Protokoll fort vid digitalt ordinarie arsmote i Riksforbundet Ehlers-Danlos syndrom
den 5 april 2025

Forbundets ordforande Birgitta Larsson Lindelof halsar valkomna och berattar lite om
forbundets utveckling. Forbundet har 2 100 medlemmar och foreningar i 13 regioner, snart 14.
Fran den 1 aprili ar har vi anstallt en jurist, Linnea Stadig, och har darmed ett kansli med tva
anstallda. Vi ar mycket aktiva i olika samrad, vi har svarat pa remisser, gjort skrivelser, skrivit
debattartiklar, deltagit i konferenser och hade i september en utbildningsdag for professionen
med 600 deltagare. Vi hade 2024 tva medlemsléger varav for forsta gangen ett for unga vuxna.
For vara medlemmar har vi dven bland annat webbinarier och digitala samtalsgrupper.

Birgitta 6ppnar arsmotet.

1. Val av motesordforande
Beslut: Till motesordforande valdes Lina Nordqvist som presenterade sig kort.

Hon ar Liberalernas gruppledare i riksdagen. Hon ar tidigare forskare och engagerade sig
politiskt p g a brister i varden. Hon fick upp 6gonen for EDS genom en van som fick
halsoproblem.

2. Upprattande och godkannande av rostlangd
Vid arsmotets start noterades 43 rostberattigade.

Beslut: Arsmotet faststallde rostlangden.

3. Val av motesfunktionarer
Beslut: Till motessekreterare valdes AnnalLena K Andrews och till rostraknare tillika

justerare valdes Linnea Stadig och Ewa Grahn.

4. Fraga om arsmotets behdriga sammankallande

Birgitta berattade att information om arsmotet skickats via mejl till alla medlemmar den 7 mars.
Kallelsen ska g4 ut fyra veckor innan motet. Handlingar skickades ut den 20 mars.

Beslut: Arsmotet beslutade att motet sammankallats pa behorigt satt.

5. Godkadnnande av dagordning

En deltagare ville byta plats pa punkt 13 och 14 sa att motionerna hanteras fére budget. En
deltagare vill lagga till en fraga ang ett uteslutningsérende.

Beslut: Arsmotet beslutade att byta plats pa punkterna 13 och 14 enligt forslag samt att lagga till
frdgan ang uteslutningsdrende under punkten 18, Ovrigt. | dvrigt godkéndes dagordningen.



6. Verksamhetsberattelse for det senaste verksamhetsaret
Birgitta berattade overgripande om verksamhetsberattelsen 2024 som varit
utskickad till alla medlemmar.

Beslut: Verksamhetsberattelsen faststalldes och lades till handlingarna.

7. Resultat- och balansrakning for det senaste verksamhetsaret.

Kassor Cecilia Gyllenberg Bergfasth redogjorde for den ekonomiska berattelsen som skickats till
alla medlemmar. Det har hant mycket under aret. Forbundet fick organisationsbidrag fran
Socialstyrelsen vilket mojliggjorde en anstallning under varen 2024 samt att vi fick medel till vara
medlemslager. Intdkterna fran medlemmar 6kar ockséa da vi vaxer. | och med att vi etablerat ett
kansli och nu medverkar i olika rad och delegationer behover vi ocksé fundera pé var vi ska delta
och synas. Vissa medel har omdisponerats for att vi ska kunna vara med pa konferenser och
sprida kunskap om vara diagnoser. Det har lett till manga nya kontakter. Samtidigt behover vi
Overvaga vilka konferenser som ska prioriteras i fortsattningen. Resultatet for aret blev 129 040
kr. 150 000 sattes fore bokslutet av till Almedalen 2025. Var eget kapital uppgar till 1 480 885 kr.
Viforsoker halla en stabil niva.

Beslut: Arsmotet faststallde resultat- och balansréakningen och lade den till handlingarna. Samt
beslutade att dverfora resultatet till ny rakning.

8. Revisionsberattelse

Revisionsberattelsen foredrogs av auktoriserad revisor Agneta Falt. Hennes besked var att
arsbokslutet bor godkdnnas och hon rekommenderade arsmotet att bevilja ansvarsfrihet for
styrelsen.

Beslut: Arsmotet lade revisionsberéttelsen till handlingarna.

