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Bakgrund

Den psykiska ohilsan ar ett nationellt vixande problem som kriver forebyggande si
vil som tiktade insatser. Personer med psykiska funktionsnedsittningar fir dnnu inte
jamlik vird och stéd, som ir siker och av god kvalitet, trots mangariga statliga
satsningar. Sveriges kommuner och landsting (SKL) har i sin handlingsplan 2012 -
2016 haft fyra inriktningsmal f6r médlgruppen psykiskt funktionsnedsatta:

® Att minska risken for fortida dod p.g.a. somatisk sjukdom och/eller sjilvmord.
= Att minska behovet av tvingsinliggning och att forbittra tvingsatgirder.

* Att 6ka brukarinflytande pé individuell niva sd vil som pa organisationsniva
som verksamhetsniva.

= Att 6ka andelen som tar del av sysselsittning och att 6ka anstillnings- och
sysselsdttningsgraden.

Overenskommelsen mellan Staten och SKI. 2016 pekar ut féljande milsittning,
inriktning och syfte:

Parterna it 6verens om behovet av en lingsiktig plan for omridet med gemensamma
strukturer {or fortsatt utvecklingsarbete utifrin bista tillgangliga kunskap.

Syftet med 6verenskommelsen ir att skapa forutsittningar for ett lingsiktigt arbete pa
omridet psykisk hilsa med ett gemensamt ansvarstagande frin berérda aktorer.

Som ett led i arbetet har kommuner och landsting 1 Dalarna arbetet fram en
lansovergtipande analys och handlingsplan. Handlingsplanen kan ses som en
viljeyttring f6r arbetet de nirmaste fem dren. Se: Region Dalarna (2016) "Lénsgemensam
analys och handlingsplan. Kommuner och landsting i Dalarna. Uppdrag psykisk hélsa. Stid till
riktade insalser inom omrddet psykisk hilsa.

Andra dokument som ir av betydelse f6r utformningen av samverkan mellan
kommun och landsting it:

*  Hilso- och sjukvirdslagen (1982:736), HSL och Socialtjinstlagen (2001:453),
SoL, anget att kommun och landsting 4r skyldiga att inga formaliserade och
overgripande Gverenskommelser gillande samarbete kting personer med
psykiska funktionsnedsittningar. Méinga personer med psykiska
funktionsnedsittningar har kontakter med fler huvudmin 4n kommun och
landsting, exempelvis forsikringskassa, arbetsférmedling och skola. D fler
aktorer ingir i vird och rehabilitering bor enligt lagtexterna en samordning ska
ske dven med dessa.

* Hilso- och sjukvirdslagen, HSL § 3 f och socialtjanstlagen, SoL § 7.
Landstinget tillsammans med kommunen ska uppritta samordnad individuell
plan (SIP) nir den enskilde hat behov av insatset bade frin hilso- och
sjukvirden och frin socialtjansten.

* Nya Patientlagen tridde i kraft januari 2015. Lagen belyser en tydlig utveckling
for ett okat patientinflytande. (Svensk forfattningssamling 2014:821).
Landstinget Dalatna har i landstingsplanen, i ett policydokument och i hilso-
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och sjukvirdens ledning uttryckt en stark viljeriktning for 6kat personcentrerat
arbetssitt 1 alla landstingets verksamheter.

* Socialtjinstlagen (2001: 453) SOL 1 kap. 1§ ”...verksamheten skall bygga pa
respekt fér minniskans sjilvbestimmande och integritet.”

*  Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rid om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbetet SOSFS 2011:9.

* ”Nationella riktlinjer f6r psykosociala insatser vid schizofreni eller
schizofreniliknande tillstind.” (2011) Socialstyrelsen. Riktlinjerna lyfter fram
evidensbaserade insatser f6r malgruppen.

