
Tillsammans utvecklar vi god och nära vård, hälsa & omsorg

Framtidens Värmland

Fokuspersoner testar Nära vård i praktiken 
i Västra Värmland

Kristin Törnqvist
Mia Mossberg



Nära vård västra Värmland
• 2022: Styrgrupp med hälso- och sjukvårdsdirektör 

samt kommundirektörerna i Arvika, Säffle, Årjäng 
och Eda 

• Syftet är att skapa en sammanhållen vård, stöd 
och omsorg för invånarna.

• Utmana befintliga arbetssätt, lagar och regler 
• Arbete med barn- och ungdomsresa och äldreresa
• Utredning under 2024 gällande organisering och 

koordinering
• Utredningen föreslår inte någon förändrad 

organisation utan att vi måste börja med de 
personer med störst behov - fokuspersoner och 
organisera oss runt personen för att samordna 
insatserna.



253 olika läkare 

362 kontakter på 
psykiatrisk akutmottagning

56 olika 
sjuksköterskor 

Åkt ambulans 137gånger 

134 kontakter på 
akutmottagningen

104 olika diagnoser 

20 h/v elevassistent

5 olika lärare 2 h/v 

Specialpedagog 1 h/v 

Kurator EHT 1 h/v 

Skolsköterska 1 h/v 

1400 kontakter Socialsekreterare i 
mottagningsteam

HVB

Socialsekreterare verkställighet 
– följer upp insatser

Behandlare inom
socialtjänstens öppenvård

Umgängesbegräsning till 
vårdnadshavare

Boendestöd

Kontaktperson

Familjehem

Ekonomiskt bistånd (flerårig insats)

Omedelbart omhändertagande

Socialsekreterare utredning 
(SoL, LVU & LVM)

Behandlare och annan personal i 
extern verkställighet (HVB)

Selma 21 år



”Selma” som är 75 år, har de 
senaste sex åren haft 882 kontakter 
inom regionens hälso- och sjukvård, 

hos 194 unika utförare. 

Utöver dessa kontakter har hon även 
många kontakter med den kommunala 

hälso- och sjukvården och omsorgen.

Dålig effekt – trots många insatser
Bollas mellan många olika verksamheter
 Inga samordnade insatser
Väldigt ineffektivt och resurskrävande
Skapar otrygghet vilket ger ökat vårdbehov



Samordnade insatser med 
relationskontinuitet ger en bättre effekt 
och en högre kvalitet för både personen 

och verksamheten. 

Det verkar skapa trygghet vilket även 
minskar behovet av insatser på sikt.  



Varför är det då så 
svårt att samordna 
vård/insatser?

- Eller är det inte det?



Så funkar det
Fokusperson: Personer med stora behov av vård, 
stöd och omsorgsinsatser identifieras.

Fokusgrupp: En tvärprofessionell grupp som 
arbetar tillsammans med fokuspersonen för att 
tillsammans forma vård-, stöd- och 
omsorgsinsatser utifrån personens behov och 
förutsättningar.

Chefsgrupp: Stöttar fokusgruppen .

Mål
• Snabba och effektiva förändringar baserade på 

fokuspersonernas behov.
• Bättre omhändertagande och identifiering av 

hinder inom och mellan organisationer.



Fokusperson - ”Selma” 85+



Fokusperson ”Gustaf” 40+



Citat från fokuspersoner

• ”Jag har väntat hela sommaren på att vi ska ha denna träffen”

• ”Det är så skönt när jag behöver inte berätta samma sak  flera gånger”

• ”När vi ses tillsammans säger alla säger samma sak”

• ”Jag vet var jag ska vända mig”



Utmaningar
o Personen som finns i mellanrummen är ingens ansvar

o Uppföljningen är inriktad  på  produktion och ekonomi och för respektive enhet – inte på 

helheten

o Tid saknas att samordna insatser, skiljer sig mellan olika verksamheter

o Avsaknad av gemensamma verktyg

o Vi behöver olika lösningar för olika situationer

o Kompetensförsörjningen



Framgångsfaktorer

o Förutsättningar finns att arbeta över gränserna

o Relationer och tillit stärker samverkan och förenklar arbetet

o Individer (personal) driver frågorna – blir motorer i arbetet

o Chefer och medarbetare som ser behovet av att arbeta i mellanrummen



Gemensam plan primärvård



?
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