
Hemsjukvårdsavtalet



Bakgrund 
Hemsjukvårdsövergången – avtalet från 2014

• Övervägande delen av de patienter som har hemsjukvård bedöms återfinnas 
i gruppen 65 år och äldre. Ett antagande har gjorts att 6 % av personer 65 år 
och äldre har hemsjukvårdsinsatser (en sjuksköterska/distriktssköterska per 
600, 36 patienter/sjuksköterska). 

• Beräkningsgrunden för att bedöma hur många arbetsterapeuter och 
sjukgymnaster som påverkas av överföringen av hemsjukvård har valts med 
utgångspunkt från den schablon som användes vid motsvarande arbete i 
Södermanlands län = Arbetsterapeut 0,006 tjänst per hemsjukvårdspatient 
Sjukgymnast 0,0035 tjänst per hemsjukvårdspatient



Nuläge 2025 enligt hemsjukvårdsavtalet

• Gruppen 65 år och äldre 4395 personer. Utifrån hemsjukvårdsavtalet får vi 
ersättning för:

• 264 hemsjukvårdspatienter
• Som i skatteväxlingen enligt nuvarande hemsjukvårdsavtal ger ersättning för:

 7,3 ssk/dsk
 1,6 arbetsterapeuter
 0,9 fysioterapeuter



Utveckling 2014-2026

• Medicinteknisk utveckling

Bidragit till:
 Färre vårdplatser fler vårdas utanför sjukhuset, ex inom kommunal 

hälso – och sjukvård
 Kortare vårdtider på sjukhus 

• Idag bedrivs även slutenvård i kommunal hälso- och sjukvård = ej 
skatteväxlad.



Verkligheten 2025
Av de 664 patienterna är 58 patienter under 65 år och 
har under året krävt 4 heltidstjänster (ej skatteväxlat)

• SSK Vårdbehov: 15 tjänster (7,2 tjänst 
skatteväxlas)

• AT Vårdbehov: 8,6 tjänster (1,5 tjänst 
skatteväxlas)

• FT Vårdbehov: 7,4 tjänst (1 tjänst 
skatteväxlas)

Summering förlust skatteväxling kontra vårdbehov 
hos våra innevånare

• SSK 4,8 tjänst  3,4 mkr

• AT 4,5 tjänst   3,2 mkr

• FT 5 tjänst 3,5 mkr

Total summa personal: - 10,1 mkr/år



Summering övrigt som ingår i 
skatteväxling

 Förbrukningsartiklar ssk - 250 000
 Förbrukningsartiklar rehab - 48 000
 Inkontinenshjälpmedel 175 000
 Bilar - 360 000
 Lokaler - 508 000
 Hjälpmedel - 823 000

-1 814 000

Personal + övrigt - 11 914 000/år



Färdplan nära vård, Länsledning HälSams genomförandeplan

Prioriterade områden för verksamhetsåret 2026

 Översyn hemsjukvårdsavtal, fortsatt arbete i syfte att revidera och förbättra avtalet. Inklusive 
kopplingar till andra avtal, överenskommelser och rutiner med påverkan och beroenden 
exempelvis områden som egenvård, förbrukningsartiklar, läkarmedverkan. Projektplan för 
genomförande inkl. tidsplan behöver fastställas. 

 Förslag: Timrå Kommun deltar i detta arbete på alla nivåer – från politik till medarbetare –
där vi ges möjligheten att delta i för att påverka det nya hemsjukvårdsavtalet.
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