=  ”Nationella riktlinjer f6r vird och stéd vid missbruk och beroende. Stéd for
styrning och beroende. Socialstyrelsen (2015)

Denna 6verenskommelse, mellan samtliga kommuner och landstinget i Dalarnas lin,
avser samverkan kting personer frin 18 drs dlder med psykisk funktionsnedsittning till
foljd av psykiatrisk diagnos, som it i behov av vard- och stédinsatser frin ovanstiende
huvudmin.

Parter

= Offentlig kommunal verksamhet i samtliga kommuner i Dalarnas lin

= Landstinget Dalarna

Malgrupp for 6verenskommelsen

Overenskommelsen giller personer frin 18 4r med funktionsnedsattning till f6ljd av
psykiatrisk diagnos som ir i behov av vird- och stédinsatser frin bade landstinget och
kommunen.

Begteppet psykisk funktionsnedsittning definieras i Socialstyrelsens riktlinjer for
psykosociala insatser for schizofreni eller schizofreniliknande tillstind, 2011 enligt
foljande:

”... personer med psykisk funktionsnedsittning som upplever visentliga
svarigheter med att utfora aktiviteter pa viktiga livsomraden. Dessa svarigheter ska
ha funnits eller kan antas komma att bestd under en lingre tid. Svarigheterna kan
bestd av funktionshinder; det vill sdga begrinsningar som uppstir i relation mellan
en person med funktionsnedsittning och brister 1 omgivningen, eller vara en
direkt effekt av funktionsnedsittningen.”

Behovet av samverkande insatser ska inte vara beroende av diagnos utan det dr graden
av funktionsnedsittning som avgor.

Syfte
Syftet med 6verenskommelsen ir att:
® Klargora huvudminnens specifika ansvarsomraden och omriden som

forutsitter ett gemensamt ansvar for vird och stodinsatser till personer med
psykisk funktionsnedsittning.

Lansovergripande 8verenskommelse om samverkan fér kommuner och landsting i Dalarnas |&n kring personer
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=  Samverkansoverenskommelsen beskriver parternas ansvar att fortlopande, med
stod av sin huvudman, utvecklas var for sig och tillsammans.

*  Kommunen och Landstinget skall samarbeta och bdda parter har
brukaren/patienten och dennes behov i centrum. Béda parter skall om mojligt
samarbeta med anhoriga i syfte for den enskildes bista.

Gemensamma mal fér landsting och kommun

Det 6vergtipande milet 4r att genom samverkan skapa goda betingelser som stodjer
individens dterhimtningsprocess och att tillsammans skapa forutsittningar si att
minniskor med psykiska funktionsnedsittningar kan leva ett tryggt och meningsfullt liv.

De gemensamma utgingspunkterna for samverkan ar:

"  Attinsatserna ska utgir frin ett helhetsperspektiv dir brukaren 4r delaktig och
1 centrum.

"  Att samverkan utformas si att brukarens integritet och sjilvbestimmande
respekteras.

* Att samverkan och arbetsmetoder leder till dterhimtning.

= Att samverkan och samordning leder till en upplevd god psykisk och fysisk
hilsa samt god livskvalitet.

»  Att samverkan och samordning méijliggér en 6kad delaktighet i samhbillet och
gemenskap med andra.

=  Att samordningen skapar forutsigbarhet och trygghet for brukaren.
*  Att genom samverkan skapa samordningsvinster f6r huvudmannen.

" Att verksamheterna atbetar efter evidensbaserad praktik dvs. insatserna ska
bygga pa en sammanvigning av bista vetenskapliga kunskap, brukarens
erfarenhet och énskemil och de professionellas erfarenhet och yrkeskunskap.

Parternas évergripande ansvar

LANDSTINGET

Hilso- och sjukvirdens ansvar regleras i Hilso- och sjukvardslagen (1982:763). 1
ansvaret ingir att tillhandahélla medicinsk vard, behandling, habilitering och
rehabilitering.

