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LaSSe Brukarstodcenter

LaSSe Brukarstodcenter startade 1994 och har tack vare olika typer av avtal med
Véstra Gotalandsregionen kunnat erbjuda personer med funktionsnedsattning och
deras narstdende boende inom Vastra Gotalandsregionen kostnadsfri radgivning.
Centret erbjuder ocksa sina besokare informations- och kursverksamhet.

Verksamhetens malsattning ar att vara en aktor for alla som soker kunskap,
information och/eller rdd om livsvillkor och samhallsinsatser for personer med
funktionsnedsattning.

LaSSe Brukarstddcenter traffar besokare med livsldnga funktionsnedsattningar
som i olika grad kommer att behdva samhallets stdd hela livet. Verksamheten fyller
en viktig roll for bes6karna som upplever att kontakterna med myndigheter ar
komplicerade och kravande.

[ den rddgivande verksamheten finns LaSSe
Brukarstédcenter med som stdd, erbjuder
praktisk hjdlp i samband med ansdkningar och

@,
rattsliga processer och i méten med myndig- \\\\\ \
heter och/eller vard- och omsorgsgivare. En i i \\\
viktig grundprincip ar att bistd med hjalp till / ‘ 4

sjalvhjalp, dvs. att stotta besdkaren utifran

individens behov och kapacitet for att 6ka hens Foto: Fyra hander som greppar varandra
sjalvbestimmande, inflytande och resurser samt

stodja hen till att na en battre livssituation.

-

Verksamheten lagger ocksa stor vikt vid att samarbeta med andra aktorer for att
gora livet lattare och mer hanterbart for personer med funktionsnedsattning.

Inledning & syfte

Forra aret skrev LaSSe Brukarstodcenter sin forsta erfarenhetsrapport. Den
innefattade siffror och beskrivningar av 2017 ars radgivningsarbete samt nagra
identifierade problemomraden som vara besokare har i forhallande till de insatser
som samhallet tillhandahaller for personer med funktionsnedsattning. Under vart
arbete urskiljs olika typer av svarigheter, dels med insatserna som sadana, dels
med mojligheterna for att fa tillgang till dem.

Syftet med forra arets rapport, liksom foreliggande, ar att beratta och askadliggora
centrets arbete for en bredare publik. Tanken ar att kunna presentera detta
material och fora en diskussion kring innehdllet med t ex olika funktionshinder-
organisationer, beslutsfattare och professioner inom omradet. I fokus ar den



individuella radgivningen. LaSSe Brukarstodcenters ovriga arbete berors darfor
inte i denna rapport.

LaSSe Brukarstodcenter kontaktas arligen av cirka 300 personer. De tendenser
som uppmarksammas ar inte statistiskt overforbar pd en stérre population.
Ddremot ser vi att manga besdkare moter samma problematik varfor den ar viktig
att uppmarksamma. Det handlar om att belysa viktiga och stora problemomraden
for den malgrupp LaSSe Brukarstodcenter verkar, i forhoppning om att det kan
utgora underlag for forbattringsatgarder.

Vart att ndmna i detta sammanhang ar naturligtvis att det finns insatser, darenden
och kontakter med myndigheter som fungerar mycket val eller tillfredsstillande,
dvs. som det bor vara. Extraordindra insatser fran handlaggare eller andra
professioner runt den enskilda brukar LaSSe Brukarstodcenters radgivare
uppmadrksamma direkt i dialogen med dem. Denna rapports syfte ar att belysa de
trender radgivarna marker som ar problematiska och behover fordndras for att
gagna centrets malgrupp.

[ rapporten beskrivs fem trender eller teman, vart och ett presenterat i ett stérre
sammanhang och utifran aktuellt lagrum. Exempel hamtas fran LaSSe
Brukarstodcenters verksamhet, vars besokare bor i olika kommuner, bade i och
utanfor Goteborg. Samtliga besokare ar avidentifierade och har fingerade namn.
Rapporten lyfter ocksa vilka konsekvenser uppmarksammade brister medfor for
de personer vi moter.

Foto: Fyra farglagda pilar efter varandra

Forra arets teman och tendenser

2017 lyftes sex teman eller problemomraden fram. Det forsta gillde problem med
myndighetsutévande och bemétande dar vi i samband med besokares kontakter
med myndigheter ofta upplevde att moten var empatilésa och ifragasattande och
att besluten var daligt motiverade. Dessvarre har inte 2018 ars arbete inneburit
andra erfarenheter. Snarare ser vi en fortsatt trend i detta tillsammans med att
individer bollas mellan olika myndigheter och ansvarsenheter, vilket foljs upp i
denna rapport, s. 9 ff.

Skarpta eller hdrdare bedomningar och det 6kade behovet av medicinska underlag
var andra tendenser som uppmarksammades i forra arets rapport. Bada dessa
trender finns skal att aterkomma till i ar. Sedan tidigare finns en bred rapportering
om indragningar av insatsen personlig assistans, ndgot vi fordjupar oss i utifran



erfarenheter fran vara besokare. Har ar de skdrpta bedomningarna tydliga, liksom
kraven pa mycket detaljskrivna medicinska underlag, se s 25 ff.

