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Sammanfattning av vart méte den 22 juni 2020
angaende nationell satsning pa rehabilitering

For att klara av att betala av den vixande vardskulden behéver rehabiliteringsfragorna
prioriteras. Detta kriver en medveten nationell politisk satsning:

e Forindra lagtexten si att den sikerstiller MAR i alla kommuner.
e Ge Socialstyrelsen ett tydligt uppfoljningsuppdrag for rehabilitering.

e Tillsiatt en Nationell samordnare med ansvar for att utveckla en jamlik
rehabilitering av hég kvalitet.

Att mé6ta behovet av rehabilitering var en stor utmaning, och rickte manga ganger inte till, f6r
landets kommuner och regioner innan coronapandemin, men har nu accelererats ytterligare. De
personer som fatt intensivvard pa grund av covid-19 riskerar allvarliga fysiska, kognitiva och
psykiska nedsittningar. Mycket tyder pa att vissa av dessa symtom dven drabbar personer som
har haft lindrigare former av covid-19. Till detta snabbt vixande behov ska liggas alla de
personer vars rehabilitering har satts pa vint eller prioriterats bort under det akuta skedet i den
samhillskris vi befinner oss 1.

En uttalad nationell satsning pa rehabilitering ir nu mer angeligen 4n nagonsin. Utan
denna riskerar vi att fortsitta skapa onédiga — och for individen férédande — bestiende
funktionsnedsattningar och ett 6kat, oonskat, beroende av hjalp och stéd fran andra. De
samhillsekonomiska konsekvenserna kommer att vixa och bli stora, framfor allt om minniskor
inte far stod att komma tillbaka till arbetet. Kostnader f6r 6kad hemtjinst, sjukfranvaro och
forlorad arbetsinkomst kommer att adderas till en redan 6veranstringd svensk ekonomi. Vi har
inget val — manniskors funktionsférmaga behover prioriteras och for det krivs rehabilitering

Nu behévs en nationell kraftsamling for en jamlik rehabilitering av hég kvalitet.
Kunskapslaget kring rehabilitering har utvecklats avsevirt de senaste 30 aren, men
implementeringen av ny kunskap och forskningsresultat sker inte tillrdckligt fort. Samtidigt har vi
under samma tidsperiod sett en stor Okning gillande behovet av rehabiliterande insatser da fler
personer kan riddas till livet vid allvarliga skador och sjukdomar och andelen ildre i var
befolkning 6kar. Svensk hilso- och sjukvard behéver fokusera pa att gora det vetenskap och
beprévad erfarenhet siger oss gor nytta for bade individ och samhille.



Vi i Fysioterapeuterna och Sveriges Arbetsterapeuter anser att frigor som ror
rehabilitering bor fa en mer framflyttad position inom svensk hilso- och sjukvard.
Utmaningarna ar manga, men vi ser tre nationella satsningar som vi anser snabbt skulle kunna
leda till forbattrade resultat och paskynda utvecklingen av en jamlik rehabilitering i landets
regioner och kommuner.

e Forindra lagtexten sa att den sidkerstiller MAR i alla kommuner.
En stor del av svensk rehabilitering sker idag i kommunerna. Ett viktigt steg mot en
starkt och jamlik kommunal hilso-och sjukvard, inklusive rehabilitering, 4r att inratta
MAR, medicinsk ansvarig for rehabilitering, i landets alla kommuner. Uppdraget som
MAR regleras 1 hilso- och sjukvardslagen (HSL 2017:30, 11 kap § 4) dir det star att det
tor verksamhetsomraden som huvudsakligen omfattar rehabilitering sa far arbetsterapeut
eller en fysioterapeut fullgéra uppgiften som annars aligger MAS, medicinskt ansvarig
sjukskoterska. Endast ca 80 av landets 290 kommuner har idag funktionen MAR, vilket
ytterligare forstirker bilden av en ojamlik situation.

e Ge Socialstyrelsen ett tydligt uppféljningsuppdrag gillande rehabilitering.
Nationell uppfdljning av rehabilitering saknas 1 hog grad. Detta medfor att det dr svart att
folja och utvirdera insatser som ges samt paverkar ocksd mojligheten att beforska de
insatser som gofs.

e Tillsiatt en Nationell samordnare med ansvar for att utveckla en jamlik
rehabilitering av hég kvalitet.
Svensk rehabilitering ar idag ojamlik nar det giller manga parametrar. Insatserna ges av
olika huvudmin som paverkas av olika lagstiftning. Riktlinjer och 6verenskommelser ér
otydliga och tolkas olika av olika vardgivare. Tillgangen till kvalificerad personal och
multiprofessionella team varierar stort 6ver landet.

Vi1 Fysioterapeuterna och Sveriges Arbetsterapeuter har stor kompetens och kunskap inom
rehabilitering bland vara sammanlagt ca 25 000 medlemmar. Vi kan bidra pa ett avgdrande sitt
tor Sverige.
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