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Region Gotland Forstudie/projektdirektiv mall
Forvaltning

1. Inledning

1.1 Bakgrund

Riksdagen beslutade den 15 juni 2026 om lagindringar som innebir en omfattande omstall-
ning av sambhillets vard, stod och behandling f6r personer med skadligt bruk eller bero-
ende. Lagindringarna trider 1 kraft den 1 januari 2028.

En central forindring ér att regionerna far ett tydligare ansvar for vard och behandling av
personer med skadligt bruk eller beroende av alkohol, narkotika, likemedel, dopningsmedel
och spel om pengar. Varden ska organiseras sa att den ges samordnat med annan psykia-
trisk vard. Reformens inriktning innebir dirmed att skadligt bruk och beroende ska vara en
del av regionernas samlade uppdrag och inte som ett separat omrade.

Reformen innebir samtidigt en forindring av socialtjinstens uppdrag och ansvar. Social-
tjdnstens arbete ska fortsatt omfatta bland annat férebyggande och uppsékande insatser, ,
boende, f6rs6rjning, sociala nitverk, anhorigstéd samt insatser f6r barn och unga. Personer
med skadligt bruk och beroende kan ha behov av insatser fran flera delar av Region Got-
land, exempelvis stéd och insatser gillande arbete, studier och annan sysselsittning, vilket
inom Region Gotland ber6r dven verksamheter inom utbildning- och arbetslivsforvalt-
ningen. Utbildnings- och arbetslivstérvaltningen behdver dirfér beaktas i omstillningen
nir de ir relevanta for malgruppen. En viktig utgangspunkt ar att vard och stod behover
utvecklas parallellt och utifran individens samlade behov.

I direktivet anvinds Region Gotland som benimning pa den samlade organisation som an-
svarar for savil kommunala uppgifter som de uppgifter som i 6vriga landet ligger pa reg-
ionerna. Nir det ar relevant att tydliggéra vilket verksamhets- eller ansvarsomriade som av-
ses anvinds hilso- och sjukvirden, socialtjansten/socialnimnden respektive berorda verk-
samheter inom Utbildnings- och arbetslivsforvaltningen.

For personer med samsjuklighet innebir reformen ett tydligare krav pa att vard och be-
handling for skadligt bruk eller beroende ska ges samordnat med behandling for andra psy-
kiatriska tillstind. Regeringen framhaller att samordnad vérd kan bidra till att utredning och
behandling sker parallellt och minska risken for att personer faller mellan olika verksamhet-
ers ansvarsomraden.

En viktig del i omstillningen dr ddrfor att utveckla en struktur stegvis vard, dir behandling-
ens intensitet anpassas efter individens behov och dir det finns fungerande 6vergangar
mellan forebyggande insatser, egenvard, rid och stéd, primarvard och specialiserad vard.
Primarvarden ska vara en viktig del av denna struktur och samspela med 6vrig hilso- och
sjukvard och socialtjinsten.

Reformen innebar ocksa att region och kommun ska bedriva en samordnad vird- och stod-
verksamhet fOr personer med stora och langvariga behov av samordning. Propositionen
betonar behovet av en sirskild organisering med kompetenser som kan samordna flera in-
satser samtidigt och stirka den enskildes inflytande.
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Region Gotlands utgdngsldge

Region Gotland genomférde 2024 en forstudie med utgangspunkt 1 samsjuklighetsutred-
ningen. Forstudien visade att Region Gotland redan har ett stort antal insatser f6r malgrup-
pen, men att insatserna ar fragmenterade och fordelade mellan flera verksamheter och tva
forvaltningar. Forstudien identifierade bland annat behov av utveckling inom primarvard,
specialiserad beroendevard, samtidig vard vid samsjuklighet, SIP, personcentrerade arbets-
sitt, barn och unga, vard- och stédverksamhet, kompetensférsorjning och lokaler. Inom
flera av omradena har utvecklingsarbete paborjats.