Ett fjarde problemomrade 2017 var rdtten till sjukférsdkringen som diskuterades
utifran det otydliga begreppet arbetsformaga och hur det ska tolkas. Under forra
verksamhetsaret hade vi flera besokare som sokte hjialp med sjukpenning och
sjukersattningsarenden och vi ska i vart l6pande arbete félja dessa drenden
narmare for att se hur Arbetsformedlingen och Forsdkringskassan argumenterar
och vagleder sina klienter vidare.

Vi skrev ocksd om insatsen ledsagarservice som pa senare ar blivit reducerad till
en osdker insats med osdkert syfte for individen. 2018 ars radgivning visade ett
fortsatt stort antal drenden runt denna insats. Som tidigare ar det svart for
synskadade att fa ledsagarservice enligt LSS. Personer som soker insatsen enligt
SoL hanvisas till andra insatser trots att ledsagarservice torde vara en insats som
ar tamligen latt att bevilja.

Sista temat som problematiserades i foregdende rapport var de institutionella
boendena som har svarigheter att forena god omsorg med sjalvbestimmanderéatten
i LSS och anhorigas 6nskan om inflytande i den narstaendes liv. I denna rapport
fortsatter vi med att titta pa insatsernas kvalitet, ndgot vi med de erfarenheter vi
moter har skal att ifragasatta.

2018 ars radgivning i siffror

Under aret vande sig sammanlagt 317 personer till verksamheten for individuell
radgivning.

135 personer fick telefon- och mailradgivning.
De som vander sig till centret som sjilva kan ga vidare med sitt arende med viss
vagledning fran radgivare noteras i statistiken som telefonradgivning.

182 personer kom till centret for radgivning.

De som besoker LaSSe Brukarstodcenter och far ett mer praktiskt stod och/eller
har drenden som kréver fler kontakter med centrets radgivare har en sarstéllning i
verksamheten. [ dessa fall sparas uppgifter pa ett annat satt och darmed finns mer
statistik att tillgd. LaSSe Brukarstddcenters besokare kommer fran hela regionen,
men foretradevis fran Goteborg och de narmast liggande kommunerna.

101 av arets besdkare var kvinnor (55 %), 81 var man (45 %).
19 personer var narstaende till personer med funktionsnedsattning (10 %).



27 personer anvande spraktolk i motet med radgivaren (15 %). Arabiska var den
storsta sprakgruppen.

40 personer var mellan 40 och 50 ar och utgjorde diarmed den mest frekventa
besoksgruppen i dldershinseende.

Arenden i den individuella rédgivningen

De som soker centrets stod har manga olika fragestéllningar.
De drenden radgivarna arbetar med framgar av diagrammet nedan. Ekonomi
[ detta kategoriseras radgivningen efter innehall och bygger pa rad-
givarnas statistik efter samtal med bade besokare till centret och
inkommande telefonsamtal. Fritid

Arenden 5 i topp

Personlig assistans

Boende
Ekonomiska fragor som ror samhallsersattningar - t ex sjukersattning,

vardbidrag, handikappersittning samt fondansékningar for personer Psykosocialt
som har laga inkomster, 1ag i topp (49 %).

Integritetsndra behov och omsorg i hemmet - personlig assistans och hemtjanst,
kom pa andra plats (12 %).

Radgivning om fritid - insatser som mojliggor en aktiv fritid eller bryter isolering, t
ex ledsagning, korttidsvistelse, avldsarservice placerades pa tredje plats (10 %).

Fragor om boende - boendestdd, bostad med sarskild service och bostads-
anpassning, hamnade pa fjarde plats (8 %).

Pa femte plats fanns psykosociala samtal (7 %).

M Integritetsnara
hjdlpbehov
W Psykosocialt

Arendeférdelning 2018

m Ekonomi
M Fritid
2%
2% b m Sysselsattning
M Resor

Boende

Ovrigt

Sjukvard

Diagram 1. Arendeférdelning® 2018. N = 393.

1| statistiken ingdr bade telefon och besoksradgivning. Varje nytt drende for besokare pa centret upptas i
statistiken.



Ekonomiska fragor

Den ekonomiska andelen av drendena hos LaSSe Brukarstddcenter ar den i
sarklass storsta (193 av 393) och har varit sa under ldng tid. En forklaring ar att
centret i stor utstrackning hjalper bestkare att ansoka om medel ur fonder och
stiftelser. En annan att manga av samhaéllets insatser som ar kopplade till
funktionsnedsattning och sjukdom utgdr fran att kompensera individen
ekonomiskt, gdllande t ex forlust av arbetsinkomst, merkostnader eller insatser for
anhorigas arbete. Sdledes kategoriseras t ex en insats som bilstod som ekonomi
trots att den mojliggor resande och skulle kunna kategoriseras som resor.

Under 2018 hjalpte LaSSe Brukarstddcenter 85 personer att soka ur fonder och
stiftelser. Fonder och stiftelser ar den storsta enskilda posten under ekonomiska
fragor. For att vara behorig att soka medel ur fonder eller stiftelser maste man
rdknas som “ekonomiskt behdvande” vilket innebdr att inkomst av tjanst och
narings-verksamhet enligt beslut om slutlig skatt for aret fore det ar da ansokan
gors understiger fyra prisbasbelopp. Detta motsvarar for ar 2018 182 000 kr (4 x
45 500 kr). Att knappt hélften av de ekonomiska arendena utgors av
fondansokningar visar ocksa pa den laga ekonomiska statusen hos verksamhetens
malgrupp.