9. Fraga om ansvarsfrihet for styrelsen

Beslut: Arsmotet beslutade enhalligt att ge styrelsen ansvarsfrihet for 2024.

10. Faststallande av medlemsavgiftens storlek for nasta verksamhetsar
Beslut: Arsmotet beslutade att arsavgiften for 2026 ska vara oférandrad, d v s

250 kronor for huvudmedlem och 50 kronor for medlemmar i samma hushall.

11. Faststallande av ekonomiskt bidrag till regionféreningarna for kommande

verksamhetsar.



Av de 250 kr som betalas av huvudmedlem gar 50 kr till den regionférening dar medlemmen bor.
For familjemedlemmar gar hela avgiften, 50 kr, till regionforeningen. Den innebéar att 50 kr per
medlem tillfaller foreningarna.

Beslut: Arsmotet beslutade att bidraget till féreningarna fortsatt ska vara 50 kronor per medlem.

12. Forslag till verksamhetsplan
Birgitta redogjorde for styrelsens forslag till verksamhetsplan som innehaller foljande omraden:
¢ Information och kommunikation

Vi fortsatter ge ut tidningen EDS-nytt. Webbsida, sociala medier och vara broschyrer ska ses
over. Vi samlar dven fallbeskrivningar/patientberattelser for att kunna anvanda dem i vart
paverkansarbete.

e Medlemsvard/regionala foreningar

Vivill finnas i alla regioner med en forening eller &tminstone en kontaktperson. Vi fortsatter
erbjuda digitala forelasningar, ldger och sarskild verksamhet for unga.

¢ Kunskapsoverforing/natverkande

Vi planerar fortsatt for deltagande i vissa konferenser. Var relation till specialistnatverket &r
viktig. Ytterligare utbildningsdagar for professionen planeras. Pengar fran Allméanna arvsfonden
ska sOkas for att sprida kunskap till primarvarden. Ett vetenskapligt rad planeras ocksa.

¢ Intressepolitiskt arbete

Vi forsoker synliggora vara diagnoser i olika sammanhang. Vi haller ocksa pa med en
kartlaggning av hur det ser uti vdrden med kompetens pa EDS/HSD. Vi vill att det ska finnas ett
nytt Nationellt Programomrade, NPO, for bindvavssjukdomar. Ett nationellt kompetenscentrum
for bindvavssjukdomar vill vi ocks4 se.

e Ekonomi/forbundsstyrelse

Vi har nu tva personer pa plats vid vart kansli. Vi koper tjanster for bland annat bokféring och
medlemsregister.

Beslut: Arsmotet beslutade att anta verksamhetsplanen for 2025 i enlighet med styrelsens
forslag.

13. Inkomna forslag frdn medlemmarna (motioner)

13 a) Medlemsmotion 1 — Kunskapscentrum for bindvavssjukdomar
Motion 1 kom frdn EDS Skane/Blekinge. Motionarerna yrkar pa

- att forbundet langsiktigt och med kraft driver fragan om kunskapscentrum for
bindvavssjukdomar bade nationellt och regionalt, till gagn for medlemmar och personer med
EDS/HSD.



Forbundsstyrelsens yttrande:

Forbundsstyrelsen instdmmer i den bild som tecknas i motionen och vilka fragor som ar
prioriterade i forbundet. Det ar hog tid att det etablerats ett nationellt kompetenscentrum for
bindvavssjukdomar i syfte att battre stodja drabbade patienter, framja forskning och skapa en
enhetlig vardstruktur. Pa sikt bor ocksa regionala kompetenscentrum byggas upp ute i landet
som primarvarden kan ta hjalp av och vid behov remittera svéarare fall till.

Forbundsstyrelsen féreslar arsmétet att yrka bifall pa motionen.

Beslut: Arsmotet beslutade att bifalla motionen.