Milet for den medicinska rehabiliteringen it att den enskilde ska uppna bista mojliga
funktionsformaga samt psykiskt och fysiskt vilbefinnande. Rehabiliteringen kan ocksa
intiktas pa att fotbittra en funktionsnedsittning och trina kompenserande funktioner.
Dessutom skall hilso- och sjukvirden férmedla underlag till f6rsikringskassan och
andra aktorer for beddmning av rehabiliteringsbehov och limpliga 4tgirder.

Landstinget skall utveckla och félja upp sin verksamhet utifrin de indikatorer som
definierar god vird; att virden ska vara kunskapsbaserad och dndamalsenlig, siker,
patientfokuserad, effektiv, jamlik samt ges inom rimlig tid.

L4nsdvergripande 6verenskommelse om samverkan for kommuner och landsting i Dalarnas I1&n kring personer
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Landstinget ansvarar for att klargéra ansvarsomraden och skapa samarbetsrutiner or
samverkan inom landstinget.

Ansvarsfordelningen mellan primirvird och psykiatrin i Dalarna dr faststillt av
ledningen for linssjukvirden och nirsjukvirden i ett sirskilt dokument;
»Uppgiftsfordelning och samverkan mellan Primirvard och Psykiatri, LD08
/00390”. Psykiatrin ska ha ett 6vergripande ansvar for patienter med allvarliga
psykiatriska problem och primirvirden for patienter med latt och méttlig psykisk
ohilsa. De flesta patienter gir inte att fordela utifrin diagnosgrupp, det ir andra
faktorer som avgor fordelningen som komplexiteten i livssituationen, symtomens
svarighet och graden av funktionssvérigheter.

Primérvard

Primidrvarden ansvarar for forsta linjens halso- och sjukvird. I detta inkluderas att
utreda och behandla sjukdomar men ocksa att frimja hilsa. Det gillet savil somatisk
som psykiatrisk problematik.

Primirvarden har ett basansvar for patienter med lindrig till mattlig psykiattisk
problematik.

For den milgrupp som omfattas av detta avtal har primirvard framfor allt ansvar {6r
problem som kan relateras till kroppslig sjukdom och ohilsa.

Vuxenpsykiatrin
Med psykiatri menas verksamhet som styrs av Hilso- och sjukvirdslagen (1982:763)
och i vissa fall Lagen om psykiatrisk tvingsvird (1991:1128) och Lagen om ritts-
psykiatrisk tvangsvird (1991:1129). Den specialiserade psykiattin har till uppgift att:

® Utreda, diagnostisera, behandla, virda och rehabilitera patienter med psykiska

storningar som kriver specialistpsykiatrins kompetens och resurser i Gppna
och slutna virdformer.

= Uppritthilla akutverksamhet f6r malgruppen.

* Myndighetsutévning i form av tvingsvird enligt Lagen om psykiatrisk tvings-
vard (1991:1128) och Lagen om rittspsykiatrisk tvingsvird (1991:1129).

® Vara konsult till virdgrannar sisom primirvird, 6vrig sjukvird, kommun och
andra myndigheter 1 enskilda drenden.

* Ha ett kunskapsansvar f6r omridet psykisk sjukdom/psykisk ohilsa och vara
ett resurscentrum for psykiatrisk specialistkunskap gentemot samverkande
myndigheter/virdgivare och ansvara {6t utveckling av virdprogram inom
specialiteten.

KOMMUNEN

Kommunens ansvar for personer med psykisk funktionsnedsittning regleras i
Socialtjanstlagen (2001:453) och Lagen om stéd och service till funktionshindrade
(LSS), Lag (1980:621) med sirskilda bestimmelser om vérd av unga (LVU) samt Lagen
(1988:870) om vird av missbrukare i vissa fall (LVM). Kommunen ska gora sig vil

Lansdvergripande tverenskommelse om samverkan fér kommuner och tandsting i Dalarnas lan kring personer
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fortrogen med levnadsférhéllandena 1 kommunen fér minniskor med
funktionsnedsittning.