Forstudien pekade sirskilt ut lokal- och kompetensforsorjning som strategiska fragor. For
hilso- och sjukvarden identifierades bland annat behov av fler slutenvardsplatser och ut-
veckling av specialiserad beroendevird. For socialtjansten identifierades behov av att ut-
veckla boendeformer.

Forstudien visade ocksa att kompetens som idag finns inom socialtjansten, bland annat
inom psykosocial behandling, behover tas till vara i den framtida hilso- och sjukvarden. En
genomtinkt plan f6r kompetenséverféring och kompetenstorsérjning ar dirfér central f6r
att undvika kompetensférlust i omstillningen.

En del av en stérre omstéllning

Genomférandet av samsjuklighetsreformen sker parallellt med andra omfattande férand-
ringar inom valfarden, bland annat omstillningen till god och nira vard och inférandet av
en ny socialtjinstlag med 6kat fokus pa forebyggande arbete, tidiga insatser, tillginglighet
och delaktighet. Arbetet behover darfér bedrivas samordnat med dessa processer och inte
som ett fristdiende reformprojekt.

Néra vard Nya SoL Samsjuklighetsutredningen

* Forebyggande, hilsoframjande * Socialtjdnsten ska arbeta + Tidig hjalp med skadligt bruk
och proaktivt — for att ge stéd forebyggande och psykisk ohalsa
tidigt « Socialtjanst och insatser ska » Stéd och vard som &r latt att

* Bidra till jAmlik halsa, trygghet vara lattillgangliga hitta nar man behdéver den.
och sjdlvstandighet « Okat inflytande dver vilka « Stéd som stérker individen och

» Utgdr fran individuella insatser man &r i behov av och tar hansyn till dennes situation
forutsattningar och behov nar. och natverk.

* Samordning och samverkande * Samordning/samverkan mellan * Nya uppdrag fér kommun och
insatser kommuner region kraver samverkan och

samarbete

Regeringen har gett Socialstyrelsen, Folkhilsomyndigheten och ytterligare myndigheter i
uppdrag att ta fram en myndighetsgemensam nationell plan for en battre beroendevard och
ett stirkt forebyggande arbete. Planen ska innehalla mal, delmal och prioriterade insatser
fér de kommande fem till tio dren och ska stédja savil genomférandet av samsjuklighetsre-
formen som utvecklingen av férebyggande och tidiga insatser.
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Arbetet ska bygga pa bista tillgingliga kunskap och knyta an till nationella riktlinjer, vard-
och insatsprogram, det nationella systemet f6r kunskapsstyrning och regionala samverkans-
och stodstrukturer (RSS).

Systemperspektiv och brukar-, patient- och anhériginflytande

Samsjuklighetsreformen beror flera verksamheter och huvudmin och personer med sam-
sjuklighet har ofta behov av insatser fran flera delar av vilfirdssystemet. Omstillningen ska
darfor utga fran ett systemperspektiv, dir individens samlade behov och hur olika delar av
systemet hanger ihop star 1 centrum. Milet dr en sammanhallen vard och stéd dir den en-
skilde inte behover bira ansvaret for att samordna systemets olika delar.

Omstillningen ska utvecklas tillsammans med dem som verksamheterna finns till f6r. Per-
soner med egen erfarenhet och deras nirstaende har kunskap om behov, hinder och méj-
ligheter som dr viktig f6r utvecklingen. Arbetet utgar frin Region Gotlands kvalitetsmodell,
dir virde skapas tillsammans med kunder och intressenter genom delaktighet och samver-
kan med Gotlands medborgare. Region Gotlands brukarrad f6r beroendefrigor och NSPH
ar viktiga samverkansparter i detta arbete.

Arbetet ska priglas av att personens behov och hela livssituation star i centrum och att be-
rérda verksamheter tar ett gemensamt ansvar for att skapa virde f6r personen.