13 b) Medlemsmotion 2— Medlemsengagemang

Motion 2 var skriven av Jennie Herpin, Sara Winsnes, Elinor Lang, Marie Johansson samt Anna-
Lena Thomas. Motionérerna yrkar pa

- att tillsatta en post "Ansvarig for medlemsengagemang”

- att tillhandahalla fardigskrivet material for insandare, debattartiklar till regionala/lokala
tidningar och brev till regionpolitiker

- att forbundsstyrelsen ska kommunicera aktivt och frekvent via SoMe och kortare nyhetsbrev
om projekt som ar pa gang, efterlysa hjalp fran medlemmar och uppmana till medlemskap

Forbundsstyrelsens yttrande:

Viinstdmmer i att ett storre medlemsengagemang kravs for att utveckla forbundet. Samtidigt ar
vi en patientorganisation dar manga medlemmar kdmpar med en mycket utmanande
halsosituation.

Forbundet efterlyser fortlopande intresse hos medlemmar for att stotta upp vara
regionféreningar liksom intresse for att starta upp foreningar i regioner dar sddana saknas.
Denna kommunikation sker framst via medlemsbrev, via vara sociala medier och via var tidning
EDS-nytt. Vi for ockséa lopande dialog med personer som hor av sig via e-post. Manga
medlemmar svarar att de garna vill bidra men att deras ork inte racker till vilket vi naturligtvis har
full respekt for. Vi efterlyser dven lopande engagemang fran anhoriga som manga ganger har
battre forutsattningar for ideellt arbete &n sina narstdende med EDS/HSD.

| vart formulér for att ansdoka om medlemskap finns en fraga om intresse att hjalpa till i
forbundet. Kontakt tas med dem som svarat ja for att efterhora deras intresseomraden. P4 detta
vis har vi med hjalp av volontérer etablerat viktiga funktioner som bar upp var verksamhet,
daribland ansvarig for medlemsregister, ansvarig for hemsidan, ansvarig for sociala medier och
skribenter for EDS-nytt. Sakta med sékert har vi ocksé etablerat foreningar i olika regioner och
fortsatter arbeta med att fa en struktur pa plats dar vi har féreningar i samtliga regioner i landet.
Nyligen har vi dven bildat ett vardnatverk for att ta tillvara pa den sarskilda kompetens som
medlemmar som arbetar inom varden besitter.

Fram till april forra aret har allt arbete skett via fortroendevalda och volontérer. Forra aret fick vi
tack vare statsbidrag antligen mojlighet att starta upp ett kansli med en deltidsanstalld
medarbetare. Tjansten har tyngdpunkt pa extern kommunikation, representation och
paverkansarbete men innefattar &ven medlemskontakter, stod at styrelsen,



konferenssamordning och mycket annat som l6pande behdver hanteras. Denna forstarkning av
var organisation har bland annat inneburit en 6kad synlighet och har gett resultat i form av ett
flertal debattartiklar, olika skrivelser liksom medverkan i viktiga ndtverk och samradsgrupper och
vid olika moten och konferenser. Var férhoppning ar att under 2025 kunna anstalla ytterligare en
deltidsanstalld medarbetare som stod till vara medlemmar och regionféreningar samt som
forstarkning av vart paverkansarbete.

Forbundsstyrelsen féreslar arsmotet att anse motionen besvarad.

Beslut: Arsmétet beslutade att anse motionen besvarad i enlighet med forbundsstyrelsens
yttrande.

13 ¢) Medlemsmotion 3 — Stérk reglerna fér framtagande av kunskapsstéd

Motion 3 var skriven av Jennie Herpin, Sara Winsnes, Elinor Lang, Marie Johansson samt Anna-
Lena Thomas. Motionéarerna yrkar pa

- att forbundet aktivt ska verka for ett starkt regelverk som styr framtagande av nationella
vardprogram, kunskapsstod och riktlinjer dar: a) expertgrupper satts samman sa lakare som har
direkt erfarenhet av specifika patientgrupper alltid inkluderas b) vardprogram, kunskapsstod och
riktlinjer inom eftersatta forskningsomraden ska lagga vikt vid klinisk erfarenhet och expertis,
aven fran andra lander c) utlandsk forskning ska beaktas d) patienter med aktuella diagnoser
och/eller patientféreningar ska aktivt involveras under hela processen

Forbundsstyrelsens yttrande:

Det finns i Sverige 26 nationella programomraden (NPO) som leder kunskapsstyrningen inom sitt
respektive omrade. Ett NPO bestar av experter med bred kompetens inom respektive omrade
och representation fran samtliga sjukvardsregioner. Deras uppdrag ar bland annat att arbeta
med kunskapsstod for jamlik halsa och vard, till exempel behandlingsrekommendationer samt
personcentrerade och sammanhallna vardforlopp.