I Socialtjinstlagen faststills att den som inte sjalv kan tillgodose sina behov eller 4
dem tillgodosedda pa annat sitt har ritt till bistdnd till sin f6rs6tjning
(forsotjningsstd) och for sin livsforing i 6vrigt. Bistdndet ska utformas s att det
stitker hans eller hennes mojligheter till att leva ett sjilvstindigt liv.

Socialndimnden ska medverka till att personer med psykiska funktionsnedsittning far
en meningsfull sysselsittning och fir bo pa ett sitt som anpassats efter hans eller
hennes behov av sarskilt stod.

For personer med varaktiga psykiska funktionsnedsittningar, om dessa ir stora och
fororsakar betydande svérigheter i den dagliga livsfringen och dirmed ett omfattande
behov av stdd eller service kan insatser enligt LSS beviljas. De insatser som kan ges 4r

reglerade 1 lagstiftningen.

Insatser enligt SoL och LSS kan endast ges efter ansékan frin den enskilde eller
stallforetridande for honom. Handliggare fattar direfter, pa uppdrag av social-

nimnden, beslut om ans6kan skall beviljas eller ¢j. Exempel pd insatser som kan
beviljas dr boendestod, daglig sysselsittning, sirskilt boende och kontaktperson.

Sekretess
I Offentlighets- och sekretesslagen (OLS) regleras uppgiftslimnandet inom och mellan
myndigheter.

I samverkan utgar vi i forsta hand ifrin bestimmelsen om samtycke dvs. om den
enskildes samtycke inhdmtats, infér exempelvis en samordnad individuell planering
eller annat samarbete, finns inget hinder for att relevant information fir delges berérda
aktorer.

Rutiner f6r samarbete

Vard och stédsamordning med olika intensitet
Intentionerna i begreppet ”personcentrerad vird” utgor grundvalen for allt arbete med
och omkring individen.

Samverkan med personer med psykisk funktionsnedsittning ska syfta till dterhimtning,
individens hela livssituation ska beaktas och delat beslutsfattande ska tillimpas.
Individen ska efter behov fa del av olika intensiva vard- och stédinsatser.

Parterna bor ocksi utveckla metoder att nd de individer som inte sjilva klarar att séka
vird och stodinsatset.

Malgrupper som speciellt beaktas for samordnade insatser ar:
®  unga vuxna
* personer med psykisk sjukdom och samtidigt missbruk

* personer som virdas med Sppen psykiatrisk tvingsvard eller 6ppen

rittspsykiatrisk vard

Lansovergripande tverenskommelse om samverkan for kommuner och landsting i Dalarnas |&n kring personer
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* personer med psykisk sjukdom som har barn
* personer med utvecklingsstérning och psykisk sjukdom

* ildre med psykiska funktionsnedsittningar

Samordnad plan vid utskrivning

Socialstyrelsen har i foreskriften (SOSES 2005:27) faststallt att landsting och kommun
ska arbeta fram gemensamma rutiner {6t virdplanering och 6verféring av information
innan patienten skrivs ut frin slutenvard till 6ppenvird och socialtjanst. Rutiner har
utarbetats i Dalarna. Region Dalarna (2016)"Lénsovergripande riktlinjer for samordnad plan vid
utskrivning”.

Samordnad individuell plan (SIP)

I enlighet med Hilso- och sjukvardslagen 3 f § och Socialtjinstlagen 2 kap 7§, it
riktlinjer f6r Samordnad individuell plan upprittade i Dalarna. SIP giller
re/habiliteting av vuxna och batn i offentlig och privat verksamhet oavsett dlder, typ
av svarighet eller omfattning. Parterna f6rbinder sig att uppmirksamma behovet av
upprittande av “samordnad individuell plan” och planetingen kan initieras av alla
medarbetare 1 kommun och landsting. SIP ska upprittas om landstinget eller
kommunen bedomer att den behovs, for att den enskilde ska f3 sina behov
tillgodosedda, och om den enskilde samtycker till att den upprittas. Atbetet med
planen ska piborjas utan drojsmal. Planen ska, nir det dr mojligt, upprittas
tillsammans med den enskilde. Anhériga/nirstiende ska ges moilighet att delta i
arbetet med planen, om det 4r limpligt och den enskilde inte motsitter sig det.
Samordningsansvarig ska utses. Se: Region Dalarna (2016) Lénsivergripande riktlinjer for
samordnad individuel] plan - SIP.

