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PM 2004 RVII (Dnr 326-3934/2004)

Hjilpmedel (SOU 2004:83). Betinkande av LSS- och hjilpme-

delsutredningen

Remiss fran socialdepartementet
Remisstid 31 december 2004

Borgarradsberedningen foreslir kommunstyrelsen besluta féljande
Som svar péd remissen “Hjilpmedel” (SOU 2004:83) frin socialdeparte-
mentet 6verlimnas och aberopas denna promemoria.

Foredragande borgarradet Margareta Olofsson anfér foljande.
Bakgrund

LSS- och hjilpmedelsutredningen (SOU 2004:83) (sammanfattning i bilaga 2) har haft

uppdraget att analysera och foresld atgirder i vissa frigor inom hjilpmedelsomradet.

Uppdraget har omfattat fljande fem delar:

e avgiftssystemet for hjdlpmedel

e de forindrade forutsittningarna pd hjilpmedelsomradet genom utvecklingen inom
informations- och kommunikationsteknik och digital teknik

e hjilpmedelsférsérjningen inom utbildningsvisendet

e systemet fOr arbetshjilpmedel samt

e grinsdragningen mellan individuella hjdlpmedel och arbetshjdlpmedel {6t personliga
assistenter.

Remisser

Arendet om hjilpmedelsutredningen har remitterats till stadsledningskontoret, social-
ganstnimnden och kommunstyrelsens handikapprad.

Stadsledningskontoret anser att det dr bra att frigor som rOr ansvar, avgifter, kunskap
och utveckling inom omradet lyfts fram. Overlag ir stadsledningskontoret positivt till de
forslag som limnas. Kontoret menar att det saknas en samordning av savil direktiv som
utredningar i frigor som har beréringspunkter och dir konsekvenserna av férslagen kan
komma att paverka varandra. Stadsledningskontoret hade girna sett att LSS- och hjilp-
medelsutredningen ocksa gitt in pa fragan om vilka hjdlpmedel som ska eller bér till-
handahallas.

Socialtjanstnamnden anser att de bedémningar och férslag som utredningen redovisar
vil sammanfaller med mélen i den nationella handlingsplanen f&r handikappolitiken.
Nimnden anser dock att det finns brister i utredningens forslag som kan leda till att
intentionerna inte ndr dnda fram. Detta giller frimst det faktum att utredningen inte
omfattat en 6versyn och reglering av tillhandahillandet av hjidlpmedel.

Kommunstyrelsens handikapprid finner det anmirkningsvirt att forskrivningsritten inte
tas upp 1 betdnkandet. Vidare framférdes synpunkter pa att det maste vara en individuell



rittighet f6r funktionshindrade att f4 de hjilpmedel som behdvs. Det bor finnas en enda
hjilpmedelsforteckning f6r hela landet.

Mina synpunkter

LSS- och hjilpmedelsutredningen behandlar frigor som dr angeldgna f6r manga minni-
skor. Grundliggande fér handikappolitiken dr alla minniskors ritt till jimlika levnads-
villkor och ritt till full delaktighet. Jag anser att kostnaden aldrig fir utgéra ett hinder f6r
nigon att fa tillgdng till ett hjidlpmedel som bedéms som nédvindigt. For att sidkerstilla
detta maste regler och villkor vara sé likartade som méjligt, oavsett t.ex. bostadsort. Den
del av utredningens forslag som ror reglering av avgifterna for den enskilde dr dirfor
positiv. Diremot saknar utredningen en definition av begreppet personliga hjdlpmedel
och ett resonemang om tillhandahillandet av hjilpmedel. Féljderna av att sjukvardshu-
vudminnen sjilva beslutar om vilka produkter som 4r hjilpmedel och vilka som har ritt
att skriva ut dessa hjidlpmedel kan bli att hjdlpmedelskatalogerna minimeras for att mins-
ka kostnaderna, nigot som vore mycket olyckligt. Det maste understrykas att dven yr-
kesgrupper utanfér dem som har férskrivningsritt maste ges kunskap om vilka hjalpme-
del som finns tillgingliga.

Det ir positivt att utredningen foreslir olika former av stimulansbidrag for att ut-
veckla kompetens om I'T-hjilpmedel hos vdrd- och omsorgspersonal, som arbetar med
ildre med funktionshinder. Ovriga foérslag inom IT-omridet visar ocksd pa stora méjlig-
heter till forbittringar f6r manniskor med funktionshinder.

Inom utbildningsomradet 4r det nédvindigt att tydliggora sjukvardshuvudminnens
ansvar att tillhandahélla personliga hjdlpmedel.

Jag delar uppfattningen att en samordning av insatser for hjilpmedel i arbetslivet
samt utvecklingsinsatser, kompetensutveckling och information om arbetshjilpmedel
kan undanrdja de brister som finns i dagens organisation. Det dr positivt att Hjdlpme-
delsinstitutet ges en sirskild stillning i utredningens férslag, inte minst det faktum att
institutet ges kostnadstickning fér utvecklingsinsatserna. Utredningens uppdrag har inte
omfattat hjdlpmedel i daglig verksamhet men i detta sammanhang kan problem uppsti
tor deltagare som har sin dagliga verksamhet forlagd till vanlig arbetsplats. Sadana hin-
der fOr personer att ta sig in pa arbetsmarknaden dr naturligtvis mycket olyckliga och jag
delar dirfoér utredarens uppfattning att detta bor ses Gver.

Det ér bra att utredningen ldgger forslag till atgirder pa den grinsdragningsproble-
matik som uppstar vid beddmning av vad som ir arbetshjilpmedel f6r personliga assi-
stenter och vad som dr brukarens personliga hjdlpmedel. Det finns dock skl till ytterli-
gare fortydliganden av forslagstexten, exempelvis kan tolkningen av “grundliggande
ekonomiska behov” leda till diskussioner. Jag delar ocksa stadsledningskontorets upp-
fattning att det dr orimligt om f6ljden av utredningens f&rslag blir att personer som bor 1
ordinirt boende inte ska fa tillgang till hjalpmedel om de samtidigt har hjilp frin hem-
tjansten. Utredningens specialmotivering om att utrustning som krivs inom vard- eller
omsorgsverksamhet inte dr att betrakta som personliga hjilpmedel maste dirfor ses

ovet.



Jag foreslar att kommunstyrelsen beslutar féljande
Som svar pi remissen “Hjilpmedel” (SOU 2004:83) frin socialdepartementet
6verlimnas och dberopas denna promemoria

Stockholm den 2 december 2004

MARGARETA OLOFSSON

Borgarradsberedningen tillstyrker féredragande borgarradets forslag.

Reservation anfordes av borgarridden Kristina Axén Olin och Mikael Siderlund (bada m)
och Jan Bjorklund (fp) enligt féljande.

Vi féreslar borgarradsberedningen féresla kommunstyrelsen besluta att
1. ihuvudsak godkidnna féredragande borgarrdds forslag till beslut
2. didrutéver anfora foljande:

Frigan om hjilpmedel 4r en stor och viktig friga med en mangfacetterad problematik. Exempel-
vis skapar dagens system en situation dir individer i behov av hjilpmedel far dessa i varierande
utstrickning beroende pd i vilket landsting de bor i. Det bér utredas vidare hur organisationen
for att tillse att alla som 4r i behov av hjilpmedel ocksa fir dem kan utformas i framtiden.

Vi vill understryka funktionshindrade barn och ungdomars rittighet till bra hjilpmedel och
god tillginglighet i skolan.

Elever med funktionshinder ska ha ritt till bra hjilpmedel i skolan. Det kan till exempel
handla om inlésta lirob6cker till synskadade eller dyslektiker eller om datorer f6r personer med
olika slag av funktionshinder. Elever som behdver personlig assistans ska vara garanterade detta i
forskola/skola, for att eleven ska kinna trygghet och kunna dgna sin kraft it skolarbetet.

Elever med funktionsnedsittning ska sd lingt som det dr moijligt fa valfrihet i skolan. Skollo-
kalerna ska anpassas efter barnens behov och hinder f6r framkomlighet mast avligsnas. De eko-
nomiska hinder som idag finns for friskolar att ta sig an elever med funktionshinder maste s
lingt det dr mojligt avldgsnas.