En problematik med indelningen i NPO ar att det inte finns nagot sjalvklart omrade dar
diagnosgruppen EDS/HSD passar in. Av nagon anledning, som vi inte fatt svar p4, har vi trots
vara protester hamnat i Rorelseorganens sjukdomar.

Vi har dven efterlyst paverkansmojligheter som patientforbund i framtagandet av
kunskapsstoden for HSD/hEDS vilket vi inte fatt gehor for. Daremot har EDS Specialistnatverk
fatt ta del av kunskapsstoden och genom att vi dr representerade i detta natverk har vi kunnat
deltai diskussioner om dem i detta sammanhang.

| framtagandet av kunskapsstod géllande VEDS, cEDS och pEDS fick vi moéjligheter att paverka
innehallet via remissforfarande fran Socialstyrelsen.

Forbundet driver fragan att ett sarskilt nationellt programomrade (NPO) fér omradet
bindvavssjukdomar behdéver inrattas. Med ett sddant nytt programomrade skulle expertis
utvecklas inom omradet bindvavssjukdomar och det skulle géra avgorande skillnad for
framtagandet av olika kunskapsstdd gallande EDS och HSD.

Forbundsstyrelsen féreslar arsmoétet att anse motionen besvarad.



Beslut: Arsmotet beslutade att anse motionen besvarad i enlighet med forbundsstyrelsens
yttrande.

13 d) Medlemsmotion 4 — Tills&tt en statlig utredning for smérta

Motion 4 var skriven av Jennie Herpin, Sara Winsnes, Elinor Lang, Marie Johansson samt Anna-
Lena Thomas. Motionérerna yrkar pa

- att féorbundet ska verka for att staten tillsatter en utredning om smarta om hur patienter med
kronisk och akut smarta behandlas i Sverige.

Forbundsstyrelsens yttrande:

Rapporten ”Nationellt uppdrag: smarta” togs fram 2016, av en expertgrupp pa uppdrag av den
davarande nationella samverkansgruppen for kunskapsstyrning (NSK). Rapporten ar en
kartlaggning 6ver smartvarden i Sverige. Den visar pa brister och omotiverade skillnader i vard
och behandling av patienter med kronisk smarta.

| rapporten star: "Smarta ar den vanligaste orsaken till besok i primarvarden. Langvarig smarta
utgor tillsammans med psykisk ohéalsa de vanligaste orsakerna till langtidssjukskrivning, och
ofta finns samsjuklighet mellan diagnoserna. Langvarig smarta &r ett patagligt folkhalsoproblem
i Sverige och globalt. Sammantaget medfor smarta stort lidande for individen och hoga
kostnader for samhallet."

| enlighet med rapporten fick en nationell arbetsgrupp i uppdrag att arbeta for ett battre
omhandertagande av patienter med langvarig smarta. Det skulle dven leda till en mer
resurseffektiv vard. Arbetsgruppen skulle borja med att kartlagga befintliga vardprogram och
beslutsstod for specifika lAngvariga smarttillstand, identifiera vad som saknades och férankra
arbetet pa sjukvardsregional niva. Uppdraget startade 2019 och ett personcentrerat och
sammanhallet vardforlopp for lAngvarig smérta hos vuxna togs fram under 2024, se ”Vardforlopp
langvarig smarta hos vuxna”: Smarta — [Angvarig hos vuxna, vardforlopp | Kunskapsstyrning vard

| SKR.

Arbete med implementering av det framtagna vardforloppet pagar.

Forbundet ar ockséa representerad, via vice ordférande Annika Widuch, i styrgruppen for den
nybildade plattformen SIP Sweden. Plattformen ar en del av SIP Europe, en plattform for
europeiskt samarbete som leds av European Pain Federation (EFIC) och Pain Alliance Europe
(PAE) som syftar till att 6ka medvetenheten om smarta. SIP Sweden kommer verka for att:

e Forbattra smartvarden s att patienter med smarta far en snabb och korrekt diagnos,
behandling och rehabilitering

e Stotta den nationella arbetsgruppen (NAG) smarta i arbetet for jamlik vard och
implementeringen av vardforlopp for langvarig smarta

e Okakunskapen om smarta bland halso-och sjukvardspersonal och i samhillet

Las aven mer om SIP Sweden och SIP Europé i EDS nytt 1/25.

