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Hvordan?





Hovedmål
Pasient møter rett profesjon til riktig tidspunkt

Delmål

Etterslep Covid-19

Økt kompetanse

Økt tverrfaglig samarbeid

Evaluering fra pasienter

Primærhenvisninger fra fastleger sendt inn til 
ortopedisk poliklinikk for vurdering hos 
ortoped

Ortoped vurderer henvisning – fysioterapeut 
møter pasienter etter kriterier
Informerer på innkallingsbrevet

Hva og hvordan



Fysioterapitjenesten tilknyttet ortopedi

2013 – to fysioterapeuter, 1 turnuskandidat

2016 – tre fysioterapeuter, 1 turnuskandidat

2021 – fire fysioterapeuter, 1 turnuskandidat

2013 – sengepostdrift, korsbåndkontroller/menisk-kontroller, noe poliklinisk oppfølging ved fysioavdeling

2016 – Artroseskolen, postoperative kontroller primær protesekirurgi ved ortopedisk poliklinikk, sengepost

2021 – Etterslep Covid-19, øker fra 1 poliklinisk dag ortopedisk poliklinikk til 3,5 dager i uken, 
sengepostdrift, noe poliklinisk oppfølging, dagkirurgi (måltall 850)

2022 – Nytt måltall, 1000 pasienter. Ny evaluering september/oktober. Prosjekt fremdeles



Fysioterapiseksjonen



Helsesekretærer

Ortopeder og LIS

Sengepost

Fysioterapeuter

Sykepleiere 
poliklinikk



Fysioterapitjenesten tilknyttet ortopedi

Dagkirurgiske 
pasienter

Ansatt ved 
fysioterapiseksksjonen

Ortopedisk 
sengepost

Ortopedisk poliklinikk 
Fysioterapeut med 

eget rom

Daglige rapporter, 
oppfølging inneliggende 
pasienter, undervisning 

for pleiegruppe/ 
studenter

Artroseskolen 
(administreres av 
fysioseksjonen)

Poliklinisk 
oppfølging 

ved kriterier

Kontroller protesekirurgi, 
prepoliklinikk, 

primærhenvisninger etter 
vurderinger (kne, fot, skulder, 

osv), annen type kontroller

Fagutvikling, kurs, 
personalmøter, 

internundervisning, arbeid 
og evaluering prosjekter, 

samarbeid på tvers av 
profesjoner og avdelinger



Prosjektrapport jobbglidning 2016

Artroseskole

Kontroller protesekirurgi
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• Lege vurderer henvisning
• Setter prioritering
• Beskjed til helsesekretærer med kommentar
• Settes opp på vår liste
• Får beskjed i innkallelsesbrevet at ortoped har vurdert henvisning 

Fra henvisning til oppgavedeling



• 25.03.2021

Søknad etterslepsmidler Covid



Søknad











2019 2020 2021 2022

Jan 19 28 63 86

feb 21 8 60 86

mars 16 9 72 106

april 13 0 56 79

mai 23 19 78 97

juni 17 18 101 111

juli 0 10 29 52

aug 9 5 91 94

sept 30 9 101 127

okt 7 10 74 111

nov 11 43 82 108

des 13 36 45 107

179 185 852 1164

2019 2020 2021 2022

Pasientkonsultasjoner ved ortopedisk poliklinikk

I tillegg 82 konsultasjoner med prepoliklinikk 
236 konsultasjoner ved fysioterapiavdelingen

Totalt antall konsultasjoner for 2022 = 1482
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Ortopedisk timebok

2019(total 

poliklinikk 179)

2020(total 

poliklinikk 195)

2021(total 

poliklinikk 

uten fylte lister 

november / 

desember 810)
jan 19 28 63
feb 21 8 60
mars 16 9 72
april 13 0 56
mai 23 19 78

juni 17 18 101
juli 0 10 29
august 9 5 91
september 30 9 101
*oktober (ikke ferdig) 7 10 85
*november (ikke fylte lister enda) 11 43 48
*desember (Ikke fylte lister) 13 36 26

179 195 810

Klinisk Servicefunksjon 

(Ortopedisk) 2021

Terapeut 1 122

Terapeut 2 76

Terapeut 3 13

Student/turnuser 48

259

Fortløpende målinger



• Nøye med oppstart, tydelig kommunikasjon og 
retningslinjer/fordeling

• Tverrfaglig vurdert henvisning, står på innkallingsbrevet til 
pasient

• Samkjørt på lokalisering, fast rom ved ortopedisk poliklinikk
• Tydelig på arbeid rundt sekretær / legeressurser, 

merarbeid? 
• Felles poliklinisk liste for ort fysio
• Felles boks i Dips for administrering av interne meldinger / 

henvisninger
• Jevnlige tverrfaglige møter, helst månedlig 

Erfaringer 



• Ansvarlig for gjennomføring?