ARENDET

LSS- och hjilpmedelsutredningen har haft uppdraget att analysera och foresla atgirder i
vissa fragor inom hjilpmedelsomradet. Uppdraget har omfattat foljande fem delar:
e avgiftssystemet £6r hjdlpmedel

e de forindrade forutsittningarna pd hjilpmedelsomradet genom utvecklingen inom
informations- och kommunikationsteknik och digital teknik

e hjilpmedelsforsotjningen inom utbildningsvisendet

e systemet fOr arbetshjilpmedel samt

e grinsdragningen mellan individuella hjdlpmedel och arbetshjilpmedel f6r personliga
assistenter.

Utredarna menar att det 4r orimligt att den som behéver ett hjdlpmedel inte tillhan-
dahills det enbart pd grund av bristande resurser. De menar att i en situation med
bristande resurser maste den som vid en behovsbedomning bedéms ha stérst behov
prioriteras.

I dagsliget rider olika villkor i avgiftssystemet f6r hjilpmedel, bland annat beroende
pa var personer bor. Detta motiverar enligt utredarna en generell reglering av de avgifter
som fér tas ut inom halso- och sjukvirden i samband med att hjilpmedel tillhandahalls.
De foreslar att avgift f6r hjilpmedel endast ska fi tas ut som bes6ksavgift i samband
med forskrivning, utprovning och anpassning av eller trdning med hjilpmedel. Avgif-
terna ska ocksa omfattas av det si kallade hgkostnadsskyddet for 6ppenvard. Avgifter
som kommunerna tar ut i dessa sammanhang ska dock inte omfattas av hogkostnads-
skyddet.

I utredningen limnas ett stort antal férslag inom omradet IT-baserade hjilpmedel.
Bland annat foreslas att regionala specialistenheter bildas som ska kunna erbjuda kvalifi-
cerat stéd till alla de huvudmin som har ett ansvar att tillgodose brukarnas behov av I'T-
baserade hjidlpmedel.

Utredarna skiljer pa pedagogiska hjilpmedel som dr skol- eller utbild-
ningshuvudmannens ansvar respektive personliga hjdlpmedel som dr sjuk-
vardshuvudmannens ansvar. Den senares ansvar omfattar inte utrustning, dvs. sidana
produkter som behévs f6r att tillgodose behov hos fler 4n en studerande och som inte
kriver nagon omfattande individuell anpassning, eller pedagogiska hjilpmedel.

I dag ir det arbetsgivarna, forsikringskassorna och Arbetsmarknadsverket som an-
svarar for att en arbetssokande eller anstilld far tillgang till de arbetshjdlpmedel han eller
hon behéver. Utredningen féreslar ingen férindring dirvidlag. Det behévs dock atgir-
der for att undanrdja brister i samordningen samt for att forbéttra och utveckla den
kompetens som finns hos arbetsférmedlingar och férsikringskassor.

Utredningen har slutligen fatt i uppdrag att klargéra ansvarsférdelningen nir det
giller att erbjuda personliga hjilpmedel respektive arbetshjilpmedel. I betinkandet f6re-
slas att ett fortydligande inférs i hilso- och sjukvéardslagen om att landstinget ansvarar
tor personliga hjilpmedel i det dagliga livet.

REMISSER

Arendet om hjilpmedelsutredningen har remitterats till stadsledningskontoret, social-
ganstnimnden och kommunstyrelsens handikapprad.



Stadsledningskontorets yttrande av den 24 november 2004 ir i huvudsak av foljande
lydelse.

I betinkandet behandlas frigor som dr angelidgna f6r manga manniskor. Det 4r manga som be-
héver personliga hjilpmedel f6r att kunna fungera i sin dagliga livsféring, i skolan, pé arbetsplat-
sen och i hemmet. Hjilpmedel beh6vs ocksé i form av arbetshjilpmedel f6r att underlitta f6r
dem som ska bistd den som har ett funktionshinder.

Det dr bra att fragor som r6r ansvar, avgifter, kunskap och utveckling inom omridet lyfts
fram. Enligt stadsledningskontorets uppfattning dr dock utredningens forslag inte tillrickliga for
att skapa de klargéranden som behdvs. Det kan noteras att det parallellt har genomf6rts och dven
pagar andra utredningar, som kan ha betydelse for stillningstaganden vad giller den framtida
hanteringen av hjilpmedel.

Strax innan I.SS- och hjilpmedelsutredningens betinkande lades fram presenterade Aldre-
vardsutredningen sitt slutbetdnkande ”Sammanhéllen hemvard” (SOU 2004:68). Dir foreslas att
ansvaret for hemsjukvarden i savil ordindrt som sirskilt boende tas 6ver av kommunerna. Inget
resonemang fors i nidgon av utredningarna om hur exempelvis forslaget om hogkostnadsskydd
vad avser hjilpmedel kan paverka kommunernas avgiftssittning om kommunerna tar Gver hem-
sjukvérden.

Hirutver pagar ett arbete i den sé kallade Ansvarsutredningen. I dagsliget dr det svart att sia
om vilken eventuell betydelse forslag dirifrin kan fi f6r de frigor som behandlas i hjidlpmedels-
utredningen och f6r det férslag som finns om en sammanhallen hemvard. Med andra ord saknas
det, enligt stadsledningskontorets uppfattning, en samordning av savil direktiv som utredningar,
nir fragorna har berdringspunkter och konsekvenserna av forslagen kan komma att paverka
varandra pa ett eller annat sitt.

Stadsledningskontoret saknar en fullédig definition av begreppet personliga hjdlpmedel frin
utredningens sida. Nagon vigledning ges inte i hilso- och sjukvardslagen i dess nuvarande lydelse
och det dr tveksamt om féreslagen férindring vad avser “’personliga hjidlpmedel” tydliggor detta.
Erfarenheterna ger vid handen att otydlighet i lagstiftning och férarbeten, pa omraden dir ansva-
ret delas av flera myndigheter, riskerar leda till att dessa tvingas ligga ned ett orimligt stort arbete
pé att klarligga ansvarsférhdllanden. Detta kan i slutinden paverka den enskildes méjligheter
negativt. I ett ekonomiskt tringt lige for landstingen finns risken att dessa frestas att begrinsa
definitionen av vilka produkter som ska betraktas som hjilpmedel, vilket gor att den enskilde
brukaren kanske tvingas bekosta sina hjilpmedel sjilv.

Ansvariga tillsynsmyndigheter bor enligt stadsledningskontorets mening fi i uppdrag att
sirskilt f6lja hur ansvarsférdelningen fungerar utifrin den nya lagstiftningen. Skulle det visa sig
att den inte fungerar dr det angeldget att tillsynsmyndigheterna patalar detta och att en ytterligare
oversyn gors.

Avgifter for hjalpmedel

Stadsledningskontoret menar att utgingspunkten mdste vara att kostnaden aldrig far utgbra ett
hinder f6r ndgon att fa tillging till ett hjdlpmedel som bedéms nédvindigt for att den enskilde
ska kunna uppnd full delaktighet och jamlikhet i levnadsvillkoren, i enlighet med de nationella
handikappolitiska malen. Regler och villkor bér ocksa vara sa likartade som méjligt, oavsett t.ex.
bostadsort. Dirfor dr férslaget om att begrinsa den enskildes kostnader till avgiftsbelagda besok i
samband med férskrivning, utprovning osv. av hjilpmedel bra.

Besoksavgiften ska enligt utredningens forslag inga i hogkostnadsskyddet f6r Sppenvird
inom landstingen. P4 sa sitt ska inte den som behéver géra méinga besok i samband med infér-
skaffande av hjilpmedel, beh6va drabbas av orimligt hoga kostnader. De eventuella avgifter som
kommunerna tar ut féreslds dock inte omfattas av ett sidant skydd.

Stadsledningskontoret dr positivt till att lita avgifterna inom landstinget omfattas av hogkost-
nadsskyddet. Samtidigt stiller sig kontoret frigan om hur ett eventuellt 6verférande av ansvaret
fér hemsjukvérden till kommunerna skulle komma att paverka avgiftssittningen av hjilpmedel.
Aldrevardsutredningen foreslar i sitt betinkande bland annat att kommunerna tar éver huvud-
mannaskapet fér hemsjukvarden i sivil ordinirt som i sirskilt boende. Varken Aldrevirdsutred-



ningen eller LSS- och hjilpmedelsutredningen berdr vilka eventuella konsekvenser ett sidant
forslag kan fa for de forslag som limnas i betdnkandet Hjdlpmedel.