43 personer fick stod med ansokan eller dverklagan inom sjukférsdkringen, som
trader in vid arbetsoférmaga. For LaSSe Brukarstodcenters besdkare handlar det i
forsta hand om sjukersattning enligt Socialforsakringsbalken kap. 33 men ocksa
sjukpenning (SFB 27 kap. ff.) eller aktivitetsersattning (SFB kap. 33).

Andra ekonomiska drenden rorde handikappersattning forsorjningsstéd, bilstod,
hemvardsbidrag och vardbidrag.

Integritetsnédra behov och hjélp i hemmet

Personer med funktionsnedsattning som ar i behov av hjdlp med integritets-
kravande moment tillgodoses i forsta hand med st6d av personlig assistans enligt
socialforsakringsbalken (SFB) 51 kap. eller lagen och stéd och service till vissa
funktionshindrade (LSS) 9 § 2. For personer som inte uppfyller kraven for
personkretsen tillgodoses dessa behov genom hemtjanst enligt socialtjanstlagen
(SoL) 4 kap. 18.

Under forra aret bistod LaSSe Brukarstddcenter 28 personer i frdgor om personlig
assistans, med allt fran ansokan till dverklagan av beslut samt fragor kring

omkostnadsersattningar och olika assistansanordnare.

18 personer fick stod i fragor om hemtjanst.



Fritid

Fritid innefattar en mangd saker och tillméts olika betydelser beroende pa om man
ar yrkesaktiv eller inte. For att en aktiv fritid ska vara mojlig for alla kravs bland
annat tillgangliga lokaler och lekplatser, men de individanpassade insatser som
man kan ansdka om ar kontaktperson enligt LSS 9 § 4 eller SoL 4 kap. 1 §,
ledsagarservice enligt LSS 9 § 4 eller SoL 4 kap. 1 §, korttidsvistelse enligt LSS9 § 6
eller SoL 4 kap. 1 §.

For personer som soker sig till LaSSe beror fragorna ovanstdende insatser men
ocksa om behov av avldsarservice for fordldrars och/eller syskons del eller fragor
som galler 6nskemal om att finna en meningsfull vardag.

Under 2018 var 40 drenden kopplade till frdgor om fritid, framst ledsagning som
29 personer ville ha stod med.

Boende

Bostader for personer med funktionsnedsattning handlar ofta om mojligheten till
anpassning, vilket regleras i lagen om bostadsanpassningsbidrag, eller om behovet
av personalstdd vilket kan beviljas enligt bostad med sarskild service (BmSS)
enligt LSS 9 § 9 eller SoL 4 kap. 1 § eller som boendestdd, ocksa enligt SoL 4 kap. 1

§.

Forra aret sokte 30 personer vart stod for fragor kring boendet. Flest ville ha hjalp
med boendestdd, antingen soka insats eller ytterligare insats. Nagra av dem ville
ha hjalp att fa stodet att fungera.

Andra vande sig till oss for att soka bostad med sarskild service, BmSS, eller fa
boendet att fungera. I dessa fall var samtliga anhoriga.

Ndgra vande sig till LaSSe Brukarstodcenter med fragor runt sékande av bostad
eller bostadsbyte, ndgot som ar oerhort svart att stotta kring da bostadsbristen ar
sa stor i storstadsomraden och socialtjdnsten bara undantagsvis hjdlper sina
kommuninvadnare i denna angeldgenhet. Har inte individen sarskilda skal handlar
radgivningen mer om deras mojlighet att soka lagenhet via Boplats, alternativt
finna andra vagar.

Psykosocialt stéd

LaSSe Brukarstodcenters arbete ar i grunden en form av socialt arbete. Manga
personer radgivarna moter har ett stort behov av att prata och bolla sin
livssituation och de svarigheter hen upplever. Radgivarna medverkar i ett



forandringsarbete dar individstod fran samhaéllet diskuteras tillsammans med de
egna resurser individen sjalv har.

[ statistiken finns en kategori som bendmns som psykosocialt. 2018 kate-
goriserades 26 drenden som sadana. Det utgdrs av samtal som handlade om
mojliga alternativ och forandringar. Dessa moéten ar till viss del svarkategoriserade
eftersom det psykosociala stodet finns i ndgon man med i samtliga samtal och
utgor sallan en isolerad faktor. Det troliga vore att en hogre grad skulle
kategoriseras som psykosocialt - och boende, personlig assistans osv.

Ovriga aspekter av rédgivningen

En hel del arbete som LaSSe utfor ar psykosocialt, vilket framgick ovan. De som
vander sig till LaSSe har en 6nskan om att samtala om sina behov, situation och
forutsattningar.

En annan stor del handlar om att stotta individer i kontakt med myndigheter, vard-
och omsorgsgivare.