Vérd- och stédsamordning enligt Integrerad psykiatri.

Samverkan mellan kommun och landsting f6r malgruppen skall utga frin
arbetsmodellen Integrerad psykiatti som ir en rehabiliteringsmodell och ett
personcentrerat arbetssitt som skapar ramverk for samverkan och ger
individen méjlighet att fi 6kat inflytande Gver sin vird och tehabilitering. PA
manga hill i landet bendmns Integrerad psykiatti som “R-ACT”; Resurs-
grupps- ACT.

Programmet ir samhillsbaserat och kan tillimpas for tidig intervention,
behandling och rehabilitering. Integrerad Psykiatri frimjar flexibla 16sningar
men féljer ett program och att medverka i programmet innebir att fatta
gemensamma beslut om hur man tillsammans ska uppnd mél och delmil som
brukaren anger. Integrerad psykiatri ar flexibelt och integrativt men vilar pa
fyra birande fundament:

* En organisation som stodjer vird och stédsamordnarens arbete.
= Att Vard -och stédsamordnare/Case Managets utses.
= Att resursgrupper skapas omkring enskilda brukare.

= Att arbetet kvalitetssakras.

Lansévergripande dverenskommelse om samverkan for kommuner och landsting i Dalarnas 1an kring personer
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Specifika ansvarsomraden

Stod till anhériga och néarstaende
® DParternas gemensamma ansvar ar att anhoriga ska ses som en resurs i vard-
och stédarbetet runt den enskilde. Huvudminnen ska ocksi verka {6t att
anhoriga fir det stod och den hjilp som de behover.

= Anhoriga ska vid behov erbjudas krisstéd, vilket landstinget ansvarar fOr.

» Landstingets Sppenvirdspsykiatri ska tillsammans med socialtjansten erbjuda
anhoriga till personer med psykisk funktionsnedsittning mdojlighet att delta 1
utbildningar om psykisk sjukdom och psykisk funktionsnedsittning.

=  Kommunen ska erbjuda anhérigstdd enligt Socialtjanstlagen, 5 kap.10§.

Stéd till barn som anhériga

Enligt Halso- och sjukvérdslagen har ett barn ritt till information, rid och stdd, om
barnets forilder eller annan person som barnet bor tillsammans med, har en psykisk
storning eller psykisk funktionsnedsittning. Bdda parter har ett ansvar for att barnets
behov synliggors och att tillgodose barnets behov av information rad och stéd.

Det finns en lagstadgad skyldighet att genast anmiala till socialndimnden om det i
verksamheten finns misstanke om att barn far illa. SOL 14 kap. 1§ andra stycket.

Personliga ombudsverksamheter
Kommunen ansvarar for att det finns verksamhet f6r personliga ombud 1 Dalarna.

Koghnitiva hjdlpmedel

Kognitiva hjilpmedel kan fylla en viktig funktion i malgruppens vardag. Det dr bade
kommun och landstingets ansvar att uppmirksamma behovet av och informera om
kognitiva hjilpmedel. Kostnadsansvaret for personliga hjilpmedel 1 Dalarna dr fordelat
mellan Landstinget Dalarna och kommunerna i Dalarna, enligt 6verenskommelse.

Se: Region Dalarna (2016) Rebabilitering, habilitering inklusive hjdlpmedel i Dalarnas lin.
Liénsovergripande dverenskommelse och anvisning.

