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Skrivelse med anledning av vårdval logopedi och ett diskriminerande villkor i 
förfrågningsunderlaget till nackdel för gruppen vuxna som stammar  

 

Till: Hälso- och sjukvårdsförvaltningen (HSF) 

Region Stockholm 

 

Från: Stockholms Stamningsförening  

organisationsnummer: 802008-2957 

 

Sammanfattning 

I det nuvarande förfrågningsunderlaget för vårdval logopedi i Stockholms län finns ett 
diskriminerande villkor avseende hur Region Stockholm definierat och kravställt den 
logopediska vården av vuxna som stammar. Detta riskerar att leda till ojämlik vård och 
försämrad tillgång till behandling.  

Stockholms Stamningsförening grundades år 1954 av och till förmån för personer som 
stammar och är en medlemsförening i Funktionsrätt Stockholms län samt i riksorganisationen 
Stamningsförbundet.  

 

Stockholms Stamningsförening yrkar därför att: 

(i) Region Stockholm, genom Hälso- och sjukvårdsnämnden, beslutar att stamning hos vuxna 
patienter ska omfattas av ersättning för resurskrävande besök inom vårdval logopedi, i 
enlighet med vad som gäller för andra neurologiskt betingade tal-, språk- och sväljstörningar, 
samt 

(ii) att Region Stockholm upphör med särbehandling av diagnosen stamning och i stället 
säkerställer att stamning fullt ut ingår i gruppen neurologiskt betingade tal-, språk- och 
röststörningar, i enlighet med principen om likabehandling.  

 

1 Problembeskrivning  

I det nuvarande förfrågningsunderlaget för vårdval logopedi i Stockholms län är diagnosen 
stamning särredovisad från gruppen tal-, språk- och röststörning samt neurologiskt betingad 
tal- språk- och sväljstörningar, trots att stamning är en talstörning och även neurologiskt 
betingad1. Denna indelningen följer även i ersättningsmodellen för logopedisk behandling som 

 
1 Chang et al., 2025 (Stuttering: Our Current Knowledge, Research Opportunities, and Ways to Address Critical 
Gaps. (2025). Neurobiology of Language. https://doi.org/10.1162/nol_a_00162)  
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anger vilka vårdprestationer som ersätts och med hur mycket.  

För gruppen neurologiskt betingade tal-, språk- och sväljstörningar ges ersättning för 
resurskrävande besök för vuxna patienter. Sådan ersättning ges dock inte för behandling av 
vuxna patienter med diagnosområdet stamning. Trots att stamning är en neurologiskt 
betingad talstörning ges alltså inte ersättning för resurskrävande besök av motsvarande 
slag. Sådana besök ersätts i stället som vanliga besök. Problemet med de nuvarande 
villkoren har enligt föreningen flera dimensioner, både av materiell och formell karaktär, 
som kan sammanfattas enligt följande:  

● Vuxna patienter med stamning ges inte tillgång till ersättning för resurskrävande 
besök, trots att tillståndet är neurologiskt betingat. 

● Ersättningsmodellen speglar inte det faktiska vårdbehovet, vilket riskerar att leda till 
kortare eller anpassad behandling med sämre kvalitet. 

● Vårdgivare kan av ekonomiska skäl avstå från att ta emot patienter som stammar, 
vilket begränsar tillgången till vård. 

● Skillnaden i ersättning jämfört med andra neurologiskt betingade tillstånd innebär 
en ojämlik och potentiellt diskriminerande behandling.  

 

2 Kliniska skäl och framtida kompetensförsörjning 

Logopeder i Stockholms län som arbetar med inriktning mot stamning har redan uppvaktat 
Hälso- och sjukvårdsförvaltningen, bland annat i samrådsmöten, och påtalat problemet med 
att ersättning inte ges för resurskrävande besök vid behandling av vuxna patienter som 
stammar.  

Logopederna har då framfört att det i många fall är nödvändigt med minst 60 minuter per 
besök för att kunna erbjuda en god och patientsäker vård. Detta kan hänföras till graden av 
upplevda besvär, stamningens omfattning samt omfattningen av psykologiska konsekvenser 
till följd av stamningen. En kraftig stamning, till exempel, försvårar möjligheten att ge en god 
vård inom ramen för ett ordinarie primärvårdsbesök om 45 minuter. Som patientförening kan 
vi bekräfta den bild som ges av logopederna. 

De nuvarande villkoren kan få negativa konsekvenser för gruppen vuxna som stammar och 
deras tillgång till offentligt finansierad logopedisk stamningsbehandling. Det finns en risk att 
logopeder anpassar behandlingen så att den ryms inom den befintliga tidsramen för ett 
ordinarie primärvårdsbesök, trots att det ur vårdsynpunkt, samt utifrån de krav som följer av 
kliniska riktlinjer, logopedens legitimation och etiska riktlinjer, är motiverat med längre besök.   

