
Det här är förändrat i Krav- och kvalitetsbok 

Vårdval vårdcentral från och med den 1 januari 

2027 

Nedan presenteras en sammanfattning av de förändringar som operativa hälso- och 

sjukvårdsnämnden beslutade om den 23 september 2026 och som införs i Krav- och 

kvalitetsbok Vårdval vårdcentral från och med den 1 januari 2027. Här kan du läsa 

ärendet samt se alla de föreslagna textförändringarna i sin helhet 

Kapitel 1 Att ansöka om godkännande 

Kapitlet handlar om krav som ställs för att starta en ny enhet inom Vårdval 

vårdcentral. Här beskrivs processen från inkommen ansökan till godkännande och 

driftstart. 

Syftet med förändringen av kapitel 1 är att förtydliga kraven som ställs på den som 

ansöker om kontrakt enligt LOV och innebär ökade möjligheter för Västra 

Götalandsregionen att ställa krav på ansökningar som görs om att få ha avtal inom 

Vårdval vårdcentral.  

• I avsnitt 1 om att alla bilagor och handlingar i ansökan ska vara skrivna på 

svenska.  

• Förtydligande i avsnitt 1.5 om att en eller flera konkurser hos sökanden eller 

en eller flera företrädare för den sökande kan utgöra uteslutningsgrund.  

• Förtydligande i avsnitt 1.6 kring den politiska beslutsgången i samband med 

godkännande och avtal.   

• I avsnitt 1.6 att handläggningstiden ska vara fyra månader från det att 

komplett ansökan inkommit. I beräkningen av tiden fyra månader kommer 

januari och juli månad inte att räknas med. 

Kapitel 2 Om uppdraget 

Kapitlet handlar om vad som ingår i uppdraget att bedriva vårdcentral inom Vårdval 

rehab. Syftet med förändringarna i kapitel 2 är främst redaktionella och handlar 

främst om läsbarhet och förståelse. Några förändringar syftar till att förtydliga 

nuvarande krav. Dessa presenteras nedan. För att läsa alla textförändringar, var 

vänlig se ärendet i sin helhet. 

https://opengov.360online.com/Meetings/vgregion/Meetings/Details/3245755?agendaItemId=370476
https://opengov.360online.com/Meetings/vgregion/Meetings/Details/3245755?agendaItemId=370476


• I avsnitt 2.2.5 Mottagning för äldre och patienter med komplexa behov 

förtydligas hur vårdcentralen ska informera allmänhet och den enskilda 

patienten om mottagningen. 

• I avsnitt 2.4.2 Öppethållande förtydligas vad som gäller bemanningen för de 

fem timmar per vecka som krävs utöver öppettiden vardagar mellan 8:00 

och 17:00. Vårdcentralen ska då bemannas med legitimerad 

sjukvårdspersonal med dokumenterad erfarenhet av primärvård som lägsta 

krav. Denna text fanns tidigare i avsnitt 2.6.1. 

• I avsnitt 2.6.1 förtydligas texten kring vad som gäller avseende kravet på 

läkare under tiden vardagar mellan kl. 08:00-17:00.   

• I avsnitt 2.7.1, 2.7.2 och 2.7.3 som handlar om vårdcentralens 

utbildningsuppdrag görs redaktionella förändringar med tydligare indelning 

i stycken och kortare, enklare text bl.a. för att tydliggöra ansvarsfördelning 

mellan verksamhetschef, handledare och studierektorer.  

Kapitel 3 Allmänna villkor 

Kapitlet handlar om villkoren som gäller för att få bedriva vårdcentral inom Vårdval 

rehab med utgångspunkt i gällande lagar, förordningar, riktlinjer och 

policydokument.  

• Syftet med tillägget i avsnitt 3.10 är att ge ökade möjligheter för Västra 

Götalandsregionen att ställa krav på leverantör inom Vårdval om att under 

mottagningens öppettider inte samtidigt få bedriva privat finansierad hälso- 

och sjukvård. Nu förtydligas att leverantören måste inhämta Västra 

Götalandsregionens godkännande innan annan verksamhet i anslutning till 

uppdraget inleds. Koncernkontoret kommer att ta fram en 

tillämpningsanvisning för att tydliggöra vilka typer av verksamheter som 

avses.  

• Redaktionella förändringar i avsnitt 3.14 om kris och beredskap i syfte att 

öka läsbarheten. 

• Inaktuell text tas bort i avsnitt 3.15 Läkemedel  

• Redaktionella förändringar i avsnitt 3.16 Smittskydd som ska förtydliga 

kravet på skyndsamhet samt att laboratorier som anlitas ska vara 

ackrediterade. 