En tredje ar att skriva overklaganden, skrivelser mm. 2018 upprattade LaSSe
Brukarstodcenter 50 skrivelser tillsammans med de personer som sokte vart stod.
Merparten utgjordes av Overklaganden eller ansdkningar av insatser, dar
sjukforsakringsarenden, ledsagning och personlig assistans genererade flest
skrivelser.

Tema 1: ”Att falla mellan stolarna”

Ofta beskrivs ett valfardssamhadlle som ett samhalle
dar det finns ett socialt skyddsnat som syftar till ska
sdkra individens trygghet vid bland annat barndom,
sjukdom, arbetsloshet, funktionsnedsattning och
alderdom. I Sverige ar det ett flertal myndigheter som
ansvarar for att trygghetssystemet uppratthalls
gentemot medborgarna. Vilken myndighet med-
borgaren ska vanda sig till ar inte alltid givet och det
ar inte ovanligt att individen bollas mellan olika

myndigheter och huvudman. . —
Foto: Valsar i en tryckpress

Trots ett antal lagar som ska frdmja mdnniskors levnadsvillkor, andra samverkans-
avtal och gemensamma riktlinjer finns om samverkan mellan olika huvudmdn, faller
individen ofta mellan stolarna. Besokare pd LaSSe Brukarstédcenter hamnar i kldm i



flera avseenden, sdvil mellan olika system som inom samma system, vilket
dskddliggors i rapportens forsta tema.

Mellan systemen - i glappet mellan Forsédkringskassan och Arbetsférmedlingen
Forsakringskassans uppdrag ar att besluta om de formaner som ingdr i
socialférsakringen medan Arbetsformedlingens uppdrag i grunden handlar om att
bidra till en val fungerande arbetsmarknad och rusta de som star langt ifran
arbetsmarknaden. [ skarningspunkten mellan sjukskrivning, rehabilitering och
arbetsloshet finns ett antal samarbeten? mellan dessa myndigheter som syftar till
att 6ka antalet som dterfar arbetsformaga och arbete.

Sedan tidigare har LaSSe Brukarstdodcenter rapporterat om Forsakringskassan och
Arbetsformedlingens olika syn pa arbetsformdga. I dessa fall har vi sett att
individen soker om sjukpenning eller sjukersattning hos Forsakringskassan, men
far avslag. Trots att arbetsformageutredningar har gjorts av Arbetsformedlingen
och/eller individen har provat att studera eller arbeta och Arbetsférmedlingen har
beddmt att personen saknar arbetsformaga har Forsakringskassan gjort en annan
beddmning. Med domen fran HFD 2018 ref. 513 ar det mojligt att arbetsformage-
utredningarna fran Arbetsféormedlingen framoéver kommer att bli mer vagledande
for Forsakringskassans bedomningar.

I dessa fall hanvisas individen tillbaka till Arbetsféormedlingen, som i sin tur
hanvisar tillbaka till Forsdkringskassan. Under forra aret foljde vi ett antal
personer som satt fast i denna problematik och dar ingen myndighet tog ansvar for
att arendet hamnade ratt.

Under 2018 traffade vi personer som har ett arbete, men har behov av att ga ner i
tid. De har nekats sjukersattning pa 50 eller 25 % eftersom Forsdkringskassan
bedomer att de ska kunna ta ett annat arbete med hogre tjanstgoringsgrad.
Problematiken ar lagteknisk eftersom Forsakringskassan inte specifikt behover
ange nagot arbete och arbetet behover heller inte finnas. Forsdkringskassan
refererar till och bedémer mot hypotetiska istdllet for konkreta arbeten.

2 Se exempelvis respektive myndighets regleringsbrev. | regeringsbeslut fran 2018-12-21 till Arbets-
formedlingen och Forsikringskassan framgér nér resultat for tidigare beslutat uppdrag i samarbete mellan
myndigheterna ska redovisas géllande insatser for unga personer som &r sjukskrivna och fér personer med
aktivitetsersattning (maj 2019) och kommande uppdrag fér personer som &r sjukskrivna och fér unga med
aktivitetserséttning (maj 2020).

® Fragan i malet handlar om hur det ska avgdras om en forsikrad har en sddan formaga att han eller hon
kan forsorja sig sjalv genom sadant forvarvsarbete som ar normalt forekommande pa arbetsmarknaden.
Vid provning i det enskilda fallet framgdr av domen att en arbetsforméageutredning frn Arbets-
formedlingen bér kunna vara végledande dven vid den bedémning av arbetsférmagan som ska goras av
Forsakringskassan.
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Vi traffade ocksd personer som aldrig har arbetat eller inte har arbetat pa lang tid.
De dr mer utsatta da de bade saknar arbetsgivare med rehabiliteringsansvar och
inkomst. Dessa personer befinner sig i ett ingemansland eftersom de inte omfattas
av systemet och heller inte har ndgon trygg forsérjning. Det ar har vi ser personer
som med ratt stod och guidning skulle kunna komma ut i arbete. En stérre grupp
utgors av personer som har en komplex problematik och svart med socialt samspel
och som sjalva inte ser ndgon mojlighet att klara av ett arbete. De har ofta forsokt
med olika typer av rehabilitering.