Forbundet kommer dven att genomfora en enkat hos vara medlemmar kring upplevelsen av vard
som ror bade smarta och olika former av samsjuklighet. Med enkaten som grund kommer vi
framover att kunna granska om det framtagna vardférloppet dverensstammer med medlemmars
upplevelse av vard vid smarta.


https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/kunskapsstod/publiceradekunskapsstod/nervsystemetssjukdomar/smartalangvarighosvuxnavardforlopp.66690.html
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/kunskapsstod/publiceradekunskapsstod/nervsystemetssjukdomar/smartalangvarighosvuxnavardforlopp.66690.html

Vi kommer arbeta for att stotta implementeringen av det nyligen framtagna vardférloppet for
langvarig smarta hos vuxna, bidra till att 6ka kunskapen inom varden och samhallet for att
forbattra smartvarden sa att patienter med smarta far en snabb och korrekt diagnos, behandling
och rehabilitering.

Motionarernas yrkande pa att férbundet ska verka for att staten tillsatter en utredning om smaérta
om hur patienter med kronisk och akut smarta behandlas i Sverige ar mot denna bakgrund inte
aktuellt i nulaget da det redan pagar ett aktivt arbete inom omradet langvarig smarta.

Forbundsstyrelsen féreslar arsmoétet att anse motionen besvarad.

Beslut: Arsmotet beslutade att anse motionen besvarad i enlighet med forbundsstyrelsens
yttrande.

13 e) Medlemsmotion 5 — Verksamhetsfokus

Motion 5 var skriven av Jennie Herpin, Sara Winsnes, Elinor Lang, Marie Johansson samt Anna-
Lena Thomas. Motionérerna yrkar pa:

(1) Att forbundet ska franga sitt fokus pa smarta och smartrehabilitering och i stallet i extern
och intern kommunikation forespraka att vara patienter behéver samlade
multidisciplinara vardinsatser for behandling av samsjuklighet.

(2) Attforbundet ska verka for ett nationellt multidisciplinart center for
EDS/HSD/bindvavssjukdomar

(3) Attforbundet ska verka for att de vardriktlinjer som tas fram aterspeglar all samsjuklighet
pa ett konsekvent satt.

(4) Attforbundets styrelse och andra som deltar i arbete med riktlinjer ska skaffa sig gedigen
kunskap om all samsjuklighet for att kunna driva igenom kompletta riktlinjer.

(5) Att forbundet ska verka for att bindvavssjukdomar blir ett eget nationellt programomrade.

(6) Attforbundet ska sakerstalla att Specialistnatverkets riktlinjer inkluderar all
samsjuklighet samt har konkreta behandlingsforslag.

(7) Attforbundet ska sakerstalla att Specialistnatverkets riktlinjer skrivs av EDS-kunniga
lakare inom varje specialitet

(8) Attforbundet ska sakerstélla att Specialistnatverkets riktlinjer inte fokuserar pa smarta
och ”pedagogiska insatser”

(9) Attforbundet ska verka for att alla vardutbildningar ger utrymme &t EDS/HSD och all
samsjuklighet.

Forbundsstyrelsens yttrande:

Viinstammer inte i den bild som tecknas i motionens forsta att-sats. Forbundsstyrelsen fokus
har hela tiden varit pa krav om multidisciplinara vardinsatser. Detta har framforts i samband
med utbildningsinsatser och i debattartiklar. Att varden i sin tur valt att organisera sin vard kring
EDS/HSD patienter pa smartrehabilitering ar inte tillfredstallande men inget som férbundet
medverkat till. Vid all vard av var patientgrupp ska aven den omfattande samsjukligheten
behandlas vilket &r ett krav vi alltid haft.

Gallande andra att-satsen instimmer vi helt och det ar ett prioriterat omrade i forbundet. Det ar
hog tid att det etablerats ett nationellt kompetenscentrum for bindvavssjukdomar i syfte att
battre stodja drabbade patienter, framja forskning och skapa en enhetlig vardstruktur. P4 sikt bor



ocksa regionala kompetenscentrum byggas upp ute i landet som primarvarden kan ta hjalp av
och vid behov remittera svarare fall till.