• Følge opp?

• Evaluering?

• «Pushe» på?

• Sårbart før ordentlig 
implementert

• Ansvar? 
Fagutviklingsfysioterapeut(?)

Hvem skal gjøre hva?



Hei alle sammen!
Jeg har snakket med DRG-konsulent for å få oversikt over det økonomiske 
aspektet vedrørende prosjekt «Oppgavedeling» ved ortopedisk poliklinikk.

«Her er tallene for 2021. Dere hadde da 783 episoder, dette ga totalt en 
vekt på 25,211. Et DRG poeng er 23871,- Dette gir en refusjon på (25,211 x 
23871) = 601 811,-
Egenandel kommer i tillegg.»
Tillegg for egenandel; 783 konsultasjoner x 375 egenandel = 293 625 ,-

Totalt 895 436,- medregnet DRG og egenandel for 2021.

Jeg synes dette er veldig gode nyheter, da vi treffer godt på estimatet vårt.
Dette er i tillegg et prosjekt, og så langt har vi nådd målene vi har satt oss.

For de to første månedene i 2022 ligger vi bedre sammenlignet med 
fjoråret.

Jeg ønsker å takke alle involverte parter, alt fra ledere, helsesekretærer, 
ortopeder, sykepleiere og fysioterapeuter som har gjort en strålende jobb 
med en ny måte å arbeide på.
Takk til alle som har samarbeidet med oss, og vi setter pris på tålmodighet i 
situasjoner som har vært nye for oss!

Per nå er vi i gang med samvalg og tilbakemeldinger fra pasienter for å få 
pasientenes opplevelse av dette.
Selv om vi opplever det som bra, er det viktig å få frem pasientstemmen.

God helg til alle!

Økonomi for 2021



• Kontroller primære hofte/kne-proteser
• Skulder uten indikasjon for kirurgi
• Menisk / bruskskader
• Uspesifikke knesmerter / pfss
• Korsbånd 
• Mild/moderat artrose
• Achilles, albue, øvrige kontroller
• Oppfølging / individuelle vurderinger
• Injeksjoner(?)

Pasientgrupper















Erfaringer og forankring



Erfaringer

Timebok i Dips

Startet med 5 pasienter, 45 minutter på hver konsultasjon.

Endret ettersom rutiner ble innarbeidet →



Henvisningsrutiner

Henvisning etter kriterier hvor pas kan møte fysioterapeut i første omgang

Utfordringer hvor vi ikke har vært «gode» nok på utsiling av henvisning i forkant. Evt behov for 
legesamarbeid. Ikke avsatt nok tid til drøfting i arbeidshverdag.

Fortsette arbeidet med rutiner på henvisninger

Utfordringer på sykemeldinger / legeerklæringer 

MR og RTG som ikke er beskrevet i forkant av time til pasient?

«Øremerke» ortoped til tverrfaglig samarbeid og flere fysiolister(?)



Kompetanse opparbeidet

• Drive og lede prosjekter

• Ha oversikt over trinnene i 
forbedringsarbeid. Denne 
kompetansen er lite kommunisert i 
klinikken

• Hvordan løse organisatoriske oppgaver, 
som faktisk krever organisatorisk 
kompetanse

• Opprettet stilling 
fagutviklingsfysioterapeut

• Blitt bedre på skriftlige søknader og 
prosjektrapporter 

• Økning av stillinger i fysioavdeling 
grunnet «vellykket» prosjekt

• 5 september 2022 opprettet fast stilling 
(hurra!)

• Fortsette målinger
• Pasientdata
• «Markedsføre» oss som 

faggruppe
• Øke det tverrfaglige samarbeidet
• Spisse oss mer på pasientgrupper 

Standardisert oppfølging 
Kontrollregime



Spørsmål?