Kim &ar en bestkare i den yngre medeldldern med stora
svarigheter i det sociala samspelet, koncentrations- och
uttréttbarhetsproblematik, nedstamdhet samt extrem sinnes-
overkanslighet. Hen har varit sjukskriven i fem ar och saknar
arbetsgivare. Hen vande sig till oss efter rekommendation fran
en kurator i samband med en kommunicering gallande avslag
om sjukersattning. Forsakringskassan avslog hens ansdkan
med motiveringen att Kim bér kunna klara ett arbete som ar
val anpassat efter hens sociala svarigheter. | avvaktan pa
besked av omprovningen, bistdr LaSSe Brukarstddcenters
radgivare i kontakt med Arbetsformedlingen for att ta reda pa
hur hen kan fa en arbetsférmageutredning gjord. Kim blev
rekommenderad att skriva in sig pa Arbetsférmedlingen och
har nu fatt en tid for ett besok med handlaggare. Infor detta
besok har Kim och radgivaren forberett Kim pa vilka typer av
fragor som Arbetsformedlingen kan tankas stalla.

Det uppstar en mangd fragor for individen i dessa sammanhang. T ex vem ansvarar
for att individen guidas till ratt myndighet, att lampliga traningar, tester och
provningar som kravs utfors, att information om vad de medicinska underlagen
ska styrka lamnas? [ myndigheternas kommunikation till medborgaren lamnas ofta
besked som kraver en stor grad av forkunskaper och kapacitet att sjalva soka sig
vidare, ndgot som merparten av vara besokare behover stod i.

Trots att en relativt stor vetskap om att glappet mellan Férsdkringskassan och
Arbetsférmedlingen finns tycks det vara svdrt att éverbrygga det, ndgot som LaSSe
Brukarstédcenter ser far sdrskilt svara féljder fér vdra besékare. Personer som har
svdrigheter med sociala sammanhang och/eller kognitiv svikt riskerar att hamna i
en rundgdng mellan systemen utan att foljas upp.
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Mellan systemen — i glappet mellan kommunen och sjukvarden

Ytterligare ett exempel pa svarigheten for medborgare att veta vilken huvudman
som ar ansvarig giller de insatser som finns inom varden och omsorgen.
Lagstiftningen inom socialtjdnsten och halso- och sjukvarden# har fortydligats for
att den enskilde ska fa ett bra stdd med en effektiv samordning av insatser nar
individen far stod fran bade kommun och landsting®>. En sa kallas samordnad
individuell plan infoérdes i lagarna 2010. Den samordnade individuella planen (SIP)
ska vara den enskildes plan som syftar till att skapa tydlighet kring vad
verksamheter gor eller planerar att gora. Meningen ar att den enskilde ska kdnna
till huvudmannens ansvar och vilka krav hen kan stélla pa dem. Huvudmannen ska
ocksd samordna sina insatser och ansvar efter den enskildes behov av socialtjanst
och hélso- och sjukvard.

[ en utvardering® av SIP 2018 som gjordes pa uppdrag av socialutskottet visade det
sig att en nar SIP fungerar blir den ett viktigt verktyg for brukaren och hans eller
hennes anhoriga, och de far da en battre 6verblick 6ver insatser och 6ver vem som
gor vad. For individen innebar SIP att adekvata insatser paskyndas och att dessa
foljs upp pa kort och pa lang sikt. Utvarderingen visar ocksd att samordningen
brister pa en rad punkter. Det dr erfarenheter som dven LaSSe Brukarstodcenters
besokare gor, vilket ger upphov till glapp i insatserna for de personer det beror.

[ Vastra Gotalandsregionen finns sedan 2015 en riktlinje om hur verksamheter ska
arbeta for en effektiv samordning. I riktlinjen’ framgar ett langtgdende ansvar for
huvudméinnen, som har ett gemensamt ansvar for att SIP initieras, forbereds,
kallas till, dokumenteras och f6ljs upp. Det ar individens behov och 6nskemal som
utgor utgangspunkten for planeringen.

En brist ar att socialtjdnsten och sjukvarden tenderar att ldgga ansvaret for att
uppratta en SIP pad varandra, ndgot som dven Funktionsratt Goteborg Individstod?®
rapporterade om 2018.

En annan ar att effekterna av samordningen uteblir. Det dar nagot flera av LaSSe
Brukarstodcenters besokare upplevde forra aret. I dessa fall skots formalian i SIP,
dvs. kallelse, dokumentation och uppf6ljning enligt de riktlinjer och mallar som
finns, men individen far anda ingen reell nytta av den.

* Socialtjanstlag (2001:453) 2 kap. 7 § och hélso- och sjukvérdslag (2017:30) 16 kap. 4 §.
® | Vastsverige ligger landstingets uppgifter p& Vastra Gétalandsregionen.

® samordnad individuell plan (SIP) — en utvérdering, Socialutskottet 2017/18:RFR5.

" Riktlinje for samordnad individuell plan, SIP, VastKom och Vastra Gotalandsregionen.
8 Erfarenhetsrapport 2017, Funktionsratt Goteborg — Individstd, april 2018.
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Foto: Ett antal individer i ring
med ett rott fragetecken i mitten.