Kapitel 5 Uppföljning 

Kapitlet handlar om hur Västra Götalandsregionen följer upp att vårdcentraler 

uppfyller sina åtaganden och hur resultatet återkopplas. 



• Redaktionella ändringar i avsnitt 5 och 5.2 görs med anledning av att en ny 

bilaga införs i Krav- och kvalitetsbok, Bilaga 5 Uppföljning. 

Kapitel 6 Ersättning och kostnadsansvar 

Kapitlet handlar om leverantörernas ersättning och kostnadsansvar inom Vårdval 

vårdcentral. 

• Primärvårdspeng för 2027 - 545 kronor 

Beräkning av ny primärvårdspeng påverkas förutom av ett index motsvarande den 

uppräkning om 2,5 procent som operativa hälso- och sjukvårdsnämnden tilldelats i 

budget 2027 också av att medel omfördelas från tidigare stimulansersättning och 

finansiering av uppdragsutbildning avseende vårdsamordnare. 

• Ny beräkningsmodell för extra stöd vid specialisttjänstgöring. Med den 

förändrade beräkningsmodellen utökas antalet berättigade tätorter med 

Höviksnäs, Lilla Edet, Stenstorp, Stora Höga och Älvängen. 

Kapitel 7 Informationssystem/informationsteknologi (IS/IT)  

Kapitlet handlar om kraven som ställs på de IS/IT-stöd som rehabenheten 

använder.  

• I avsnitt 7.1 görs tillägg om att enheten bör delta i digitala konsulttjänster 

när sådana tillgängliggörs (detta är del av ett tidigare omställningsuppdrag 

som nu förs in). 

• I avsnitt 7.1 och 7.2 har det genomförts redaktionella förändringar: Flytt av 

text från 2.4.3, förtydligande kring antalet dagar innan ett e-tjänstekort 

spärras efter det att anställning saknas samt borttagande av inaktuell text.  

• I avsnitt 7.3 görs också ett tillägg om att leverantören ska registrera fast 

läkarkontakt i IT-stöd för Vårdval vårdcentral när nu detta tidigare 

omställningsuppdrag förs in (se nedan). Detta är en förändring av hur fast 

läkarkontakt ska registreras mot hur det tidigare har rapporterats in. 

Bilaga 4 Omställningsuppdrag 

Omställningsuppdrag innebär att leverantörerna har tid på sig att ställa om, 

utveckla och bygga upp sina verksamheter för att kunna leva upp till framtida krav 

på det som omställningsuppdraget avser.  

• Fortsatt omställningsuppdrag även under 2027 avseende drop-in för 

medicinsk bedömning av legitimerad hälso- och 

sjukvårdspersonal i syfte att skapa ökad tillgänglighet. Det finns ett 



fortsatt behov av att följa leverantörernas tillgänglighet och omställning 

innan färdigt förslag kan formuleras kring krav på tillgänglighet kopplat till 

drop-in. 

• Omställningsuppdrag inom digital ortopedkonsult avslutas delvis. Delen 

som avser specifikt ortopedkonsulten avslutas eftersom projektet för 

breddinförande av digital ortopedkonsult har avslutats. Delen som avser 

leverantörens deltagande i (generella) digitala konsulttjänster när dessa 

finns tillgängliga förs nu in i avsnitt 7.1 Generella IS/IT-stöd och IT-

relaterade krav. 

• Omställningsuppdragen kopplat till vårdsamordnare psykisk ohälsa 

avslutas och medlen som använts för att stimulera denna funktion samt 

bekosta utbildningsinsatser destineras i stället till kapitationsersättningen. 

Det finns ett lagstadgat krav på att den patient som begär det, eller bedöms 

ha behov av det för sin trygghet, säkerhet och kontinuitet, ska få en fast 

vårdkontakt. Inte sällan är personalen som utgör funktionen 

vårdsamordnare psykisk ohälsa den vid vårdcentralen som är utsedd fast 

vårdkontakt till patienter som lider av psykisk ohälsa. Bedömningen är att 

kravet på fast vårdkontakt är ett tillräckligt krav och därför avslutas 

omställningsuppdraget. 

• Inga nya omställningsuppdrag förs in inom Vårdval vårdcentral. 

Bilaga 5 Uppföljning 

• En helt ny bilaga som kommer att benämnas Bilaga 5 Uppföljning förs in. 

Denna beskriver principerna och innehållet för avtalsuppföljning inom 

vårdval samt aktuella uppföljningsindikatorer för 2027. 


