
Vårdvalsråd fysioterapi
Teamsmöte 240308 

8-9.30

Agenda

• Föregående minnesanteckningar

• Revidering förfrågningsunderlag vårdval 2025 Anders Ohlsson och Åsa Hedeberg område Vårdkvalitet

• Ersättning 2024 Madelene Johanzon, områdeschef Område Allmänmedicin och rehabilitering

• Statsbidrag FaR 2024 Madelene Johanzon



Revidering förfrågningsunderlag 

vårdval 2025
Vårdvalsråd 20240308



Processen
240101 Sammanställning av inkomna förslag och påbörjat 

beredning av dessa.

240129 Information på HSL (Hälso- och sjukvårdsledningen) om 

process.

240129 Information på Hälso- och sjukvårdssamråd.

240202 Diskussion på Vårdvalsråd 

vårdcentral om revideringsförslag.

240203 Diskussion på Vårdvalsråd 

fysioterapi om revideringsförslag.

240213 Diskussion på HSN AU om revideringsförslag

240221 Diskussion i utvecklingsgruppen 

vårdval fysioterapi om revideringsförslag. 



Fortsatt process
240307 Information på Vårdvalsråd vårdcentral

240308 Information på Vårdvalsråd fysioterapi

240314 Information på Ledningsråd (vårdval vårdcentral) 

240318 Information på HSL*

240318 Information på Hälso- och sjukvårdssamråd

240319 Information på HSN AU

240320 Stoppdatum för handlingar

240325 Beredning HSL 

240423 Beredning HSN AU

240514 Beslut på HSN

* Information på HSL efter hand vid behov



Sammanfattning diskussion 

HSN AU

• Uppskattat med ökad delaktighet i 

revideringsprocessen

• Önskvärt med bättre uppföljning istället för ökad 

kravställning – ”Blev det som vi beställt”

• Om det inte blir ”Som vi beställt” – Vad händer 

då?



Sammanfattning diskussion 

HSN AU

• Inriktning att arbeta vidare med ett antal förslag

• Inte aktuellt att sammanslå vårdval vårdcentral 

och vårdval fysioterapi för närvarande.



Förslag att arbeta vidare med

Inför 2025

• Förtydliga att primärvårdsuppdraget är brett samt lyfta 

teamarbete och samverkan

• Unika patienter per heltidsresurs

• Digitalisering

• Tydligare krav på tillgänglighet

• Tydligare krav på rehabiliteringsplan

Inför 2026

• Geografiersättning? Bör utredas

• Patientavgifter; uteblivna och sent avbokade besök? Bör utredas

• Utveckla ersättningsmodellen

Samt mindre justeringar 

ex förtydligande gällande 

IT och andra skrivningar

Med eventuella 

justeringar följer 

också  behov att 

utveckla systemstöd 



Förtydliga att primärvårdsuppdraget är 

brett, samt lyfta teamarbete och 

samverkan

• Förtydliga det breda primärvårdsuppdraget utifrån 

hälso- och sjukvårdslagen och Socialstyrelsens 

definition på primärvård.

• Förtydliga teamarbete och samverkan

• Tydlighet kring deltagande vid MBT, SIP möte och 

vårdplanering.  Även konferens om patient skulle 

kunna ingå i prestationskravet (XS008).



Unika patienter per heltidsresurs

Prestationskravet kompletteras med ett krav på 

unika patienter per heltidsresurs.

Strävan att är att förutsättningarna ska vara mer 

lika, både utifrån patienternas perspektiv och 

fysioterapimottagningens perspektiv. 

Stegvis implementeringen:

2025 krav införs och uppföljning görs. Därutöver 

utveckling av systemstöd.

2026 kravet kopplas med ersättningsmodellen



Digitalisering

Många pågående utvecklingsarbete:

• 1177, TIK, formulärtjänster, digitala kallelser, patientutbildningar, videobesök, chatt

• Med hänsyn till många pågående utvecklingsprojekt förordas för närvarande en försiktighet 

med ökad kravställning, men en ökad dialog och bättre uppföljning bör utvecklas.

• Grundtanken är att E-tjänster ska ge värdefulla effekter såsom ökad tillgänglighet och 

effektivisering av vårdsystemet. De ska ge patienter delaktighet, större inflytande över sin 

egen vård, upplevd ökad service, underlätta förebyggande hälsoarbete och stödja 

egenvård.

Förslag:

• Distanskontakt skriftlig ingår i prestationskravet, med samma krav som distanskontakt 

samtal (telefon) och distanskontakt videosamtal

• Skulle man kunna använda ev stimulansbidrag för Nära vård 2025, till att stimulera digitala 

arbetssätt? Koppla ihop det med utökad uppföljning ex chatt som inte uppfyller 

distanskontakt skriftlig, genomförande av förbättringsarbeten kopplat till digitalisering



Tillgänglighet

Omformulera krav på öppettider.

Formulera tydligare krav på telefonkontakt med 

hänsyn till tillgänglighetsgarantin.



Tydligare krav på  

rehabiliteringsplan

Om systemstöd för enkel respektive omfattande

rehabiliteringsplan införs under 2024 bör detta 

kravställas i förfrågningsunderlaget 2025 (arbete 

pågår inom kunskapsstyrningen).

Kunskapsstöd: Generisk modell för rehabilitering 

och delar av försäkringsmedicinskt arbete och 

andra vårdförlopp som ex Långvarig smärta och 

stroke



Beslut om ersättningsnivåer

Vid Vårdvalets införande beslutades budget vid 

fullmäktige i juni. För ett antal år sedan ändrades  

denna princip till beslut om budget skulle följa 

Landstingets/Regionens ordinarie budgetprocess.

Konsekvensen av ovan är att ersättningsnivåer till  

privata vårdgivare meddelas efter påbörjat budgetår 

(februari-mars). En tydlig kritik har framkommit mot 

att ersättningsnivåer inte meddelas i skälig tid.

Förslag: Beslut om ersättningsnivåer ska normalt 

beslutas och meddelas privata utförare under juni 

månad. Särskilda satsningar kan tillföras i ett 

senare skede.



Övriga synpunkter
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