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Psykisk hälsa – grus i maskineriet
Länsgemensamma medel psykisk hälsa 2021



Länsgemensam handlingsplan psykisk hälsa 2021

• Handlingsplanen något försenad pga. pandemin
och sent besked från staten om stimulansmedel

• Handlingsplanen är framtagen i samverkan –
länsgemensam arbetsgrupp bestående av:
Chefer, verksamhetsutvecklare från Region Norrbotten och länets 
kommuner samt brukarorganisationerna

• Handlingsplanen godkänd i LSG 20 maj och 
Polsam27 maj 2021



Länsgemensamma medel psykisk hälsa 2021

2021

Ungdomsmottagningarna 3 311 612

Förstärkt samverkan 7 285 175

Brukarmedverkan 1 000 000

Suicidprevention 4 810 896

Totalt 16 407 684



Länsgemensam handlingsplan psykisk hälsa 
– VAD hände?

• Efter beslut in LSG erhölls information om att 

slutgiltigt beslut för handlingsplanen ligger 

hos RD

• Aktörerna har inväntat RD beslut

• Beslutet har dröjt varför aktiviteterna i 

handlingsplanen har reviderats – utifrån vad 

som är möjligt att realisera

• Beslut togs av RD 1 oktober att godkänna 

delar av aktiviteterna i handlingsplanen



Stimulansmedel per insatsområde 2021
som riskerar att återgå till staten när planerade 
aktiviteter inte kan genomföras eller påbörjas

Insatsområde Stimulansmedel 
Norrbottens 
Kommuner 

Genomförda/påbörjade 
aktiviteter 

Stimulansmedel  
som riskerar att 
återbetalas 

Brukarmedverkan 
Genom avtal med NSPH 
riks 

500 000 500 000 0 

Stärkt samverkan 

• Genomförd digital 
psykiatrivecka 

• Utbildningsinsats till 
UM 

3 642 587 125 000 
 
247 750  
 

3 269 837  

Suicidprevention 
AOSP kommunal 
räddningstjänst 

2 405 448 300 000 2 105 448 

          5 375 285  
 

 



Vad är det skiljer sig från tidigare år
• Från 2016 har årligen handlingsplaner framtagits för 

förankring och beslut i LSG och Polsam

• Aktiviteter har planerats i handlingsplanerna men har tidigare 
också utvidgats och kompletterats allt eftersom 
utvecklingsarbetet fortskridit

• En flexibilitet har funnits vad gäller aktiviteter utifrån det 
kontinuerliga arbetet och verksamheternas förslag/behov

• Länssamordnarna har tillsamman med arbetsgruppen haft 
mandat att genomföra aktiviteter utifrån budget/nationella 
medel

• Fortlöpande avrapportering/lägesbeskrivning av arbetet till 
beredningarna och LSG

• Fullständig redovisning av aktiviteter och ekonomiska 
medel har årligen gjorts gemensamt till staten och SKR



Nuläge & Konsekvenser: 

• Den nya beslutsordningen vid 
Regionen styr genom detta 
även vad som kommer länets 
kommuner till gagn

• En kraftig försening av 
planerade aktiviteter 

• Omöjliggör flexibilitet i det 
länsgemensamma arbetet 

• För 2021 innebär detta att 
huvudparten av de planerade 
aktiviteterna inte går att 
realisera

• Merparten av de nationella 
medel för det länsgemensamma 
arbetet i psykisk hälsa måste 
återbetalas till staten



Arbetet inför 2022 och framåt?

•Detaljstyrning och lång tid för 
förankring och beslut 
omöjliggör flexibilitet och 
lyhördhet för 
utvecklingsarbetet 

•Viktigt att under processen 
kunna lyssna in behov och 
förslag från båda 
huvudmännens verksamheter



Principer för samverkan

•Möjliggöra att utvecklingsarbetet för 
psykisk hälsa blir användbart och till 
nytta för våra verksamheter och 
medborgare

•Hur ska samverkansstrukturen se ut?

•Var ska mandatet för beslut ligga?



Stort tack för idag!
Helena.Asklund@kfbd.se
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