Nagra av vara besokare hade SIP-mdten dar representanter for saval kommunen
som sjukvarden deltog och redovisade sina respektive insatser och ansvar. Under
moten uppstod oklarheter kring hur egenvard ska skotas och med hjalp av vem. |
ett fall hanvisade bistdndshandlaggaren till att utférandet av en insats som enligt
kommunen ar sjukvardsrelaterad ar sjukvardens ansvar. I ett annat fall var det
hogst osdakert vem som faktiskt tar ansvar.

Robin ar en bestkare som ar pa vag att flytta hemifran och
har fatt en hyreslagenhet. Hens medicinska tillstand &ar
beroende av kontinuerlig tillsyn och intag av lakemedel vilket
Robin behdver stéd med for att skota. Vid SIP-motet
klargjordes att ansvaret for den medicinska varden ligger hos
lakare pa sjukhuset. Kommunen forklarade att Robin kunde
soka insatser hos kommunen vid flytten hemifran, men att
personalen som utfor dessa insatser inte kan ta nagot ansvar
for Robins medicinska behandling. Inte heller hemsjukvarden
ville ta nagot ansvar for denna. Efter hand under motet
framstod det enda alternativet for Robin att flytta hemifran att
hen flyttar in pa ett boende med sarskild service dar det finns
personal med egenvardsintyg samt en medicinskt ansvarig
sjukskoterska. Hur hjalp med den medicinska behandlingen
skulle ske i egen lagenhet kunde ingen huvudman svara pa
eller ta ansvar for. Robin bor fem manader efter métet
fortfarande hemma och ar helt beroende av sina foraldrars
stod.

Ett annat exempel ar méten som genomfdérs men dar ansvaret tenderar att
forskjutas till att bara handla om den ena huvudmannen. Fran SIP-moéten med
besokare som bor pa BmSS har erfarenheten varit att tyngdpunkten laggs pa
sjukvardens mojligheter till medicinering istillet for att handla om en kombination
av noédvandig medicinering och boendets mojlighet att mota upp besékarnas behov
av god omsorg och bemoétande.
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Ndr mdnniskor har insatser fran bdde kommunen och hdlso- och sjukvdrden stdlls
naturligtvis stora krav pd huvudmdnnen fér att samordningen ska fungera. LaSSe
Brukarstédcenter kan se att férsék att métas faktiskt sker i form av SIP, vilket
gagnar individen som slipper att gad pd flera méten med olika huvudmdn. Trots detta
saknas resurser, kompetens och/eller verktyg for att individen inte ska "falla mellan
stolarna” mellan dessa instanser eller att avvdgningen av insatser blir till nackdel for
hen. Risken dr uppenbar att individen bollas mellan olika budgetansvar och otydliga
grdnsdragningar som genererar ddliga l0sningar.

Inom systemet — i glappet mellan olika vardenheter

Komplexiteten idag ligger inte bara mellan myndigheter och verksamheter. Inom
sjukvarden ar varden uppdelad pa primar- och specialistvardsenheter med
uppdrag som inte heller alltid ar tydliga. 1 forra arets rapport beskrevs
svarigheterna kring att fa ADL-intyg utfirdade da ingen enhet har detta inom sitt
ansvarsomrade. For personer med medfodda funktionsnedsattningar inom Vastra
Gotalandsregionen har man upprattat en regional medicinsk riktlinje for det
medicinska omhandertagandet. Trots att manga personer som besdker LaSSe
Brukarstodcenter har en livslang historik med sjukvardande insatser kan det bli en
kamp nar andra svarigheter uppstar.

Tintin ar en besdkare med en medfodd funktionsnedséttning
som har aterkommande kontakter med saval specialistvard
som hemsjukvard. Hen har ocksd under manga ar varit
aktuell inom vuxenhabiliteringen som ar den specialistenhet
som behandlar halsoproblem som ar relaterade till medfédda
funktionsnedsattningar. Hen har sedan lange upplevt bland
annat svarigheter i det sociala samspelet och att planera sin
vardag. Hen ar oséker pa om det beror pa den medfodda
funktionsnedsattningen eller nagot annat och vill darfor
paborja en neuropsykiatrisk utredning. Hen har tidigare vant
sig till vuxenhabiliteringen med sin upplevda problematik,
men har da nekats besok. Tillsammans med LaSSe
Brukarstodcenter skrev Tintin i juni 2018 en ny egenremiss
dar hen beskrev situationer som ar besvarliga och skickade
med ifyllda sjalvskattningsskalor. | remissen patalades ocksa
ett behov av att fa en klar hanvisning till ev. andra
vardenheter och kostnadsansvar. Efter semestrarna fick
Tintin komma till vuxenhabiliteringen, som ansag att hen
skulle fa gora en utredning men att ansvaret inte lag hos dem
utan hos primarvarden. Habiliteringen skickade remissen
vidare till primarvarden som hittills har svarat att de eventuellt
ska skicka den vidare till 6ppenpsykiatrin.
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Under 2018 bistod LaSSe Brukarstddcenter i att uppratta en IVO-anmaélan for en
person som hade bollats mellan olika sjukvardenheter i aratal for att fa sina
neuropsykiatriska diagnoser faststallda.