1.2 Syfte

Syftet med projektet dr att leda och samordna Region Gotlands omstillning till f6ljd av
samsjuklighetsreformen och infor lagstiftningens ikrafttridande skapa forutsittningar for
en sammanhallen, personcentrerad och kunskapsbaserad vard och stéd for personer med
skadligt bruk eller beroende och samtidig psykisk ohilsa.

1.3 Effektmal

Sammanhallen vard och stéd

Nir omstillningen dr genomford ska personer med skadligt bruk eller beroende och samti-
dig psykisk ohilsa fa en sammanhallen vard- och stdédprocess dir ansvar och 6vergangar
mellan verksambheter édr tydliga. Personer med samsjuklighet ska fa vard och behandling f6r
skadligt bruk eller beroende samtidigt och samordnat med behandling av andra psykiatriska
tillstand.

Tillgdnglig och behovsanpassad vard

Nir omstillningen dr genomférd ska personer med skadligt bruk eller beroende fa tillging
till ritt insats pa ritt niva utifran behov, genom en fungerande struktur for stegvis vard fran
tidiga insatser och primiérvard till specialiserad vird och heldygnsvard.

Stéd och insatser for ett sjilvstindigt liv

Nir omstillningen dr genomford ska personer med skadligt bruk eller beroende fa tillgang
till sociala och rehabiliterande insatser som stirker forutsittningarna for ett sjilvstindigt
och fungerande liv, inklusive boende, arbete, studier, annan meningsfull sysselsittning, for-
sorjning och sociala relationer.
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Delaktighet och brukarinflytande

Nir omstillningen dr genomford ska personer med egen erfarenhet och deras nirstiende
uppleva att de lyssnas pa, involveras och ges reellt inflytande 6ver vard, stoéd och utveckl-
ingen av verksamheterna.

En jimlik och kunskapsbaserad vard

Nir omstillningen dr genomford ska Region Gotland ha en langsiktigt hallbar struktur och
en kunskapsbaserad vard och behandling vid skadligt bruk och beroende, oavsett alder, bo-
stadsort eller samtidig psykiatrisk problematik.

1.4 Projektmal

¢ En gemensam regional malbild ir framtagen och férankrad
Det finns en gemensam regional malbild £6r hur vard, st6d och rehabilitering ska
fungera fo6r malgruppen. Malbilden utgar fran malgruppens samlade behov och er-
farenheter och dr férankrad hos berérda verksamheter.

e Ansvar, uppdrag och grianssnitt dr tydliggjorda
Ansvar, uppdrag och grinssnitt mellan berérda verksamheter ér kartlagda och tyd-
liggjorda. Identifierade glapp, 6verlappningar och behov av forindring 4r omhin-
dertagna i det fortsatta genomforandet.

e Framtida vard, stéd och samordning ir utformade
Nodvindiga arbetssitt och strukturer for framtida vard, stod och rehabilitering ar
utvecklade och beslutade pa ritt niva. Det omfattar bland annat former f6r samtidig
och stegvis vard, samordnade vird- och stodinsatser samt andra insatser som beho-
ver utvecklas for att méta malgruppens samlade behov.

e Forutsittningar f6r genomforandet ar sikerstillda
Nodvindiga organisatoriska, kompetensmassiga, ekonomiska och praktiska forut-
sattningar for genomférandet ar identifierade, utredda och beslutade eller omhin-
dertagna i fortsatt beslutsprocess. Det omfattar bland annat behov av kompetens
och utbildning, resurser och ekonomiska 6verféringar, lokaler, 6verenskommelser
samt andra fOrutsittningar som kravs for genomférandet.

e Plan f6r fortsatt genomférande och uppfdljning
Det finns en gemensam plan for det fortsatta genomférandet med tydliga priorite-
ringar, ansvar, tidplan och former f6r uppfoljning. Relevanta indikatorer och ansvar
for fortsatt uppfoljning av genomférandet och projektets effektmal dr identifierade.