Stadsledningskontoret menar att det dr onskvirt att i mojligaste man utjimna skillnaderna
mellan huvudmainnens avgifter f6r vird och hjilpmedel. Incitamenten for respektive huvudman
bor vara likartade, sa att inte kostnaderna for den enskilde varierar alltf6r mycket beroende pa
vem det dr som tillhandahaller ett visst hjalpmedel.

Nya forutsattningar genom I'T-utvecklingen

Utredningen framhaller att tillgingen till datorbaserade hjilpmedel har medf6rt nya mojligheter i
vardag, arbete och utbildning f6r méinga minniskor med funktionshinder. Samtidigt konstateras
att volymerna I'T-hjilpmedel dn sé linge ir begrinsade.

Olika former av stimulansbidrag 4r enligt stadsledningskontorets uppfattning en férutsittning
for att stddja utvecklingen och anvindningen av datorbaserade hjilpmedel. Kontoret hilsar dit-
for med tillfredsstillelse forslaget om stimulansmedel f6r att utveckla kompetens om IT-
hjilpmedel hos vard- och omsorgspersonal, som arbetar med ildre med funktionshinder. Ocksa
utredningens Ovriga forslag inom omradet kan sikerligen ha betydelse f6r att utveckla och bredda
nyttjandet av I'T-hjdlpmedel bland personer med funktionshinder.

Forslaget om ett f6rs6k med att utbilda I'T- eller elektronikinstruktérer, som en ny utbildning
inom IT-omridet motsvarande dagens heminstruktérsutbildning, dr intressant. For att kunna
informera om och instruera i anvindningen av olika I'T-16sningar férutsitts att det finns en god
spridning och ett utbud av sidan 16sningat.

Hiélpmedel inom ntbildningsomradet
Det dr positivt att utredningen tydliggér landstingens ansvar att tillhandahalla personliga hjilp-
medel, liksom vilka utbildningsformer detta ansvar omfattar.

Hjdlpmedel i arbetslivet

Utredningen foreslar ingen férindring av nuvarande organisation for arbetshjidlpmedel men pe-
kar pa behovet av utvecklingsinsatser, kompetensutveckling, information samt samordning av
sidana insatser. Forslaget att ge Hjdlpmedelsinstitutet ett sdrskilt anslag for att initiera och delta i
olika utvecklingsinsatser dr dirfor lovvirt.

Hjdilpmedel till brukare eller assistent
For att komma till ritta med de grinsdragningsproblem som ibland uppstar vid bedémning av
vad som ir arbetshjilpmedel for personliga assistenter och vad som dr brukarens personliga
hjilpmedel foreslir utredningen ett fortydligande i hilso- och sjukvirdslagen. Med forslaget vill
utredarna sla fast att det dr landstinget som ansvarar f6r personliga hjilpmedel i det dag-liga livet.
Stadsledningskontoret menar att det 4r bra om utredningens fOrslag kan leda till att grins-
dragningsproblem inte lingre beh&ver uppstid i de fall ddr funktionshindrade anlitar personliga
assistenter. Vad som anges om hjilpmedel som personlig assistent anvinder (s. 420) bor ocksa
omfatta hemtjinst och boendest6d, dir insatser ges enligt socialtjdnstlagen. Ska undantag géras
bor detta begrinsas till att avse sirskilda boendeformer. Det dr orimligt att personer som bor i
ordindrt boende inte ska fa dessa hjilpmedel om de samtidigt har hjilp frin hemtjinsten. Detta
giller dven i de fall dir sidana hjilpmedel 4r nédvindiga f6r den hjilp som anhérig ger. Stadsled-
ningskontoret anser att den specialmotivering som anges pa s. 420 om att utrustning som krivs
inom vard- eller omsorgsverksamhet inte 4r att betrakta som personliga hjdlpmedel maéste dndras.

Socialtjinstnimnden beslutade den 30 november 2004 att som svar pi remissen
overlimna och dberopa forvaltningens tjdnsteutlitande.

Reservation antérdes av ledaméterna Pefer Lundén Welden m.fl. (m), ledaméterna Ann-Katrin
Aslund m.fl. (fp) samt ledamoten Désirée Pethrus Engstrim (kd), bilaga 1.



Socialtjanstforvaltningens tjansteutlitande frin den 26 oktober 2004 4r i huvudsak av
toljande lydelse.

Forvaltningens synpunkter

LSS- och hjilpmedelsutredningen har som en utgingspunkt i sitt arbete haft den nationella hand-
lingsplanen f6ér handikappolitiken. De handikappolitiska mil som ir centrala i ett hjdlpmedels-
sammanhang 4r i synnerhet jaimlikhet i levnadsvillkor och full delaktighet.

Forvaltningens uppfattning dr att de bedémningar och de férslag som utredningen redovisar
vil sammanfaller med den virdegrund och de mil som ges i den nationella handlingsplanen. Det
finns dock en del brister i utredningens férslag som kan leda till att de goda intentionerna inte nar
inda fram.

I det foljande redovisas forvaltningens synpunkter for respektive del som omfattat utredning-
ens uppdrag.

Avgifissystemet for bjalpmedel

Det finns stora variationer och manga modeller f6r hur huvudminnen tar ut avgifter for hjilp-
medel i landet. Det faktum att avgifternas storlek dr beroende pa var i landet man bor, att avgif-
terna f6r hjdlpmedel kan variera mellan 7000 kronor och ingen avgift alls, dr ett starkt skl for en
reglering av de avgifter som tas ut i samband med att hjilpmedel tillhandahalls.

Utredningens forslag, att avgiftsbelidgga besék 1 samband med forskrivning, utprovning etc av
hjilpmedel, ser forvaltningen som positivt, framforallt som avgifterna f6r sidana besok ska om-
fattas av det sa kallade hégkostnadsskyddet for 6ppenvird. Det innebir att avgiften blir den-
samma f6r den som behdver hjilpmedel oberoende av vilket hjilpmedel han/hon behéver. Vis-
serligen leder forslaget till en férdyring for de personer som idag inte betalar avgift alls men mot
bakgrund av de olika villkor och kostnader som redovisas i utredningen, fir det bedémas som
acceptabelt i ett perspektiv av jamlikhet i levnadsvillkor och tillginglighet f6r alla.

Som tidigare nimnts har utredningen inte haft som uppdrag att se 6ver sjilva tillhandahéllan-
det av hjilpmedel inom hilso- och sjukvérden. Det fir ses som negativt eftersom det bl a kan
leda till att huvudminnen, i ett anstringt ekonomiskt lige, férsoker begrinsa kostnaderna genom
att tillhandahalla firre hjilpmedel. Varken i HSL eller férarbeten finns nigon definition av
hjilpmedel. Det idr den enskilda sjukvardshuvudmannen som, inom sina grinser, beslutar om
vilka produkter som ér hjilpmedel och vilka personer eller personalkategorier som har ritt att
forskriva hjilpmedel. Det dr dirmed fritt fram f6r huvudmainnen att minimera sina hjilpmedels-
kataloger for att dirmed minska kostnaderna. Resultatet kan darfér bli att den enskilde brukaren i
hégre utstrickning far képa dem pa den 6ppna markanden och dirmed bekosta sina hjilpmedel
sjalv. Forslaget skyddar sdledes inte brukaren mot héga kostnader f6r inkép av hjilpmedel. For-
valtningen anser, som ett led i stridvan efter likabehandling av brukarna, att direktiven till utred-
ningen dven borde ha omfattat en 6versyn och reglering av tillhandahéllandet av hjilpmedel.

Nya forutsattningar genom utvecklingen ay IT och digital teknik

Det ir ett omfattande och digert utredningsarbete som ligger till grund f6r utredningens dtgirds-
forslag inom omradet IT-baserade hjilpmedel. Det kan konstateras att det behévs omfattande
atgirder for att personer med funktionshinder ska bli delaktiga i den utveckling som sker inom
IT-omrddet. Som exempel pa grupper som har svirigheter att erhalla datorbaserade hjilpmedel
kan nimnas personer med MBD/DAMP, autism, hjirnskada, dyslexi och inldrningssvarigheter
eller kognitiva funktionshinder.

