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Hälso- och sjukvårdsförvaltningen 
Styrning och stöd  

MÖTESANTECKNINGAR HSN 2021-0052 

Samverkan mellan funktionshindersorganisationerna och 
hälso- och sjukvårdsförvaltningen 

Datum 

Tid 

Plats 

Närvarande 

Måndag 31 maj 2021 

Kl. 14:05-15:05 

MS Teams  

Funktionsrätt Stockholms län: Britt Berg, Annika  
Hässler, Annika Stridh, Karin Aronsson, Lennart Håwestam 
DHR: Olle Johansson, Yvonne Björkman  
SRF Stockholm Gotland: Anne Mondotter, Elisabeth 
Ravstis  

Förvaltningen: 
Johan Bratt, Anna Breuer, Kerstin Malmgren,  
Malin Håkansson, Yvonne Lettermark, Vanessa Johansson 

1 Inledning 

Tillförordnad hälso- och sjukvårdsdirektör Johan Bratt öppnar mötet. 
Presentationsrunda hålls för att hälsa alla välkomna.  

2 Mötesanteckningar från sammanträdet 2021-03-15 

Mötesanteckningar från föregående möte godkänns och läggs till 
handlingarna.  

3 Pandemin och rehabilitering 
Malin Håkansson och Kerstin Malmgren 

Malin Håkansson och Kerstin Malmgren från hälso- och 
sjukvårdsförvaltningen informerar om hur pandemin har påverkar 
rehabiliteringen under det senaste året. Hälso- och sjukvårdsförvaltningen 
(HSF) har under den här tiden skicka ut enkäter till samtliga vårdgivare 
inom rehab vid tre tillfällen för att kunna analysera utvecklingen. En stor 
del av patienterna har med anledning av pandemin själva avbokat sina 
besök vilket har inneburit att ett antal vårdtillfällen inom den planerade 
specialiserade vården har minskat. I takt med att vaccineringen och att 
smittspridningen minskar kan man dock se att antalet remisser ha ökat 
och fler patienter får därmed rehabilitering.  



 

 

2 (4) 

   

 

 
 

 

 Under pandemin har vårdgivare har tvingats att anpassa sina 
verksamheter för att kunna ta emot patienter på ett smitt säkert sätt. Bland 
annat har viss gruppverksamhet till ersatts av individuella besök, viss vård 
har bedrivits utomhus och där det har varit möjligt har vårdbesök 
hanterats digitalt.  

 
 På grund av att den elektiva vården har pausats så har också behovet av 

vård efter kirurgiska ingrepp och medicinska behandlingar minskat. 
Resurser har därför använts för rehabilitering för patienter med covid-19 
och vården har också kunnat ta emot geriatriska patienter för att avlasta de 
geriatriska verksamheterna.  

 
 Slutligen så kommer förvaltningen att fortsätta analysera besöksstatistik 

och ha en dialog med vårdgivare för att bedöma eventuella behov av 
justeringar. Vårdgivarna kan i dagsläget erbjuda vård till de patienter som 
är i behov av rehabilitering och väntetiderna är överlag korta inom 
primärvården. När de planerade åtgärderna återupptas kommer det även 
att påverka rehabiliteringen inom primärvården.  

 
 Yvonne Björkman, DHR, undrar om rehabilitering kommer att fortsätta 

med digitala möten även efter pandemin. Det kan vara ett bra alternativ för 
patienter med till exempel psykosocialt behov av habilitering. Malin 
Håkansson, HSF, svarar att digitala möten redan har en del i aktuella 
grundavtal, däremot har det funnits ökade möjligheter under pandemin. 
Möjligheten att behålla dessa utökningar undersöks eftersom det är viktigt 
att man framöver ska kunna säkerställa kvalitén av dessa besök.  

 
 Karin Aronsson, Funktionsrätt, undrar och förvaltningen delar den bilder 

av vården inom rehab som visas i svaren från de enkäter som har skickats 
till vårdgivarna. Malin Håkansson, HSF, svarar att förvaltningen i stort 
delas samma uppfattning som vårdgivarna. Under den här perioden har 
vårdgivarna fått göra tuffa prioriteringar och bland annat egenvård har 
getts i större utsträckning än i normalläget. 

  
  
4 Återkoppling angående besparingar på 

hjälpmedelsområdet 
 Anna Breuer  
 
 I september 2020 beslutade hälso- och sjukvårdsnämnden att 

genomföra vissa besparingar inom hjälpmedelsområdet. Besparingarna 
innebar bland annat att, sömnadshjälpmedel, läslampor, bokstöd, 
duschpall utan armstöd och förhöjningsdynor övergick till egenansvar.  