Det finns även en risk att vårdgivare inom vårdvalet väljer att inte teckna avtal för att ta emot 
patienter inom diagnosområdet stamning, eftersom de inte får full kostnadstäckning för sådan 
vård. Detta kan på sikt medföra att kompetensen inom diagnosen stamning riskerar att 
urholkas i Stockholms län.  
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3 Likabehandling och vård på lika villkor 

Det finns även formella aspekter kopplade till dessa villkor. Vad gäller logopedisk behandling 
av barn som stammar har frågan tidigare prövats. Stockholms Stamningsförening var år 2015 
och 2016 delaktig i beredningen av ett tidigare förslag till förfrågningsunderlag. I det 
tjänsteutlåtande som förvaltningen hade tagit fram fanns ett diskriminerande villkor avseende 
hur regionen definierat och kravställt den logopediska vården av barn som stammar. 
Diagnosen stamning var då särredovisad från gruppen språk- och talstörningar. 

Detta trots att det även vid den tidpunkten fanns konsensus om att stamning de facto är en 
talstörning. Den indelningen följde även med i ersättningsmodellen för logopedisk 
behandling. För gruppen språk- och talstörningar gavs ersättning för “resurskrävande besök, 
barn och ungdom under 18 år”. Sådan ersättning gavs dock inte för behandling av patienter 
med diagnosen stamning trots att stamning är en talstörning. Sådana besök ersattes istället 
som vanliga besök.  

För föreningen var då frågan om en trygg tillgång till evidensbaserad logopedisk 
stamningsbehandling för barn av stor vikt. Samtidigt aktualiserade ärendet ett formellt krav 
på likabehandling. Stockholms Stamningsförening uppvaktade Hälso- och sjukvårdsnämnden 
vid flera tillfällen i det här ärendet och yrkade att dåvarande Stockholms läns landsting skulle 
besluta att medge ersättning för resurskrävande besök, barn och ungdom upp till 18 år, även 
för talstörningen stamning. Argumenten grundades på juridiska, formella och medicinska 
skäl. Region Stockholm beslutade därefter att även barn som stammar skulle omfattas av 
möjligheten till ersättning för resurskrävande besök.  

Det aktuella ärendet har flera likheter med ärendet från 2016 då argumenten i allt väsentligt 
är giltiga även för vuxna patienter. Föreningen anser att regionens beslut från 2016 bör vara 
vägledande för det här ärendet. Eftersom stamning är en neurologiskt betingad talstörning 
finns inga sakliga skäl att särbehandla diagnosen i ersättningshänseende. Diagnosen – 
stamning – är densamma. Diskrimineringen består i att stamning behandlas annorlunda än 
andra neurologiskt betingade tillstånd. Det saknas dessutom saklig grund för att tillämpa en 
rätt till resurskrävande besök vid behandling av barn som stammar men inte vid behandling av 
vuxna som stammar. Någon sådan åtskillnad görs inte för övriga diagnoser inom ramen för 
vårdval logopedi.  

I tidigare revideringar av förfrågningsunderlaget har regionen själv, bland annat i samband 
med förstärkningsresurser till gruppen neurologiskt betingade tal- och språkstörningar, 
betonat vikten av jämlikhet i tillgången till vård och jämställdhet i vården. Med jämlik vård 
avses en icke-diskriminerande vård.  

Enligt punkt 5.2 i förfrågningsunderlaget ska vårdgivaren vid planering och utförande av sitt 
uppdrag, verka för att vården ska vara jämlik och jämställd i enlighet med regionens policies 
och program. För att detta inte ska bli verkningslöst krävs att det motsvaras av rätt 
förutsättningar, där ersättningsvillkoren är av central betydelse. De differentierade 
ersättningarna innebär vidare att vårdgivare som erbjuder logopedisk stamningsbehandling av 
vuxna inte får ersättning för all den vård de enligt gällande regelverk är skyldiga att ge. Detta 
medför även en snedvridning av konkurrensen inom vårdval logopedi, där de leverantörer 
som erbjuder stamningsbehandling av vuxna missgynnas. Det utgör således ett 
diskriminerande inslag även i ljuset av lagen om valfrihetssystem (LOV).  
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4 Yrkande 

Stockholms Stamningsförening yrkar därför att: 

(i) Region Stockholm, genom Hälso- och sjukvårdsnämnden, beslutar att stamning hos vuxna 
patienter ska omfattas av ersättning för resurskrävande besök inom vårdval logopedi, i 
enlighet med vad som gäller för andra neurologiskt betingade tal-, språk- och sväljstörningar, 
samt 

(ii) att Region Stockholm upphör med särbehandling av diagnosen stamning och i stället 
säkerställer att stamning fullt ut ingår i gruppen neurologiskt betingade tal-, språk- och 
röststörningar, i enlighet med principen om likabehandling.  

 

 

 

Stockholms stamningsföreningen står gärna till förfogande för fortsatt dialog i ärendet. 

 

Stockholm, 5 maj 2026 

 

 

 

Reband Raza 

Ordförande 

Stockholms Stamningsförening  

 