Detta projektdirektiv innehaller 6vergripande projektmal. Det ska sedan tas fram en ge-
mensam projektplan dir denna bryts ned till konkreta uppdrag och aktiviteter piomraden
som t ex utbildningsinsatser, barn och unga, vard- och stodverksamhet, ekonomi- och re-
sursOverforing, lokalfragor, 6verenskommelser och uppfdljning

Utover denna gemensamma projektplan, ska Hilso- och sjukvardsférvaltningen och Social-
forvaltningen ta fram varsin projektplan for sina interna utvecklingsomraden
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1.5 Projekttid

Projektstart: 2026-09-01
Projektet avslutas: 2028-09-31

2. Styrning och ledning

2.1 Projektiagare

Hilso- och sjukvardsdirektor och socialdirektor dr gemensamma projektigare.
Projektigarna ansvarar for att projektet har mandat, resurser och forutsittningar att ge-
nomféra uppdraget samt fOr att projektets resultat tas om hand 1 ordinarie styrning och
verksambhet.

2.2 Projektledare

Overgripande projektledare 4r Eva Lindvall, samverkansledare RSF.

Projektledaren ansvarar for projektets operativa ledning, samordning, planering, uppfolj-
ning och aterrapportering.

Projektledaren har mandat att initiera delprojekt och arbetsgrupper inom ramen for fast-
stalld projektplan samt bereda beslutsunderlag till styrgruppen.

Socialférvaltningen och hilso-och sjukvardsforvaltningen har projektledare anstilld for sina
interna férandringsarbeten

Dessa tre projektledare utgér projektgruppen 1 Region Gotlands omstillningsarbete

2.3 Projektstyrgrupp

Hilso- och sjukvardsdirektor och socialdirektor utgor tillsammans projektets styrgrupp.
Styrgruppen ansvarar for strategiska vagval, prioriteringar, resursfrigor och beslut inom
projektets mandat.

Styrgruppen utgor stod till projektledare genom styrning och resurssittning.

2.4 Operativ styrgrupp

Den operativa styrgruppen bestar av representanter med mandat fran halso- och sjukvard,
socialtjanst och utbildning och arbetslivstérvaltningen och patient- och brukarrepresentan-
ter.

Den operativa styrgruppen haller samman omstéillningen och skapar forutsittningar for ett
samordnat genomforande mellan berérda verksamheter. Gruppen ansvarar for att I6pande
hantera verksamhetsovergripande fragor, beroenden och vigval samt undanrdja hinder f6r
genomforandet. Den operativa styrgruppen sikerstiller att nddvindiga beslut fattas eller
fors vidare till ritt beslutsniva.
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2.4 Politisk styrning

Samsjuklighetsreformen dr en lingsiktig och omfattande omstallning som kan innebira for-
andringar av Region Gotlands verksamheter, ansvar, organisation och resursbehov. Politisk
forankring och beslut ska darfor ske i de delar dar omstillningen kréiver politiska stallnings-
taganden. Den politiska nivan ska héllas informerad om omstillningens utveckling, storre
vigval, ekonomiska konsekvenser och identifierade risker.

2.5 Intressenter

personer med egen erfarenhet av skadligt bruk, beroende och samsjuklighet
anhoriga

hilso- och sjukvardsférvaltningen
socialforvaltningen

utbildning- och arbetslivsférvaltningen

strategisk samverkansledning, SSL

operativ samverkansledning, OSL

Region Gotlands koncernledningsgrupp

Fackliga representatnter, skyddsombud samverkan
HR

politiska beslutsfattare - ber6rda nimnder

NSPH

Region Gotlands brukarrad for beroendefragor
Ber6rda myndigheter

2.5 Beslutspunkter for styrgrupp

Godkinna projektdirektiv
Godkinna projektplan
Godkinna slutrapport

Beslut om att avsluta projektet

Lopande beslutspunkter och édterrapportering till styrgrupp och operativ styrgrupp