Det férhillandet att sjukvardshuvudminnens regler skiljer sig markant nir det giller forskriv-
ning av datorbaserade hjilpmedel dr ocksa ett hinder for tillginglighet till hjilpmedel. Som f61-
valtningen tidigare riktat kritik mot utestings ocksa vissa brukargrupper fran att fi en bedémning
av sina behov.

Utredningen visar att volymerna IT-hjilpmedel som tillhandahalls som personliga hjilpmedel
dnnu sa linge dr begrinsade och kostnaderna f6r dessa hjilpmedel utgér en mycket ringa del av
sjukvardshuvudminnens totala kostnader f6r hjilpmedel. Det ér till och med s att utgifterna pa
omridet visar en tendens att sjunka. Sjukvirdshuvudmainnens totala kostnader for hjdlpmedel —



inklusive kostnader f6r personal — under 2002 uppgick enligt Hjilpmedelsinstitutets uppskatt-
ningar till 7 — 9 miljarder kronor. Utredningen har inte funnit nidgon samlad bild av mangden IT-
baserade hjilpmedel som forskrivs inom ramen foér landstingens hjilpmedelsverksamhet eller
kostnaden f6r dessa. Hjilpmedelsinstitutet har dock beriknat forsiljningen av vissa upphandlade
IT-hjalpmedel undet en tolvmanaderspetiod 2001/2002 till ca 47 miljoner kronor.

Det finns ett antal barridrer som utgdr hinder inom omradet. En del hinger samman med
frigor som det aligger huvudminnen att 16sa, t ex frigor om resurstilldelning, personalens kom-
petens, utveckling av policy och regelverk samt den praktiska tillimpningen av dessa regelverk.
Eftersom huvudmainnen sjilva beslutar om vilka produkter som ska definieras som hjilpmedel
kan naturligtvis resurstilldelningen for hjdlpmedlen variera starkt. Vidare maste kontakterna mel-
lan hjilpmedelsverksamhet och niringsliv intensifieras. Exempel pa barridrer som utredningen
ocksa ser som kirnfrigor 4r kompetens och support samt forsknings- och utvecklingsrelaterade
fragor.

For att undanréja olika hinder och istillet ta tillvara de méjligheter till 6kad delaktighet fér
personer med funktionshinder som utvecklingen inom IT-omrddet innebir, féresldr utredningen
sex dtgirdsomraden:

- Utvecklat arbete med statistik

- Forbittrad tillgang till tekniska méjligheter

- Utvecklad kompetens hos personal

- Forbittrat stod och information till brukare

- Forstirkta forutsittningar £6r forskning och utveckling
- Utvecklad samordning, planering och uppféljning

Forvaltningens bedémning ér att dtgirdsforslagen dr framitsyftande och vil svarar emot de
hinder och brister som klatlagts genom den fakta- och kunskapsinhimtning som genomforts av
utredningen. Det dr ocksd positivt att ekonomiska resurser tillstills olika aktérer som ett medel
att genomfora atgirderna.

Hjdilpmedel inom utbildningsomridet

Forvaltningens uppfattning dr att det forslag som utredningen ligger, pa ett klart och tydligt sitt
anger vilka utbildningsformer som ska omfattas av landstingens ansvar for tillhandahallande av
hjilpmedel. Med det nya forslaget innefattas t ex sidana utbildningsformer som Sfi, specialsko-
lorna och folkhégskolorna i huvudminnens ansvar. Det dr ocksa klart definierat vad som dr
personliga hjilpmedel som landstingen ska ansvara fér och vad som ér utrustning och pedagogis-
ka hjdlpmedel, ddr ansvaret dr skol- eller utbildningsgivarens.

Nir det giller de ekonomiska konsekvenserna av férslaget menar utredningen att forslaget
inte innebir nagra nya direkta skyldigheter f6r huvudmannen. Det frimsta syftet dr att uppna en
klarare férdelning som medfér mindre omfattande diskussioner mellan huvudméinnen, att hand-
liggningstiderna blir kortare och att tillgingliga ckonomiska resurser utnyttjas effektivt. Forslaget
kan ddrfér paverka férdelningen av ansvaret mellan sjukvardshuvudman och skolhuvudman.

De storsta ekonomiska effekterna f6r huvudminnen inom bada omradena uppstir om man i
6kande utstrickning erbjuder hjdlpmedel till eftersatta grupper som personer med lis- och skriv-
svarigheter/dyslexi och DAMP/ADHD. Det it en grupp av funktionshindrade som hittills haft
stora svarigheter att fa tillging till hjilpmedel och utredningen trycker pa att var och en som
vinder sig till hdlso- och sjukvarden snarast ska ges en bedémning av sitt hjdlpmedelsbehov. Det
ir inte acceptabelt att personer med vissa diagnoser undantas frin en bedémning av sina behov.
Forvaltningen vill ddrfér understryka sjukvardshuvudminnens ansvar att leva upp till inneb6rden
i det forslag utredning lagt nir det giller den enskildes ritt till en bedémning av sitt hjilpmedels-
behov.

Hjdlpmedel i arbetslivet

Sedan 1991 dr det arbetsgivarna, forsikringskassorna och Arbetsmarknadsverket som ansvarar
for att en arbetssékande eller anstilld far tillgang till de arbetshjilpmedel han eller hon behédver.
Detta delade ansvar ir, enligt utredaren, dndamalsenligt och bor behéllas. De brister som finns i
organisationen kan undanréjas, bl a genom bittre handliggning och samordning samt hogre



kompetens. Det faktaunderlag som utredningen bygger sitt forslag pa, bl a statistik frin AMS och

RFV, brukarintervjuer, genomging av akter hos AMS och forsikringskassorna och intervjuer

med handliggare, stéder utredningens férslag och férvaltningen har ingen annan uppfattning dn

utredaren.

Dirutover foreslar utredningen att Hjdlpmedelsinstitutet ska fi ett utdkat ansvar. Utredning-
en for fram tre forslag som leder till att Hjdlpmedelsinstitutet far ett uttalat ansvar for arbets-
hjilpmedel:

- Hjilpmedelsinstitutet tillférs ett arligt anslag pd fem miljoner kronor for att tillsammans med
RFV och Arbetsmarknadsverket genomféra utvecklingsinsatser inom omradet arbetshjilp-
medel.

- Hjilpmedelsinstitutet tillfors ett arligt anslag pa tva miljoner kronor f6r att tillsammans med
RFV och Arbetsmarknadsverket genomféra insatser f6r kompetensutveckling inom omradet
arbetshjilpmedel.

- Hjilpmedelsinstitutet tillf6rs ett arligt anslag pa 800 000 kronor f6r insatser for rad och in-
formation i samband med att forsikringskassor och arbetsférmedlingar medverkar vid inkép
av arbetshjilpmedel.

Precis som utredningen siger, har Hjdlpmedelsinstitutet en ling erfarenhet av att initiera och
att delta i olika utvecklingsinsatser. Forvaltningen vill ddrfér understryka utredningens kloka
forslag att ta tillvara Handikappinstitutets kompetens. Dessutom far Hjdlpmedelsinstitutet kost-
nadstickning for utvecklingsinsatserna.

En friga som utredningen uppmirksammats pi rér mojligheten att erhalla hjilpmedel for
dem som deltar i daglig verksamhet. Det giller inte hjilpmedel som anvinds gemensamt vid de
dagliga verksamheterna. I de fallen tillhandahalls oftast hjilpmedlen av kommunen. Diremot kan
problem uppstd for den deltagare som har sin dagliga verksamhet forlagd till en vanlig arbets-
plats. For vissa av dessa personer kan verksamheten vara ett forsta steg in pa den reguljira ar-
betsmarknaden och det dr da olyckligt om hinder finns genom svarigheter att erhalla hjdlpmedel.
Utredningens uppdrag har inte omfattat hjdlpmedel i daglig verksamhet men man menar att
méjligheten att erhalla hjdlpmedel i sidan verksamhet behéver ses 6ver. Forvaltningen vill under-
stryka utredningens uppfattning och ser fram emot en sidan Gversyn.