Na&r det galler att-satserna 3 och 9, om vardriktlinjer respektive vardutbildningar, ligger dessa i
linje med forbundets malsattningar och arbete.

Nar det galler att-sats 4 gallande kunskap om samsjuklighet ar styrelsens bedémning att den ar
god hos saval styrelseledamoter som de flesta andra aktiva i forbundet. Ett lampligt satt att
betona samsjuklighetens betydelse ytterligare kan vara att lyfta frdgan vid kommande
webbinarier och i tidningen EDS-nytt.

Gallande att-sats 5 driver forbundet redan frdgan om att ett nytt nationellt programomrade
(NPO) for bindvavssjukdomar behover inrattas.

Nar det galler att-satserna 6, 7 och 8, om Specialistnatverkets arbete, verkar de bygga pa en
forestallning om att EDS Riksforbund leder natverkets arbete. Sa ar inte fallet utan vi far sitta
med som patientrepresentanter med ratt att yttra oss vid natverkets moten, langre dn séa stracker
sig inte forbundets behorigheter.

Forbundsstyrelsen foreslar arsmotet att motionens forsta att-sats anses besvarad, yrka
bifall pa4 motionens andra att-sats, anse tredje att-satsen besvarad, anse fjarde att-satsen
besvarad, yrka bifall pa femte att-satsen, avsla sjatte, sjunde och attonde att-satserna
samt anse nionde att-satsen besvarad.

Beslut: Arsmotet beslutade i enlighet med forbundsstyrelsens forslag och yttrande pa samtliga
att-satser.

13 f) Medlemsmotion 6 — Revidering av forbundets informationsmaterial

Motion 6 var skriven av Jennie Herpin, Sara Winsnes, Elinor Lang, Marie Johansson samt Anna-
Lena Thomas. Motionéarerna yrkar pa:

- Att forbundet utser en person som ar ansvarig for uppdatering av hemsidan och férbundets
skriftliga kommunikation sa den &r enhetlig. Det behover inte vara samma person som skickar ut
eller fordelar kommunikationen men nagon som avsétter tid specifikt for detta.

- Att forbundet ser 6ver hemsidans layout och utvarderar nya, mer moderna layouter.

- Att férbundet systematiskt gar igenom hemsidan och uppdaterar informationen dér i enlighet
med férbundets verksamhetsfokus; adekvat medicinsk vard for alla samsjukligheter.

- Att uppdateringar pa hemsidan anvander det internationella EDS Societys hemsida
www.ehlers-danlos.com som mattstock och ldgsta ribba for alla samsjukligheter.

- Att férbundet systematiskt gar igenom och uppdaterar informationen i tryckt
informationsmaterial i enlighet med férbundets verksamhetsfokus, adekvat medicinsk vard for
alla samsjukligheter, sa att all kommunikation blir enhetlig.

Forbundsstyrelsens yttrande:

Forbundet har borjat se over hemsidan med de begransade resurser som finns i dagslaget.
Under 2021 - 2022 arbetades nuvarande hemsida fram med hjalp av ideella krafter. Resurser for
en ny layout av hemsidan finns inte i dagslaget utan detta far ske nar bade personella och



ekonomiska resurser finns. | enlighet med forbundets verksamhetsplan fér 2025 kommer en
oversyn av aktuell information av hemsidan ske av en ideell arbetsgrupp. Under 2021 - 2022 tog
en ideell arbetsgrupp aven fram forslag till ett antal broschyrer da saddana helt hade saknats
tidigare. Broschyrerna har fokuserat pa den problematik som EDS/HSD medfér och en sarskild
broschyr togs fram for barn och unga. En broschyr informerar om riksforbundet. Broschyrerna
var efterldngtade och blev mycket uppskattade. Uppdateringar har skett av de tre broschyrer
som ar upptryckta och har aven granskats av EDS-kunnig lakare. Ytterligare broschyrer finns
nerladdningsbara pa hemsidan. Broschyrerna ses 6ver och uppdateras kontinuerligt.

Forbundsstyrelsen féreslar arsmoétet att anse motionen besvarad.