Sjukvdrdens utveckling éver tid har bidragit till en mdngd forbdttringar for
befolkningen. Samtidigt dr specialisering och uppdelning pa flera vdrdnivder ndgot
som riskerar att géra tillgdngligheten till varden mindre eftersom den dr sd svdr att
overblicka. Hdr finns uppenbara faror att individen hamnar mellan stolarna. LaSSes
erfarenheter visar att det finns ett starkt skydd av enheternas respektive
vdrdgrdnser, vilket dr sdrskilt bekymmersamt ndr man har en omfattande
problematik som krdver insatser frdn mdnga specialiteter.

Tema 2: | klam mellan insatserna enligt LSS och SolL

[ forra avsnittet beskrevs problemet med att individer hamnar i klam mellan de
huvudmin som ansvarar for att trygghetssystemet ska komma medborgarna till
del. Var och en med sina uppdrag, ansvarsomraden och budgetar. Ett skyddsnat
med grazoner dar individen hamnar mellan naten, antingen mellan de stora
huvudmannen eller inom samma huvudmans egna verksamhetsomradden. Samma
tendenser finns nar vi plockar ner trygghetssystemet i dess delar. Har handlar det
om att individerna hamnar i klam mellan de insatser som "finns”.

Svensk funktionshinderpolitik har pa senare ar introducerat universell utformning
som en vag att inkludera alla méanniskor i samhallet, oavsett funktionsféormaga.
Med det avses att produkter, tjanster och miljoer ska utformas sa att de ska kunna
anvandas av alla utan behov av anpassning eller specialutformning. Detta 6kar
mojligheten att vara ett samhille som skapar tillganglighet och delaktighet for
personer med funktionsnedsattning. Principen om universell utformning tar sikte
pa generella l6sningar for att oka tillgangligheten.

Parallellt med detta kravs
individuella stodinsatser och
l6sningar som tillhandahalls
av  samhallet for  att
kompensera brister i sam-
hallets utformning. Dessa
l6sningar stravar efter att
sdkerstdlla oberoende, sjalv-
bestimmande och sjalv-
standighet hos individen och
mojliggora  delaktighet i
samhallet.

Foto: En grupp vuxna och barn haller varandra i
handen, personen i mitten anvéander rullstol.
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Pd LaSSe Brukarstddcenter mdéter vi besékarna i deras individuella behov. Vdra
erfarenheter dr att samhdllet har en ldng vdg kvar att gd vad det gdller sdvil
universell utformning av det allmdnna utbudet som individuell utformning av
insatser for att sdkerstdlla oberoende, sjdlvbestimmande och sjdlvstdndighet. Utifrdn
forra drets besék ger vi nedan exempel pd svarigheten att fa “rdtt” individuell insats.

Att nekas LSS-insatser eller beviljas sGdana som inte efterfragas

Nar LSS (1993:387) antogs av riksdagen 1994 skedde det mot bakgrund av den
massiva kritik som fanns runt méjligheten for personer med funktionsnedsattning
att styra sina egna liv. LSS-lagstiftningen ar en rattighetslag som bestar av tio
fordefinierade insatser. For att beviljas en insats maste individen ingd i en av tre
personkretsar enligt LSS 1 §:

1. med utvecklingsstérning, autism eller autismliknande tillstdnd,

2. med betydande och bestdende begdvningsmdssigt funktionshinder efter hjdrn-
skada i vuxen dlder féranledd av yttre vald eller kroppslig sjukdom, eller

3. med andra varaktiga fysiska eller psykiska funktionshinder som uppenbart inte
beror pd normalt dldrande, om de dr stora och férorsakar betydande svdrigheter i
den dagliga livsféringen och ddrmed ett omfattande behov av stdd eller service.

Svarigheten att beviljas personlig assistans utvecklas i annat avsnitt, se s. 25, men
dven andra insatser kraver att individen har omfattande behov. Forra dret beskrev
LaSSe Brukarstddcenter den svarighet det innebar for personer med synskada att
beviljas ledsagarservice trots att insatsen ledsagarservice ursprungligen
utformades for personer med synnedsattning®.

Svarigheten att beviljas LSS-insatser har madnga av LaSSe Brukarstodcenters
besokare erfarenhet av. Det kan delvis forklaras med svarigheten att fa tilltrade till
personkretsen, vilket enligt vara erfarenheter har blivit allt svarare de senaste 5-
10 aren.

Alex drabbades for ett tiotal ar sedan av en progressiv sjukdom.
Alex har stora svarigheter och kan inte pa egen hand klara daglig
livsforing som att kla pa sig, laga mat, forflytta sig eller
kommunicera med omgivningen. Sedan nagra ar tillbaka bor Alex
pa ett aldreboende enligt SoL trots att boendet inte ar alders-
adekvat. Hen har ingen mojlighet att sjélv ta sig ivag for att fa
stimulans och delta i samhallslivet, kulturellt eller socialt. Vid en
ansOkan om ledsagarservice och kontaktperson enligt LSS for ett
par ar sedan beddomdes Alex inte tillhéra personkrets 2 och

® Rapport 2017 Statistik och trender, LaSSe Brukarstédcenter mars 2018.
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nekades insatser. Personkrets 3 provades inte vid det tillfallet,
vilket borde ha gjorts. | nulaget bistar LaSSe Brukarstodcenters
radgivare med en ny anstkan for att fa tillgang till LSS-insatser.