Hiéilpmedel till brukare eller assistent

Det dr bra att utredningen ldgger forslag till atgirder pa den grinsdragningsproblematik som
uppstar vid beddmning av vad som dr arbetshjilpmedel f6r personliga assistenter och vad som ar
brukarens personliga hjilpmedel. De tvister och linga handldggningstider som detta kan leda till
ir enbart negativt for den enskilde brukaren. Det kan i virsta fall leda till att en enskild brukare
inte fér tillgang till de hjdlpmedel han eller hon behéver.

Utredningens foreslar att ett fortydligande gors i HSL som innebdr att ”landstinget ansvarar
for personliga hjilpmedel i det dagliga livet. Det omfattar de hjilpmedel som krivs for att den
enskilde sjilv eller med hjilp av ndgon annan skall kunna tillgodose sin grundliggande personliga
behov.” Forvaltningen har ingen invindning mot utredningens f6rslag men vill 4ndd framféra en
oro for att forslagstexten kan leda till tolkningsproblem huvudmin emellan. T ex kan ett kirvt
ekonomiskt ldge leda till diskussioner om vad t ex ”grundliggande personliga behov” ir. Forvalt-
ningen menar att det finns skal att ytterligare se 6ver forslagets ordalydelse.

Kommunstyrelsens handikapprad beslutade den 24 november 2004 f6ljande.

Handikappradet finner det anmirkningsvirt att forskrivningsritten inte tas upp 1 betin-
kandet. Genom att Overlita forskrivningsritten av hjilpmedel till kommunen har det
blivit mycket svarare f6r brukarna att ens fa sitt behov prévat. I Stockholm kan det leda
till veckoldnga kder for att fd telefonkontakt med en arbetsterapeut med forskrivnings-
ritt och sedan flera mdnaders vintan pd att fa sitt behov provat. Inskrinkningar i for-
skrivningsritten tycks vara ett medel att minska kostnaderna f6r hjilpmedel.



Handikappradet stillde sig bakom synpunkterna fran ledamoten Ingrid Dalén (FUB),
enligt f6ljande.

Utredningen visar pa de stora olikheterna nir det giller mdjligheterna f6r minniskor med
funktionshinder att fi de hjidlpmedel de behéver. Den enskildes kostnader skiljer sig avsevirt dt
beroende pa vem som ir huvudman f6r hjilpmedelsférsérjningen. Vad som 6verhuvudtaget dr
mojligt att i beror pa vad huvudmannen har tagit upp p4 sin hjidlpmedelsférteckning. Detta dr
givetvis oacceptabelt. Det star i strid med den handikappolitiska malsittningen om allas lika ritt
och att ingen ska ha extra kostnader pa grund av sitt funktionshinder.

Utredningen féreslar att den enskilde endast ska betala f6r besék 1 samband med forskriv-
ning, utprovning och anpassning av eller trining pa hjdlpmedel. Dessa avgifter ska inga i hog-
kostnadsskyddet, som foreslas hojt fran 900 kr till 1 000 kr. Forslaget 16ser en del av problemen
men lingt ifran alla.

Jag anser att den som pd grund av ett funktionshinder behéver ett visst hjilpmedel ska ha
en ovillkorlig ritt att fi det kostnadsfritt och oberoende av om det finns upptaget pa huvud-
mannens hjilpmedelsforteckning eller inte. Det borde finnas en enda hjilpmedels-férteckning
for hela landet, framtagen av ett organ med kunskap inom omradet och med ansvar for hjilp-
medelsutveckling. Hjdlpmedelsinstitutet dr det sjdlvklara organet i sammanhanget.

Ett beslut med anledning av ansékan om hjilpmedel maste den enskilde kunna 6verklaga,
om han inte ir n6jd.

Utredningen behandlar frigan om hjilpmedel i utbildningen och hur grinsen ska dras mel-
lan vad som ir att anse som pedagogiska hjilpmedel och vad som dr personliga hjilpmedel.
Frigan sigs vara i varierande grad aktuell inom olika skolformer. Sirskolan nimns inte i sam-
manhanget men vil specialskolan. Jag anser det nédvindigt att uppmirksamma situationen
ocksa for sirskolans elever nir utredningens forslag bearbetas vidare infor ett forslag till riksda-
gen.

Grinsdragningen mellan bostadsanpassning och hjilpmedel har utredningen 6verhuvud-
taget inte berdrt. Den dr i vissa delar oklar och miéste uppmirksammas i den fortsatta proces-
sen.

Jag vill understryka vikten av att alla yrkesgrupper som finns i funktionshindrade manni-
skors nidtverk far kunskap om vad det finns f6r hjilpmedel och hur man séker dem. Det
handlar alltsd om langt fler yrkesgrupper 4n de som har férskrivningsritt. Manga som behdver
sddana kinner inte till méjligheterna och har dessutom svirt att skaffa sig kunskapen och orkar
inte med ett ans6kningsforfarande pd egen hand.

Avslutningsvis vill jag instimma i papekandet att tillgang till hjilpmedel f6r dem som har
nytta av sidana ger samhaillsekonomiska vinster. Tyvirr dr dock den instans som har kostnaderna
och den som gor vinsterna sillan densamma vilket riskerar att leda till suboptimeringar.

Handikappradet stéller sig bakom synpunkterna.
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Bilaga 1
RESERVATIONER M.M.
Socialtjdnstnimnden

Reservationen av ledaméterna Peter Lundén Welden m.fl. (m), ledaméterna Ann-Katrin
Aslund m.fl. (fp) samt ledamoten Désirée Pethrus Engstrom (kd) 4r av foljande lydelse.

Socialtjanstnimnden bifaller i huvudsak férvaltningens forslag till beslut.
Dirut6ver anférs foljande.

Vi vill understryka funktionshindrade barn och ungdomars rittighet till bra hjilpmedel och god
tillginglighet i skolan.

Elever med funktionshinder ska ha ritt till bra hjilpmedel i skolan. Det kan till exempel
handla om inlista lirobocker till synskadade eller dyslektiker eller om datorer f6r personer med
olika slag av funktionshinder. Elever som behéver personlig assistans ska vara garanterade detta i
forskola/skola, for att eleven ska kinna trygghet och kunna dgna sin kraft at skolarbetet.

Elever med funktionsnedsittning ska sa langt som det dr méjligt fa valfrihet i skolan. Skollo-
kalerna ska anpassas efter barnens behov och hinder fér framkomlighet maste avldgsnas. De
ckonomiska hinder som idag finns f6r friskolor att ta sig an elever med funktionshinder maste si
lingt det 4r mojligt avldgsnas.

11



Bilaga 2
Sammanfattning

Uppdraget

Uppdraget f6r LSS- och hjidlpmedelsutredningen ér att analysera vissa fragor pa hjilpmedelsom-

radet och limna forslag till atgirder. Utredningens uppdrag omfattar foljande fem delar av

hjilpmedelsomridet:

e avgiftssystemet f6r hjdlpmedel

e de forindrade forutsittningarna pa hjilpmedelsomradet genom utvecklingen inom informa-
tions- och kommunikationsteknik och digital teknik

e hjilpmedelsforsorjningen inom utbildningsvisendet

e systemet f6r arbetshjdlpmedel samt

e orinsdragningen mellan individuella hjdlpmedel och arbetshjilpmedel

e f6r personliga assistenter.

Utgdngspunkter

En utgangspunkt fér utredningen dr mélen i den nationella handlingsplanen f6r handikappoliti-
ken (prop. 1999/2000:79) och de nationella méilen for aldrepolitiken (prop 1997/98:113). De
handikappolitiska mél som dr centrala i ett hjdlpmedelssammanhang 4r i synnerhet jamlikhet i
levnadsvillkor och full delaktighet. Malen f6r ildrepolitiken dr bland annat att dldre skall kunna
aldras i trygghet och med bibehallet oberoende samt kunna leva ett aktivt liv och ha inflytande i
sambhillet och 6ver sin vardag. For att malen skall kunna nés krivs att samhillet ar tillgingligt for
alla. Det giller savil den fysiska miljén som information och service. Det ricker dock inte alltid
med generella anpassningsitgirder utan det behévs kompletterande insatser i form av sirskild
service och individuella hjilpmedel.

