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Metod

• Inom förvaltningsorganisationen för SHVO finns 
superkontaktombud från varje part. Processtöden i SHVO bjöd 
in de som arbetade inom parternas rehabverksamheter till ett 
digitalt möte i december 2020.

• Föregicks av enkät

• I enkäten presenterades utkastet till den samverkansanvisning som 
senare antagits:
Inkoppling av primärvårdsrehabenhet i IT-tjänsten SAMSA

https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/ee93177d-363b-4ad7-878b-39c15e7a5575?a=false&guest=true


Upplevd frekvens av samverkansbrister



Fem kritiska faktorer

• Hjälpmedel och beställning av dessa

• Sjukhusets arbete och förväntningar på dem

• Utskrivningsklar och planering

• Sekretess och vårdval

• Lokal samverkan



Hjälpmedel och beställning av dessa

• Akutbeställningar kostar pengar

• Korta vårdtider – för lite tid

• Varierande kunskap om vad som är nödvändiga hjälpmedel

Fördröjs när rätt 
rehabmottagning inte läggs till

Svårt att parera flyttade 
planerade utskrivningsdatum

Felaktiga förväntningar på 
sjukhuset



Sjukhusets arbete och förväntningar på 
dem

• Träffar inte alla patienter – mobilisering i första hand på 
avdelning

• Överrapporterar rehabbehov, inte alltid hjälpmedelsförskrivning

• Svårt med patienter på ”fel” avdelning- ovan personal

Svårt att få gehör för 
rehabs bettdelse för 

planerade 
utskrivningsdatum

Vem förskriver 
hjälpmedel?

”Vattentätt” samarbete 
på hemmaplan 

underlättar



Utskrivningsklar och planering

• ”korta vårdtider” – upplevs kortare när man kommer in senare i 
ärendet- ÄR kortare i ny process

• Flyttade datum för planerat utskrivningsklar ger stora 
svårigheter att planera sin verksamhet

• SkaS egen rehab har svårt att nå fram med att berörda 
professioners bedömning ska tas med i sjukhusets samlade 
bedömning om planerat utskrivningsklar

Ledtiderna för beställning 
längre än vårdtid

Oklar gränsnittsdragning
”hemma” försvårar planering i 

ett tidigare skede

Sjukhusets rehab har svårt att 
få gehör för att deras arbete 
påverkar utskrivningsdatum



Sekretess och vårdval

• Oro över att få många patienter till primärvårdens 
mottagningsinkorg – ”utifall att” behov uppstår innebär att de får 
information om patienter de inte ska få information om

• Vet man på vårdavdelningar hur vårdval rehab fungerar? Man 
är ju inte ”listad” på de mottagningarna

• Kommuner där rehab ”håller koll” på inkorgens alla ärende blir 
inte ”överraskade” av rehabbehovet.

Ledtiderna för beställning 
kräver info i tid

Oklar gränsnittsdragning
”hemma” försvårar 

planering i ett tidigare 
skede



Lokal samverkan

• Framgångsfaktor med välfungerande lokal samverkan

Ledtiderna för beställning 
kräver info i tid

Rätt information till rätt part
Hjälp att få med ”rätt vårdval”

Svårt att parera flyttade 
planerade utskrivningsdatum



Vi kan konstatera att frågan är komplex!

• Det finns inte en rehabfråga

• Hela slutenvårdsprocessen och allt som rör samverkan 
påverkar rehabfrågorna

• Rapporten kan egentligen bara ge en bild av hur invecklad 
frågan är – inte någon enkel lösning.