3. Beskrivning och avgransning

3.1 Projektbeskrivnhing

Projektet ska samordna Region Gotlands inférande av samsjuklighetsreformen genom att
skapa forutsattningar fo6r nédvindiga forandringar i organisation, ansvar, arbetssitt och
samverkan. Arbetet ska genomforas med ett personcentrerat férhallningssitt och med aktiv
medverkan av personer med egen erfarenhet och nirstiende. Fragor om bemétande,
stigma, kultur och kunskap ska beaktas i samtliga relevanta delar av omstillningen. Delpro-
jekt genomfors i socialférvaltningen respektive hilso- och sjukvardsforvaltningen
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Projektet organiseras i ett antal omraden/uppdrag
Exempel pa gemensamma omraden:

utbildningsinsatser

vird- och stodverksamhet
barn och unga

placeringar utanfor hemmet
ekonomi- och resurséverforing
lokalfragor

kultur/stigma
6verenskommelser
uppfoljning

Exempel pa omraden inom hilso- och sjukvirden:

stegvis vard

primarvardens uppdrag

specialiserad beroendevird

heldygnsvard och abstinensvard

samtidig vard fér beroende och andra psykiatriska tillstind
sprututbyte och lagtroskelverksamhet

utbildningsinsatser

kompetensforsorjning

Exempel pa omriden/delomriden inom socialtjnsten:

boende

sysselsittning

anho6rigstod

andra sociala stodinsatser
forebyggande och uppsckande arbete
kompetensforsorjning

utbildningsinsatser

3.2 Risker och forutsattningar for genomférandet

Otydlig ansvarsfordelning och grinssnitt

Forstudie/projektdirektiv mall

Reformen innebir férindrade ansvar mellan hilso- och sjukvard och socialtjinsten samt

svarsomriden.

Bristande samordning och stupror

Arendenr RS RS 20xx/xxxx Datum 2026-09-29

nya granssnitt mellan olika verksamheter. Det finns risk att ansvarsforskjutningen leder till
nya gransdragningsproblem eller att personer fortsatt faller mellan verksamheternas an-

Eftersom reformen berér manga verksamheter finns risk att omstillningen bedrivs som se-
parata verksamhetsforindringar i stillet f6r som en gemensam systemomstillning.
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Kompetensférsorjning

Det kan vara svart att sikerstilla tillgang till ritt kompetens, sirskilt inom specialiserad be-
roendevard och psykiatri. Det finns ocksa risk f6r kompetensférlust ndr ansvar och arbets-
uppgifter forindras.

Resurser och ekonomi

Reformen kan medféra betydande behov av nya eller f6randrade resurser, samtidigt som
statliga medel kan vara tidsbegransade. Det finns risk att langsiktiga behov inte kan finan-
sieras inom befintliga ramar.

Lokaler och kapacitet
Tillgang till andamalsenliga lokaler och tillricklig kapacitet kan begrinsa mojligheten att ge-
nomfora férindringar 1 den takt som reformen kriver.

Forandringstakt

Reformen genomférs samtidigt som andra stora férindringar, bland annat ny socialtjanst-
lag och omstillningen till nira vard. Det finns risk f6r hog férindringsbelastning och bris-
tande samordning mellan olika utvecklingsprocesser.

Brukar- och patientinflytande

Det finns risk att brukarinflytandet blir konsultativt snarare dn en faktisk del av utveckl-
ingen och besluten. For att motverka detta behover inflytandet ges en tydlig struktur och
aterkommande plats 1 arbetet.

Nigra av de identifierade riskerna dr inte bara risker utan dven forutsittningar for att lyckas
1 projektet.

Projektet ska I6pande identifiera och hantera risker som kan paverka genomférandet. Ris-
ker som kriver beslut eller atgarder pa strategisk eller politisk niva ska lyftas till relevant be-
slutsniva. En mer detaljerad riskanalys kan sedan goras i projektplanen.

3.3 Kopplingar till andra projekt och avgransningar

Samsjuklighetsreformen innebar en bred omstillning som berdr flera verksamhetsomra-
den och sammanfaller med andra pagéende reformer och utvecklingsarbeten inom Reg-
ion Gotland. Genomforandet behdver diarfor samordnas med nirliggande arbeten for att
skapa en gemensam riktning, ta tillvara synergieffekter och undvika parallella eller mot-
stridiga l16sningar.