Bakgrund - brukare, hjilpmedelsverksamhet

Drygt en miljon personer i Sveriges befolkning beriknas ha ett eller flera bestiende funktions-
hinder. Cirka tio procent av befolkningen beriknas anvinda hjilpmedel, manga brukare ér éldre.
Olika funktionshinder som till exempel synnedsittning, horselskada eller dévhet, rérelsehinder
eller kognitiva funktionshinder kan medféra inskrinkningar i den enskildes méjligheter till akti-
vitet och delaktighet. En tillginglig milj6 och dndamailsenliga hjdlpmedel ger personer med funk-
tionshinder mojligheter att fi 6kad livskvalitet i det dagliga livet och forutsittningarna for delak-
tighet i utbildning, arbete och fritid forbittras. Personer med funktionshinder fir oftast sina
hjilpmedel genom hilso- och sjukvirden eller som hjilpmedel i arbetslivet. Hjdlpmedel tillhan-
dahills i stor omfattning av landsting och kommuner enligt hilso- och sjukvirdslagen, HSL.
Ansvaret enligt HSL. omfattar hjdlpmedel f6r den dagliga livsféringen, f6r vard och behandling
samt personliga hjilpmedel f6r skola och utbildning. Arbetshjilpmedel f6r personer med nedsatt
arbetsférmaga dr ett ansvar for forsikringskassorna och arbetsférmedlingarna.

Hjilpmedel efter behov

I sina olika uppdrag har utredningen att ta stillning till frigor som har sin grund i hur sjukvérds-
huvudminnen bedémer en brukares behov av personliga hjilpmedel. Det giller exempelvis fra-
gor som varfoér grupper med vissa funktionshinder har svirt att fa hjilpmedel, varfor vissa typer
av hjilpmedel inte férskrivs och om en brukare vid studier utanfér hemorten har méjlighet att fa
flera exemplar av ett personligt hjdlpmedel. Det dr orimligt att den som behéver ett hjilpmedel
inte tillhandahalls det enbart pa grund av bristande resurser. Ett sddant tillvigagingssitt kan leda
till att det blir tidpunkten foér nir ett behov aktualiseras som avgdr vem som fér ett hjilpmedel
och inte en bedémning av vem som har det storsta behovet. I en situation med bristande resurser
maste den som vid en behovsbedémning bedéms ha storst behov prioriteras. Kan ett behov inte
genast tillgodoses pa grund av resursbrist bor en person efter behovsbedémning ha méjlighet att
senare fd ett hjilpmedel och inte helt nekas detta.
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Oavsett hur behov av personliga hjdlpmedel aktualiseras maste patienten eller brukaren ha
ritt att fa sitt behov av hjilpmedel bedémt utifrdn sina egna férutsittningar. En behovsbedém-
ning kan inte vdgras ndgon med hinvisning till typ av funktionshinder, diagnos eller vilket hjilp-
medel som kan vara aktuellt. Utredningen foreslar dirfor att vatje patient eller brukare som vin-
der sig till hilso- och sjukvarden for att fi ett personligt hjilpmedel skall, om det inte dr uppen-
bart obehévligt, snarast ges en bedémning av sitt hjdlpmedelsbehov.

Avgifter for hjilpmedel

I handlingsplanen f6r handikappolitiken konstateras att en person med funktionshinder dr en
medborgare med rittigheter och skyldigheter. En av férutsittningarna for att personen skall
kunna utéva sina rittigheter och uppfylla sina skyldigheter kan vara tillging till limpliga hjdlpme-
del. Férutom de positiva effekterna f6r personen i friga och det f6r samhillet virdefulla i att alla
medborgare kan delta i samhillslivet pa sé lika villkor som méjligt kan hjilpmedel innebira sam-
hillsekonomiska besparingar. Detta genom att kostnader f6r vird, stéd och medicin kan minska
genom hjilpmedelsanvindning.

Personer med funktionshinder 16per dven vid normala inkomstférhallanden risk att sakna
kontantmarginal och ha svart att klara 16pande utgifter. Det kan medféra svarigheter att betala
héga hjilpmedelsavgifter. Personer i vissa delar av landet kan behéva betala cirka 7 000 kronor
for hérapparater till bada 6ronen, vissa kan fi betala éver 1 000 kronor om dret for att ha en
elrullstol och vissa far betala 2 400 kronor per dr i tvd dr for en dator medan hjilpmedlen erbjuds
andra till lig eller ingen avgift. Dessa omstindigheter med olika villkor och héga kostnader fér
vissa personer beroende pa var de bor, vilket hjilpmedel de behéver eller vilket funktionshinder
de har motiverar en generell reglering av de avgifter som inom hilso- och sjukvarden fir tas ut i
samband med att hjilpmedel tillhandahélls. Risken 4r annars att milet om en hilso- och sjukvard
pé lika villkor undergrivs och att en del av de personer som har funktionshinder 6ver huvudtaget
inte har ekonomisk mdijlighet att fa de hjilpmedel de behdver. Avgérande f6r brukarnas méjlig-
het att fa hjilpmedel skall vara deras behov och inte deras personliga ekonomiska férutsittningar.
Nigot annat skulle strida mot maélen f6r den nationella handikappolitiken och mot FN:s stan-
dardregler som den nationella handlingsplanen bygger pa.

I sjukvardshuvudminnens ansvar for att erbjuda hjilpmedel ligger dels att tillhandahilla och
finansiera hjilpmedel dels att prova ut — eller anpassa — hjilpmedel. Eftersom tillhandahallande
av hjdlpmedel 4r mer dn endast Gverlimnandet av en produkt talar mycket for att avgifter bor tas
ut som vérdavgift som betalas vid besok pa samma sitt som vid 6vrig vird och behandling inom
hilso- och sjukvirden. Det innebir att avgiften blir densamma f6r dem som behover hjilpmedel
oberoende av vilket hjilpmedel de behéver.

Enligt utredningens forslag skall landsting eller kommun inte fi ta ut avgift for att tillhanda-
hilla hjédlpmedel annat dn som avgift vid besék i samband med forskrivning, utprovning och
anpassning av eller trining pa hjidlpmedel.

Aven om sjukvirdshuvudminnens mojligheter att ta ut avgifter for hjilpmedel begrinsas till
besoksavgifter kan den som behéver géra méinga besk for utprovning, eller trining drabbas av
héga kostnader. En besoksavgift behdver i sig inte vara ldg. Det finns dirfor anledning att dis-
kutera om dessa avgifter bor inga i ndgon form av hégkostnadsskydd. Nackdelarna med ett hog-
kostnadsskydd som omfattar endast hjilpmedelsavgifter i savil kommuner som landsting 4r dock
sd omfattande att ett sidant system inte bor inf6ras f6r nirvarande. Utredningen fOreslar istillet
att endast de avgifter som betalas till landsting vid besok i samband med forsktivning, utprov-
ning, anpassning av eller trining i att anvinda hjilpmedel skall omfattas av bestimmelsen i 26 §
HSL; det sd kallade hégkostnadsskyddet f6r 6ppenvérd. Finansiering av forslaget foreslas ske
genom att hégkostnadsskyddet héjs fran 900 till 1 000 kronor.

De avgifter som betalas till kommun vid besék i samband med f&rskrivning, utprovning,
anpassning av eller trining i att anvinda hjilpmedel skall inte omfattas av nagot hogkostnads-
skydd eller annan begrinsning. Avgifter i kommunerna dr f6r ndrvarande liga och det saknas
anledning att anta att forslaget skulle medféra hégre kommunala avgifter f6r hjalpmedel.
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Hjilpmedel f6r brukare eller assistent
Det finns ett grinsdragningsproblem mellan vad som dr arbetshjidlpmedel f6r personliga assi-
stenter som arbetsgivaren skall tillhandahalla och vad sjukvardshuvudmannen skall tillhandahalla
som brukarens personliga hjidlpmedel. Det leder inte sillan till linga handliggningstider och i
vissa fall till att den som uppbir ersittning enligt lagen om assistansersittning, LASS, inte far
tillgang till de personliga hjilpmedel han eller hon behdver. HSL behéver dirfor fortydligas.
Enligt utredningens férslag inférs i HSL ett fortydligande om att landstinget ansvarar for
personliga hjilpmedel i det dagliga livet. Det giller hjdlpmedel som krivs for att den enskilde
sjalv eller med hjilp av nagon annan skall kunna tillgodose sina grundliggande personliga behov.