Sysselsittning och arbete

Arbetsformedling och forsikringskassa dr viktiga samarbetsparter for att forbittra
mojligheterna fOr personer med psykisk funktionsnedsittning att komma ut i
arbetslivet. Parterna forbinder sig att samverka for att den enskilde, som sd 6nskar,
ska komma ut 1 pa arbetsmarknaden t.ex. enligt IPS — individuellt st6d till arbete.

Ansvarsfordelning vid placering i hem fér vard eller boende - HVB
Ansvaret ska fordelas enligt den linsovergripande 6verenskommelse om ansvars-
tordelning vid placering pA HVB som faststallts av parterna. Se: Lansovergripande
dverenskommelse om ansvarsfordelning ndir kommunen besiutar om placering pa hem for vard och

behandling (HV'B)

Lansdvergripande dverenskommelse om samverkan fér kommuner och landsting i Dalarnas 18n kring personer
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Egenvard

Ansvaret fordelas enligt upprittad linsévergtipande riktlinjer.

Se: Region Dalarna (2016) Lénsivergripande riktlinjer for samverkan i samband med egenvird och
hdlso- och sjukvird.

Tandvard

Det finns olika mojligheter att f3 sitskilt tandvardsstod for den som ar sjuk eller har ett
funktionshinder som gor det svért att skota sina tinder eller f6r den som har mycket
svirt att klara av behandling i tandvérden. Se LT Dalarna. Sdrskilt tandvardsstid.

Gemensam inventering av malgruppens behov

Enligt 5 kap 8 § Socialtjanstlagen (2001:453) SOL, har socialnimnden ansvar for att
gora sig vil fortrogen om levnadsforhillandena i kommunen f6r minniskor med
psykiska funktionshinder samt i sin uppsokande verksamhet upplysa om sin
verksamhet.

Landstinget ska enligt 7 § hilso- och sjukvardslagen (1982:763) HSL, planera sin vard
med utgingspunkt i befolkningens behov av vard.

Kommunerna i Dalarna, i samverkan med psykiatrin i Dalarna, ska regelbundet skaffa
sig en gemensam uppfattning om maélgruppen och de behov som foreligger.

» Kommunerna ansvarar for att genomfora inventeringar utifrin Socialstyrelsens
inventeringsverktyg.

» Landstinget ska samverka till inventeringen.

" Brukat- och anhoérigorganisationerna ska inbjudas att delta i
inventeringsarbetet.

® Inventeringen ska syfta till att ta fram ett underlag f6r planering och
samverkan.

= Inventeringen ska utgdra undetlag f6r uppfSljning av
samverkans6verenskommelse.

Inflytande och delaktighet

Ett dterhdmtningsinriktat arbete forutsitter att insatser planeras och genomfors
tillsammans med individen. For att méjliggora individens delaktighet bor principer for
delat beslutsfattande tillimpas.

Brukare, patient- och anhétigorganisationernas medverkan utgor en viktig resurs 1
utvecklingen av nya arbetsmetoder och hur virden och stodet organiseras.

P4 verksamhetsniva utvecklas lokala metoder for att inhdmta brukares, patienters och
anhorigas synpunkter pi den egna verksamheten si som exempelvis genom brukar-
revisionet, brukarrid, enkiter och forumgrupper.

P4 regional nivi sikerstills inflytande och delaktighet genom en fortlépande dialog
mellan Dalarnas nitverk {6 psykisk hilsa och utvecklingsledaren for Regional
utvecklingsgrupp/vuxenpsykiatri samt genom brukarrepresentation i den Regionala
utvecklingsgruppen.

Lansovergripande 6verenskommelse om samverkan for kommuner och landsting i Dalarnas lan kring personer
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De otganisationer som foretrider brukare och anhériga har tagit del av och limnat
synpunkter pd utformningen av samverkanséverenskommelsen genom Dalarnas
nitverk for psykisk hilsa och landstingets Brukarrad.

Samverkan pa lokal niva.