Sarskilt viktiga kopplingar finns till omstillningen till Néra vard och arbetet utifran den
nya socialtjinstlagen. Aven inforandet av aktivitetskravet for mottagare av forsdrjnings-
stod har beroringspunkter med omstéllningen, bland annat genom fragor om stdd till ak-
tivitet, arbete och egen forsorjning. Darutdver finns kopplingar till andra pagaende ut-
vecklingsarbeten inom berdrda verksamheter.

Det 6vergripande projektet ska identifiera och 16pande hantera relevanta beroenden till
andra projekt, uppdrag och utvecklingsarbeten. Projektet ska samtidigt tydliggdra vilka
fragor som hanteras inom samsjuklighetsprojektet och vilka som dgs och drivs inom
andra strukturer.
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4. Ekonomi

4.1 Projektets kostnader

Det 6vergripande projektet avser att leda och samordna Region Gotlands inférande av
samsjuklighetsreformen.
Projektets direkta kostnader bedéms i huvudsak omfatta:
e projektledarresurs,
e cventuella kostnader f6r studiebesok och erfarenhetsutbyte,
workshops och andra gemensamma utvecklingsaktiviteter,
eventuella kostnader for brukar-, patient- och anhérigmedverkan,
Ovriga mindre kostnader kopplade till projektets gemensamma arbete.

Projektets budget faststills i samband med projektplaneringen.

4.2 Kostnader i delprojekt och verksamheter

De férindringar och utvecklingsinsatser som identifieras inom projektet kan medféra kost-
nader som inte ryms inom det 6vergripande projektets budget. Sadana kostnader hanteras
inom respektive delprojekt och berérd verksamhet. Bedoémningen ar att det inte ska vara
nagon paverkan pa verksamheternas rambudget f6r 2027.

Inf6r beslut om genomférande ska ekonomiska konsekvenser, finansiering och eventuella
behov av resursforstirkning analyseras och tydliggoras.

4.3 Framtida resursbehov och finansiering

Samsjuklighetsreformen innebar en lingsiktig omstillning som kan medféra férindrade be-
hov av personal, kompetens, lokaler, vardplatser, boende och andra resurser. Projektet ska
darfor identifiera och sammanstilla de ekonomiska konsekvenser som foljer av foreslagna
forindringar.

Finansieringen av omstillningen kan komma att ske genom olika finansieringsformer. Vissa
insatser kan finansieras genom statliga stimulansmedel eller andra riktade statsbidrag. Andra
kostnader behover hanteras inom Region Gotlands respektive verksamheters ordinarie
ckonomiska ramar.

Diir kostnaderna inte bedéms kunna hanteras inom befintlig ram ska behov av budgetfor-
starkning eller andra finansieringslosningar tydliggéras och beredas inom ordinarie budget-
och beslutsprocess infor 2028.

Projektet ansvarar fOr att ekonomiska konsekvenser av omstillningen identifieras och att
behov av finansiering synliggérs och bereds infor beslut.

Vid planering av nya eller férindrade insatser ska dven langsiktiga ekonomiska konsekven-
ser och finansiering efter eventuella tidsbegrinsade statliga satsningar beaktas.

5. Rapportering och resultatoverlamning

5.1 Aterrapportering
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Projektledaren aterrapporterar kontinuerligt till styrgruppen enligt faststilld projektplan.
Den operativa styrgruppen uppdateras frekvent och vid behov aterrapporterar projektleda-
ren till politiken, OSL och KLG

5.2 Overlamning av resultat

Projektets slutresultat ska 6verlimnas till projektigare och styrgrupp senast den 31 septem-
ber 2028.

6. Underskrift

Marica Gardell, socialdirektor

Anna Nergérdh, hélso- och sjukvardsdirektor
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