Beslut: Arsmotet beslutade att anse motionen besvarad i enlighet med férbundsstyrelsens
yttrande.

14. Forslag till budget for innevarande ar

Cecilia Gyllenberg Bergfasth gick igenom forslaget till budget som handlar om att synas sa
mycket vi kan, utveckla arbetet med unga m m. Vi rdaknar med intékter pa 3 394 978 kr varav
2733 978 kr ar bidrag fran Socialstyrelsen.

Beslut: Arsmotet beslutade att anta budgeten for 2025 i enlighet med styrelsens forslag.

15. Val
a) ordférande féren tid av 1 ar
Valberedningen foreslog val av Annika Widuch pa ett ar.

Beslut: Arsmotet beslutade enhalligt att valja Annika Widuch som ordférande pé ett ar.

b) kassér fér en tid av 2 ar
Valberedningen foreslog val av Cecilia Gyllenberg Bergfasth.

Beslut: Arsmotet beslutade enhalligt att valja Cecilia Gyllenberg Bergfasth.

c) ledamoéter foren tid av 1 ar
Valberedningen foreslog val av Tobias Skog och Lina Ahnberg.

Beslut: Arsmotet beslutade enhalligt att valja Tobias Skog och Lina Ahnberg.

d) ledamoéter for en tid av 2 &r
Valberedningen foreslog val av Maria Dahlstrom, Elizabeth Turovaara och Christina Edelbring.

Beslut: Arsmoétet beslutade enhalligt att valja Maria Dahlstrom, Elizabeth Turovaara och
Christina Edelbring.



16. Val av revisorer for en tid av 1 ar
Valberedningen foreslog omval av Anders Engstrom och Agneta Falt.

Beslut: Arsmotet beslutade enhalligt att valja Anders Engstrom och Agneta Falt

17. Val av valberedning for en tid av 1 ar, av vilka en ska utses till sammankallande

Vid moétet foreslogs omval av sittande valberedning, Lena Mellbratt Stenman och Ann-Sofie Lod
Stolpe, med Lena som sammankallande.

Beslut: Arsmotet beslutade enhalligt att valja sittande valberedning med Lena Mellbratt
Stenman som sammankallande.

18. Ovriga fragor
a) uteslutningsarende

Ett uteslutningsarende diskuterades. Arendet har hanterats av styrelsen enligt gallande stadgar
och ar avslutat.

19. Avslutning

Birgitta Larsson Lindel6f tackade motesordférande Lina Nordqvist och drsmotet avslutades.



Sidan har bifogats av Hogia Signit
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Detta ar ett elektroniskt
undertecknat dokument

Underskrifterna i detta dokument uppfyller kraven f6r Avancerad Elektronisk Underskrift enligt
definitionen i eIDAS (EU:s férordning 910/2014).

Aktheten kan kontrolleras i alla tjinster som kan validera underskrifter som godkants av
Myndigheten for digital forvaltning (DIGG). Anvand till exempel valideringstjansten Signport.
For validering med Adobe Acrobat Reader, |4s mer har.

Notera, om dokumentet skrivs ut pa papper féljer de elektroniska underskrifterna inte med och kan
darfor inte valideras.

Féljande personer har genom sin elektroniska underskrift godkant innehallet i detta dokument samt
forsakrat att angivna uppgifter ar korrekta.

Underskrift 1 Underskrift 2

Namn: ANNALENA KARLSSON ANDREWS Namn: Lina Nordquist

Identifieringsmetod: Bankld Identifieringsmetod: Bankld

Datum och tid: 2025-04-25 10:11:55 GMT+02:00 Datum och tid: 2025-04-25 10:23:05 GMT+02:00
Transaktions-ID: fa346411fbcd405db486d2fa2a292394 Transaktions-ID: 70fa8a90307148d8a7d1174c2eb215cd
Underskrift 3 Underskrift 4

Namn: Linnea Stadig Namn: Ewa Grahn

Identifieringsmetod: Bankld Identifieringsmetod: Bankld

Datum och tid: 2025-04-25 10:30:50 GMT+02:00 Datum och tid: 2025-04-25 10:43:49 GMT+02:00
Transaktions-1D: d006233f3e834825b9dbba2d9e225a7b Transaktions-ID: 05d8bada6eaf4439901719773e55553f
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