Hjilpmedel i utbildning

Direktiven omfattar pa utbildningsomradet framférallt tvi dominerande fragestillningar. Det
forsta giller vem som skall ha ansvar f6r forsotjningen av personliga hjilpmedel i de utbildnings-
former ddr ingen huvudman har eller anser sig ha ansvaret for att tillhandahélla dessa hjilpmedel.
Frigan dr i varierande grad aktuell for elever med funktionshinder i f6rskola och forskoleklass,
folkhogskola, specialskolan, kvalificerad yrkesutbildning, KY, samt i kompletterande utbildningar
som berittigar till studiestdd eller statsbidrag. Den andra fragestillningen dr var grinsen gar mel-
lan sjukvardshuvudmannens ansvar for att tillhandahalla personliga hjilpmedel och skol- eller
utbildningshuvudmannens ansvar for att tillhandahalla pedagogiska hjidlpmedel eller utrustning
(grundutrustning).

Ur brukarnas det vill sdga barns, elevers, studerandes eller kursdeltagares synpunkt 4r det
uppenbatt att man bor vara berittigad till att fa de personliga hjilpmedel man behéver i en un-
dervisningssituation oberoende av vilken utbildningsform man viljer eller har mojlighet att bli
antagen till. Det bor vara tydligt vart man skall vinda sig for att fd de personliga hjilpmedel man
behéver. Otydligheter kan leda till diskussioner om huruvida ett hjilpmedel bor tillhandahillas.
Det innebir en risk for att det tar tid att fa ett hjilpmedel och leder i virsta fall till att man inte
far det hjilpmedel som man behover. 1 skol- och utbildningssammanhang bér en huvudman vara
ansvarig for att tillhandahélla personliga hjilpmedel f6r personer med funktionshinder. I de flesta
utbildningsformer tillhandahéller redan i dag sjukvirdshuvudminnen personliga hjidlpmedel till
personer med funktionshinder. Det framstar didrfér som limpligast att sld fast att detta ansvar
omfattar dven personer i Ovriga offentligt finansierade utbildningsformer och utbildningar som
berittigar till studiestdd. Ansvaret innebir inte ndgon inskrinkning i det ansvar ndgon annan kan
ha enligt lag eller férordning. Sjukvardshuvudmannens ansvar for att erbjuda personliga hjilpme-
del omfattar inte utrustning och pedagogiska hjilpmedel. Produkter som behévs for att tillgodose
behov hos fler dn en enskild studerande och som inte kriver nagon omfattande individuell an-
passning dr att betrakta som utrustning. Pedagogiska hjilpmedel som ér skol- eller utbildningshu-
vudmannens ansvar respektive personliga hjilpmedel som dr sjukvirdshuvudmannens ansvar
utmirks i ungdomsskolan (skolformer till och med gymnasieskolan) av f6ljande.

Pedagogiska hjilpmedel utmairks av
e att de 4r i huvudsak kunskapsbirande, eller
e att de kan anvindas av flera elever, eller
e att de inte behéver omfattande individuell anpassning, eller
e att de utan stora svirigheter kan anpassas till andra brukare

Personliga hjilpmedel utmirks av
e att de dr i huvudsak kompenserande, och
e att de 4r utprovade och sirskilt anpassade till brukaren, eller att de inte utan omfattande at-

girder kan anvindas av nigon annan, eller
e att de inte kan eller kommer att kunna anvindas av ndgon annan

Forutsittningarna for att avgrinsa sjukvirdshuvudmannens ansvar for personliga hjilpmedel
till personer med funktionshinder i utbildningsformer som vinder sig till vuxna skiljer sig frin
dem som giller ungdomsskolan. Nir ett ansvar inte dr sjukvirdshuvudmannens kan det innebira
att den enskilde sjilv behover képa ett hjdlpmedel. Dé saknas anledning att ta hinsyn till om ett
hjilpmedel kan anvindas av flera. Dirfér bor sjukvardshuvudmannens ansvar fér personliga
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hjilpmedel i undervisning omfatta hjilpmedel som ger kompensation fér funktionshinder. For
hjilpmedel som kan vara bide kompenserande och kunskapsbirande ansvarar sjukvirdshuvud-
mannen fér de hjilpmedel som huvudsakligen har en kompensatorisk funktion f6r den enskilde.

Hjilpmedel i arbetslivet

Utredningen skall enligt direktiven se 6ver det nuvarande systemet for arbetshjilpmedel nir det
giller ansvarsférdelning och samordning mellan berérda huvudmin. Vidare skall utredningen
kartligga upphandling och dgarforhillanden for arbetshjilpmedel. Utgangspunkten f6r 6versynen
ir att underlitta mojligheterna f6r personer med funktionshinder att komma in och stanna kvar
pa arbetsmarknaden. Det dr arbetsgivarna, Arbetsmarknadsverket och férsikringskassorna som
ansvarar for att en arbetssékande eller anstilld far de arbetshjilpmedel han eller hon behéver.
Arbetsgivarnas ansvar regleras i arbetsmiljolagen, dir det stadgas att arbetsmiljon skall anpassas
till manniskors skilda férutsittningar. Lagen om férbud mot diskriminering i arbetslivet av per-
soner med funktionshinder stiller ocksa krav pa att arbetsgivaren skall kunna gbra vissa anpass-
ningar av arbetsplatsen.

Arbetsmarknadsverkets ansvar for stéd till hjilpmedel pd arbetsplatsen regleras i férordning-
en om sirskilda insatser f6r personer med arbetshandikapp. Ansvaret giller fér de tolv forsta
manaderna en person dr anstilld hos arbetsgivaren. Det finns en hogsta grins for stodet pa 50
000 kronor, som kan fa 6verskridas om det giller datoriserade hjilpmedel eller vid synnerliga
skal.

Den som fir ett bidrag for ett hjidlpmedel pa arbetsplatsen dr ocksd dgare till hjilpmedlet.
Bidrag kan betalas ut till bide anstilld och arbetsgivare.

Forsikringskassan ansvarar f6r bidrag till arbetshjdlpmedel f6r dem som varit anstéllda i mer
in tolv ménader. Bidraget fran forsdkringskassan kan bide betalas ut till den enskilde och arbets-
givaren.

For bidrag till arbetsgivaren giller sirskilda begrinsningsregler. Varje handliggare av drenden
om bidrag till arbetshjilpmedel har ofta fa drenden; det dr dirfor svart att upparbeta kompetens
och rutiner i arbetet. Via en enkit till férsikringskassor och genom intervjuer med handliggare
vid arbetsférmedlingar och forsikringskassor framkommer att de ocksd saknar tillfredsstillande
mojligheter att fa del av kompetensutveckling. Aven brister i regelverk och organisation skapar
hinder f6r en effektiv anvindning av resurserna. Det finns dirfér behov av samordning mellan
arbetsférmedlingar och forsidkringskassor for informationsutbyte, kompetensutveckling och
utveckling av arbetshjilpmedel.

Utredningens forslag innebir att den nuvarande organisationen for arbetshjidlpmedel inte
forindras. Diremot skall arbetsférmedlingen 6verta hela ansvaret for arbetshjilpmedel f6r dem
som dr anstillda med stdd av 16nebidrag eller i skyddat arbete hos en offentlig arbetsgivare, OSA.
AMS och RFV/Forsikringskassan miste forstirka sina insatser nir det giller arbetshjalpmedel.
Det handlar bland annat om att utforma kvalitetskriterier f6r verksamheten och att erbjuda
handliggarna méjligheter att utveckla sin kompetens.

Hjilpmedelsinstitutet foéreslds fa ett sirskilt anslag for att tillsammans med AMS och
REFV/forsikringskassan genomfora utvecklingsinsatser inom omréidet arbetshjilpmedel, medver-
ka i kompetensutveckling av personalen och kunna ge rad och information vid inkép av arbets-
hjilpmedel.

De regler som begrinsar bidragsbeloppen f6r anstillda och arbetsgivare foreslas tas bort.