Den regionala samverkans6verenskommelsen bryts ned till lokala samverkans-
6verenskommelser och lokala styrgrupper leder arbetet.

Chefer ger sina medarbetare aktivt stod i uppdraget att samverka.
Informationsmaterial om SIP och Vird och stédsamordning finns och delges
malgruppen.

Parterna samverkar for kontinuerlig utbildning och metodhandledning i arbets-
metoden Vird och stédsamordning enligt Integrerad psykiatri.

Resurser och implementering

Respektive huvudman ansvarar fOr att tillrdckliga resurser finns sa att 6verens-
kommelsen kan ges praktiskt genomslag.

Respektive huvudman ansvarar for att den linsévergripande 6verenskommelsen
implementeras inom verksamheterna samt for att lokala 6verenskommelser och
handlingsplaner upprittas tillsammans med ber6rda parter.

Lansdvergripande dverenskommelse om samverkan for kommuner och landsting i Dalarnas I&n kring personer
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Avvikelserapportering och hantering

Den som uppfattar att det skett avvikelser frin 6verenskommelset/rutiner ska gora
rapportering enligt respektive huvudmans rutin. Nir avvikelsen r6r mer 4n en
verksamhet ska hanteting av avvikelsen géras gemensamt.

Tvister

Tvister som ror verksamhets- och kostnadsansvar l6ses pa verksamhetsniva utan
deltagande av individen. Verksamhetsansvarig ansvarar {6r att den personal som for
dialog ocksd har mandat och kompetens for uppdraget. Oenighet hanteras enligt
respektive verksamhets rutiner och delegationsordning samt gemensamt ingingna
6verenskommelser. Beslut dokumenteras i respektive verksamhets dokumentations-
system.

Revidering

Forvaltningschefsnitverket inom Region Dalarna ansvarar for att 6verenskommelsen
revideras med st6d av ingiende parter. Vid revidetingen ska smitre dndringar som inte
ir av principiell art efter beredning i forvaltningschefsnitverket kunna godkinnas av
Ridet for valfardsutveckling.

Lansdvergripande éverenskommelse om samverkan for kommuner och landsting i Dalarnas |dn kring personer
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Struktur féor samverkan pa regional niva

Inom Region Dalarna finns en struktur f6r samverkan pa regional nivi. Ditektionen
bestir av kommunstyrelseordféranden frin linets 15 kommuner och 10 landstings-
ledaméter varav 5 landstingsrid/oppositionstad.

Radet for vilfirdsutveckling ir en politiskt sammansatt grupp med sju ledamoter som
bland annat svarar f6r samordningen av gemensamma regionala frigor mellan
kommuner och landsting inom omrédet for socialtjinsten, vird och omsorg samt
halso-och sjukvird. Ridet har dessutom till uppgift att inom sitt bevakningsomrade
forbereda drenden som fordrar beslut av direktionen och att till direktionen aktualisera
hindelser och information som fordrar politiska stillningstagande av Region Dalarna.

Lansnitverk forvaltningschefer inom hilsa och vilfird representeras frin landstinget
av Halso- och sjukvirdsdirektor, omridessamordnare, divisionschefer for psykiatri och
primarvird. Frin kommunerna finns vird-och omsotgschefet, socialchefer, IFO-
chefer och skolchefer med ansvar f6r IFO verksambheter, representerade.

Inom vilfirdsomradet finns fem regionala utvecklingsgrupper med representation av
tjansteman frin kommun, landsting och andra aktérer inom omridet.

Redion Dalansg — Direki

Valardsberedningen

Chefsgrupp

{landsting och komrmun)

Regional legions Re Regional

uiveck! ) 0 Ha uiveCkiingsgrupo

Aldre Barn ocn Unge Missharur Funkionsy Attning

Arbetsgrupp

Lisa Ask Regional utvecklingsledare Region Dalarna.
Jeanette Hjortsberg Verksamhetschef Landstinget Dalarna.
Lasse Sjostrém Enhetschef Avesta kommun.
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