 
 Ytterligare fick eldrivna rullstolar en årsavgift på 500 kronor, arm- och 

bentränare en månadsavgift på 100 kronor och vissa typer av 
inläggssulor fick också en avgift. I en jämförelse från december 2020 till 
mars 2021 kan man se en minskning av eldrivna rullstolar med 2 %, 11 
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% färre arm- och bentränare och en minskning av 41 % vad gäller 
förskrivna inlägg.  

 
 Slutligen innebar också beslutet att högkostnadsskyddet för tekniska 

hjälpmedel togs bort. Hälso- och sjukvårdsförvaltningen har nu fått i 
uppdrag att följa upp besluten som togs i september 2020. 
Förvaltningen tar tacksamt emot synpunkter från samverkansrådet. 

 
 Lennart Håwestam, Funktionsrätt, lyfter att det är bra att detta ska ses 

över. I samband med att det här beslutades hade rådet grava 
synpunkter. Dessa besparingar kommer slå hårt mot de som behöver de 
aktuella hjälpmedlen. Rådet vill vara med att samverka om det här 
innan underlag tas fram till politiken. Anna Breuer, HSF, svarar att det 
här kommer att tas upp på samverkansmötet med hjälpmedelsgruppen 
den 17 juni och att rådet gärna får ta med sina synpunkter till det mötet.   

 
 Yvonne Björkman, DHR, lyfter att det är en tråkig utveckling att ben- 

och armcyklar minskat med 11 % eftersom många använde det som 
träningsalternativ under pandemin. Det är trist att det ska bli en 
kostnadsfråga. Ytterligare är högkostnadsskyddet väldigt viktigt för de 
som ha låga inkomster som till exempel de med aktivitetsersättning.  

 
 
5 Lägesrapport från Långtidsutredningen 
 Yvonne Lettermark  
   
 Yvonne Lettermark avlägger en lägesrapport från Långtidsutredningen. 

Pensionärsrådet har löpande fått rapporter från utredningen. 
Långtidsutredningen är nu på väg in i fas 2, vilket innebär att det 
material som har tagits fram nu ska sammanfattas. I november 
planeras det inför dialogmöten där syftet är att få in reflektioner från 
olika aktörer, bland annat samverkansrådet.  

 
 Lennart Håwestam, Funktionsrätt, lyfter att det här behöver ske i flera 

steg. I första hand behöver samverkansrådet ett underlag som 
deltagarna har tid att förankra i respektive organisation. Därefter kan 
det vara aktuellt med en workshop, hur många workshops det blir får 
man se. Karin Aronsson, Funktionsrätt, lyfter att det går bra att ha 
workshops tillsammans med både DHR och SRF. Samtliga 
organisationer instämmer.  

 
 Yvonne Lettermark, tar med sig synpunkterna till planeringen och 

återkommer med upplägg och ett förslag på datum.  
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6       Övriga frågor 
  
 

Önskemål om fler och längre möte med samverkansrådet 
Lennart Håwestam, Funktionsrätt, lyfter önskemålet om fler och längre 
möte med samverkansrådet. Det finns många frågor att diskutera och det 
är svårt att hinna med i det nuvarande upplägget. Johan Bratt, HSF, tar 
med sig frågan och återkommer till rådet.  
 
Vaccination mot covid-19  
Elisabeth Ravstis, SRF, uppmärksammar att det finns problem vad gäller 
vaccinationen för synnedsatta och synskadade. Det saknas information om 
var man som synnedsatt ska ta vägen vid vaccination. Utan ledsagning kan 
det dessutom vara väldigt svårt att hålla avstånd vid eventuell vaccination 
eftersom man inte kan se eventuella skyltar och anvisningar. Eftersom 
synskadade och synnedsatta inte ses som riskgrupp är det inte heller säker 
att vaccination kan ske på vårdcentraler. Ytterligare är det också väldigt 
svårt överhuvudtaget kunna hantera hemtester för covid för den aktuella 
gruppen. Förvaltningen behöver hitta lösningar för såväl hemtestning som 
vaccination mot covid-19 för synnedsatta och synskadade. Johan Bratt, 
HSF, tackar för synpunkterna och ta med dessa till förvaltningen. Det här 
är väldigt bra input för förvaltningen i vaccinationsarbetet.  

 
 
 Vid anteckningarna 
 
 Vanessa Johansson 
 
 
 
 Nästa möte i rådet är den 13 september kl. 14:05-15:05  
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