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Blekingesjukhuset  2017-02-13 Dnr 2016/01331 
Förvaltningsstaben   
Peter Pettersson   
 
 
Till Nämnden för Blekingesjukhuset 
 

Naprapati och kiropraktik i Landstinget Blekinge 
 
I en motion som inkom 2014 väcktes frågan om behandling av naprapat och/eller kiropraktor 
kan ingå som en alternativ behandlingsform till den konventionella medicinska vården i 
Landstinget Blekinge. 2014-10-06 beslutade landstingsfullmäktige att frågan skulle utredas 
ytterligare, vilket resulterade i utredningsrapporten ”Naprapati och kiropraktik i Landstinget 
Blekinge”.  
 
Som en följd av detta så beslutade Nämnden för Blekingesjukhuset på sitt möte den 20 oktober 
2016  
 
 att godkänna och lägga rapporten ”Naprapati och Kiropraktik i Landstinget Blekinge” 

till handlingarna 
 
att uppdra år förvaltningschefen att återkomma till nämndens sammanträde i februari 

2017 med en redogörelse för utvecklingsmöjligheter vad beträffar behandlingskedjan 
vid smärta i rörelseorganen samt  

 
att  uppdra år förvaltningschefen att återkomma till nämndens sammanträde i februari 

2017 med redogörelse för hur sjukvårdandebehandling registreras utifrån fördelning 
på olika behandlingar och även utomläns gjorda sådana. 

 
Avseende den andra att-satsen så har Blekingesjukhuset tillsammans med primärvården nyligen 
startat upp ett särskilt förbättringsarbete gällande rörelseorganens sjukdomar, initialt med fokus 
på omhändertagandet av patienter med artros.  Med utgångspunkt från patientens väg genom 
vården definieras vården insatser i ett vårdprogram som sträcker sig över förvaltningsgränserna. 
Förhoppningen är att arbetet med artros senare kan stå modell för andra gemensamma 
patientprocesser.  
 
Sjukgymnasterna på Blekingesjukhuset är organiserade under rehabiliteringskliniken och av 
klinikens samtliga sjukgymnaster är det fem som har utbildning i OMT motsvarande 30 poäng 
samt ett flertal med utbildning motsvarande steg 1. 
 
I sitt omhändertagande av patienter använder sig sjukgymnasterna av ett flertal olika 
behandlingsformer och behandlingen anpassas efter patientens behov. Dock registreras/ kodas 
inte de olika behandlingsformerna i detalj, vilket innebär att det i ”systemet” ej är möjligt att ta 
fram uppgifter på i vilken omfattning som respektive behandling används. 
 
Patienter som omhändertas på rehabiliteringskliniken har ofta en komplex problembild, inte 
sällan med en uttalad smärtproblematik, och vården som ges är teambaserad med ett flertal olika 
yrkeskategorier involverade i patientens vård.  
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Rehabiliteringskliniken följer noggrant sina behandlingsresultat via kvalitetsregistret ”Nationella 
registret över smärtrehabilitering” (NRS). I NRS är det även möjligt att jämföra resultaten med 
övriga riket och av statistiken framkommer att Blekingesjukhuset har mycket goda resultat. 
 
Vid avslut och vid ettårsuppföljning ställs två frågor till patienter om tillfredsställelse med 
rehabiliteringen, s.k. PREMdata (Patient Reported Experience Meausure). Jämförelser mellan 
avslut och ettårs uppföljning beskrivs i tabellen nedan. Den ena frågan rör hur patienterna 
uppfattar att deras hanteringsstrategier har förändrats och ett bra värde är ett så högt värde som 
möjligt. Vid avslut har en klinik (Östersund) 97 procent medan en annan har 58 procent (St 
Göran). Motsvarande siffra för Blekinge är 92 procent. Skillnaderna från rehabilitering till 
ettårsuppföljning varierar mellan klinikerna.  
 

 
 
Den andra frågan gäller förändring i patienternas smärtupplevelser. Även här önskar man ett högt 
värde. Minskad smärtupplevelse vid avslut varierar mellan klinikerna, från 34 procent (Sunderbyn, 
Härnösand/Sundsvall) till 78 procent (Blekinge), vilket är bästa resultat i riket. 
 
Som tidigare har beskrivits så är det förvaltningsledningens uppfattning att naprapati och 
kiropraktik för närvarande inte tillför något väsentligt inom specialistvården, men möjligen tillför 
värde inom första linjens sjukvård.  
 
Nämnden för Blekingesjukhuset föreslås besluta 

 
Att lägga redogörelse enligt uppdrag till handlingarna 
Att till nämndens möte 12 oktober återkomma med redogörelse dels för det pågående 
förbättringsarbetet gällande patientprocessen för rörelseorganens sjukdomar dels för vilka övriga 
patientprocesser det inletts ett förbättringsarbete enligt modellen 
 
 
Karlskrona 2017-02-13   

   

Lars Almroth   

Förvaltningschef   
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