Nya férutsittningar genom I'T-utvecklingen
Utredningens uppgift 4dr att analysera de nya foérutsittningarna pd hjilpmedelsomridet genom
utvecklingen av informations- och kommunikationsteknik och digital teknik. Syftet dr bland
annat att behoven av hjilpmedel fér de grupper av funktionshindrade som av olika skil inte har
kunnat tillgodogéra sig de nya rénen inom den tekniska utvecklingen skall kunna tillgodoses pa
ett bittre sitt. Utredningen ska ocksa beakta malen i handlingsplanen fér eEurope — mal som
innebdr att ingen ska stillas utanfér informationssamhallet.

Uppdraget om informations- och kommunikationsteknik och digital teknik i direktiven tolkas
av utredningen att gilla tillimpningar av teknik f6r stdd av kommunikation mellan minniskor
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och teknik for stéd av férmedling av information till och fran minniskor. Darutéver inbegrips
dven teknik for stod av minniskans kognitiva funktioner. Utredningens arbete inom IT-omradet
omfattar dven grinssnittet mellan ménniskan och tekniken. Grinssnitten omfattar exempelvis
anordningar fOr att styra och mandvrera datorer. Som hjilpmedel betraktas savil hardvara (ex-
empelvis datorer och tillbeh6r), mjukvara (program) och digitala tjanster. Utvecklingen har med-
f6rt manga nya mojligheter till 6kad funktionalitet f6r den som har ett funktionshinder. Tillgang-
en till datorbaserade hjidlpmedel har bland annat medfért nya méjligheter i vardag, arbete och
utbildning f6r manga personer med funktionshinder. Utredningen har visat att IT-baserade
hjilpmedel tillhandahélls i minga sammanhang och med std av flera olika bestimmelser. Sddana
hjilpmedel tillhandahélls med offentligt stéd fran landstingen, kommunerna och staten. Voly-
merna IT-hjidlpmedel som tillhandahalls som personliga hjilpmedel dr dock dnnu sa linge be-
grinsade och kostnaden f6r Itbaserade hjilpmedel utgér en mycket begrinsad del av sjukvards-
huvudminnens totala kostnader for hjilpmedel. De offentliga utgifterna f6r omradet visar dess-
utom en tendens att sjunka. Regelverken f6r férskrivning av datorbaserade hjilpmedel kan skilja
markant mellan sjukvardshuvudminnen — huruvida brukaren erhéller hjdlpmedel eller ¢j dr bero-
ende av huvudminnens bedémning. Foér att personer med funktionshinder i Sverige i hogre
utstrickning ska kunna dra nytta av teknikens landvinningar aterstir mycket att géra. Utredning-
en ligger forslag inom foljande dtgirdsomraden:

Utvecklat arbete med statistik

Forbittrad tillgang till tekniska mojligheter

Utvecklad kompetens hos personal

Forbittrat stod och information till brukate

Forstirkta forutsittningar for forskning och utveckling

Utvecklad samordning, planering och uppféljning

En kirnfriga i sammanhanget 161 personalens kompetens. Behov finns att utveckla kompetens
om IT-hjilpmedel hos manga olika personalgrupper. Utredningen f&reslar dirfor att en fordju-
pad kartligening, uppfdljning och utvirdering gbrs av kvaliteten i sjukvirdshuvudminnens till-
handahallande av I'T-baserade hjilpmedel f6r information, kommunikation och kognitivt stéd till
personer med funktionshinder. Vidate foreslds att regeringen uppdrar it Arbetsmarknadsverket
och Riksforsikringsverket att uppritta planer f6r kompetensutveckling om IT-hjidlpmedel foér
berérda personalgrupper. Utredningen har funnit att hjdlpmedelsverksamhetens forméga att ta
emot nyheter behéver forstirkas och foreslar dirfér att sjukvardshuvudminnen och ansvariga
myndigheter f6r hjilpmedel inom arbetslivet utformar mottagarorganisationer fér nya rén inom
IT-omridet. Ett antal center fOreslas ocksa fa sdrskilda medel for att i samband med praktisk
verksamhet fi mojligheter att préva nya produkter och tjdnster f6r personer med funktionshin-
der. Kunskapssammanstillningar med erfarenheter av IT-stéd f6r “nya” behovsgrupper ska tas
fram och spridas. IT-utvecklingen har fért med sig virdefulla mojligheter f6r personer med lds-
och skrivsvirigheter men dessa grupper har halkat efter nir det giller tillgingen till hjalpmedel.
Utredningen foreslar dirfor ett flerarigt tillfalligt stimulansbidrag till sjukvirdshuvudminnen och
Talboks- och punktskriftsbiblioteket fér att 6ka mdjligheterna att tillhandahélla hjdlpmedel for
personer med lishandikapp.

For att minska den digitala klyftan féreslds att mojligheten infors att fa bidrag till inkép av
subventionerade datorer till personer i dldern 19129 dr som uppbir aktivitetsersittning eller
sjukersittning pa heltid.

Mbojligheterna bor tas tillvara att erbjuda édldre personer ett aktivt liv med bibehillen trygghet.
Ett sdrskilt program med stimulansmedel f6r kompetensutveckling av vird- och omsorgsperso-
nal nir det giller IT-stéd till dldre med funktionshinder foreslas darfér. Att IT-hjalpmedel till-
handahills 1 minga sammanhang dr en naturlig f6ljd av utvecklingen och en konsekvens av att
miénga tar ett gemensamt ansvar for handikappolitiken. Samtidigt innebdr det gemensamma an-
svaret en risk fOr splittring. For att garantera brukaren ett kompetent stéd nir det giller behovet
av avancerade IT-16sningar och samtidigt undvika splittring av resurser foreslas att regionala
specialistenheter bildas. De regionala enheterna bor utvecklas ur befintliga resurscenter. Syftet dr
att de regionala centren skall kunna erbjuda kvalificerat st6d till de manga olika huvudmin som
har ett ansvar att tillgodose brukarnas behov av Itbaserade hjilpmedel. Brukaren ska kunna fi sitt
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behov av avancerade I'T-hjdlpmedel bedomt vid en enda instans. Bildandet av de regionala en-
heterna foreslds féregis av en organisationsutredning,.

For att 6ka samordningen och astadkomma ett effektivt utnyttjande av befintlig resurser
foreslds ocksa att Hjilpmedelsinstitutets uppgifter vad avser IT-baserade hjilpmedel breddas till
att utdver hilso- och sjukvirdssektorn dven gilla utbildningsomradet, arbetslivet, kultursektorn
och transportsektorn. Utredningen har funnit att férutsittningarna for fortsatt forsknings- och
utvecklingsarbete inom omradet behover stirkas. Mojligheterna att erhilla finansiering f6r handi-
kappforskning inom I'T-omradet fir anses vara otillfredsstillande. Forskartjinster f6r yngre fors-
kare foreslds inrittas. Arbetet med att f6lja och rapportera om utvecklingen behover ocksé fort-
satt genomforas och forstirkas. Utredningen foéreslar att regeringen uppdrar at Hjilpmedelsin-
stitutet att regelbundet rapportera frin utvecklingen inom omréidet IT fér personer med funk-
tionshinder. Vinnova foreslas fi uppdrag att redovisa de insatser om IT f6r personer med funk-
tionshinder som genomférs vid myndigheten.

Utredningens 6vriga forslag inom IT-omridet rér bland annat frigor om utveckling och
samordning av arbetet med statistik som beskriver tillgdngen till och anvindningen av IT bland
personer med funktionshinder. Former f6r férdjupad samverkan med niringslivet liksom ut-
vecklade moijligheter till samarbete och anvindarmedverkan vid utveckling av IT-hjidlpmedel
foreslds ocksa. For att stodja bland annat ildre personer med funktionshinder nir det giller elek-
troniska hjilpmedel i hemmet féreslds en forséksverksamhet med utbildning fér en ny yrkes-
grupp, elektronikinstruktérer. FOr att fortsatta insatser inom omradet ska kunna planeras foreslar
utredningen en férdjupad analys av brukarnas behov av support. Utredningen féreslar slutligen
en satsning pd att utveckla brukarnas kompetens om IT och att pagiende arbete med utveckling
av tillgdngliga och anvindbara system f6r information om hjilpmedel som vinder sig till brukare
ska intensifieras och paskyndas.
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