Sarskilt personkrets 3 har det blivit svarare att fa tilltrdde till. Hardare
bedomningar giller savadl personer med synskada som personer med
rorelsenedsattning. Erfarenheten av att inte fa tilltrade till LSS-insatser delas av
manga av centrets besokare.

Konsekvensen av att inte fa tilltrdde till personkretsen dr stor fér mdnga. Per
automatik utesluts individen dd fran samtliga LSS-insatser eftersom person-
kretstillhérigheten dr en férutsdttning for att fa del av de tio insatser som LSS
omfattar. I fallet med ledsagning for synskadade kan det vara det som avgér hur
stort beslut individen fdr och i vilken utstrdckning hen kan styra sin insats. SoL dr
vanligtvis inte generdsa i samma utstrdckning som LSS-beslut, dven om det kan
variera mellan olika kommuner.

Pa LaSSe Brukarstédcenter moter vi ocksa en problematik bland dem som har
tilltrade till LSS, dvs. de har en personkretstillhorighet, men som beviljas insatser
som de inte sjalva efterfragar. Ett exempel ar Robin som beskrevs ovan som vill bo
sjalv i egen liagenhet men som inte beviljas personlig assistans. Hen hanvisas
istdllet till BmSS. Det ar ett en valkdnd problematik for personer med autism. Det
ar ett forfaringssatt som inte harmonierar med den ursprungliga propositionen
som understryker individuellt anpassade 16sningar som svarar mot den enskildes
behov.

Foto: Betongvagg med sprickor i, i skiftningar mellan gratt och blatt.

Vi moter ocksd besokare som har personlig assistans men som Onskar
korttidsvistelse. Foretradesvis galler detta fordldrar som har barn med funktions-
nedsattning. Korttidsvistelse enligt 9 § 6 ar en insats som ska tillgodose behov av
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avlastning for narstdende eller rekreation och miljoombyte for personen med
funktionsnedsattning. Ytterligare en insats ar korttidsvistelse fér barn dver 12 ar
som beviljas ndr barnet inte klarar sig sjalv fore eller efter skoltid eller under lov
(9 § 7). Det finns flera skal till att kombinera LSS-insatser. Den personliga
assistansen utgor i manga fall basen i stoddbehovet medan korttidsvistelsen kan
mojliggora for fordldrar att dgna andra syskon egen tid. Den kan ocksa vara en
forutsattning for att barnet med funktionsnedsattning ska kunna traffa sina vanner
eller utfora vissa aktiviteter.

Eli har en mycket komplex funktionsnedséttning som &r bade
fysisk och psykisk och ett omfattande behov av insatser. Hen ar
beviljad assistanserséttning via Forsakringskassan. Kommunen
nekade Eli ytterligare korttidstillsyn eftersom de beddémer att
assistansersattningen ska tillgodose dessa behov. Eli har med
stod av radgivare fran LaSSe Brukarstodcenter forsokt pavisa att
avdrag for skoltid och korttidstillsyn efter skola har gjorts i
Forsakringskassans beslut samt att ytterligare assistansersattning
inte kommer att tillgodose behovet. Elis kan med hjalp av
korttidsvistelse fa nddvandig stimulans utanfor sitt hem, vilken ar
bakgrunden till vardnadshavarnas ansokan.

Féljden av att beviljas “fel” LSS-insats dr att individens sjdlvbestimmande minskar,
vilket gdr stick i stdv med lagstiftningens intentioner. Det finns en uttalad férvdintan
om att kunna vdlja assistans, dven bland personer som tillhor personkrets 1.

Det finns ocksd i de hdr sammanhangen en risk att fragan gdller vem som ska betala
for insatsen, Forsdkringskassan eller kommunen. Ett problem som uppstdr fér
personer som “enbart” vill omfordela sina insatser, mer korttidsvistelse och mindre
personlig assistans, dr att fd vdgar att minska sin assistansersdttning innan
klartecken kommit frdn kommunen att korttidsvistelse dr beviljad. Sa Idnge behovet
dr tillgodosett nekar kommunen insatsen, vilket férsdtter individen i “/moment 22"

Att klimmas inom Sol

Nar individen inte bedoms ha de behov som kravs for att bli beviljad LSS-insats
kan individen soka insats enligt SoL. SoL betecknas som en ramlag utan sarskilt
definierade insatser. Ratt till bistdnd av socialndmnden finns fér den som inte sjalv
kan tillgodose sina behov eller fa dem tillgodosedda pa annat satt. Bistand kan ges
for forsorjning eller livsforing i 6vrigt. Vad 6vrig livsforing innebdar preciseras inte i
forarbetet till lagen, propositionen hanvisar istéllet att en individuell bedomning
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maste goras i varje enskilt falll0. Det innebar att dven insatser som hemtjanst i
assistansliknande form eller annat anpassat stéd kan beviljas utifran SoL.

Trots hanvisning till individuella bedémningar i varje enskilt fall tycks hemtjanst,
boendestdd eller ledsagarservice vara de stdd som finns enligt den kommunala
organisation som ar uppbyggd. Ofta innebar det punktinsatser pa ett satt som ar
forenligt med kommunens riktlinjer och satt att arbeta. Fragan som en kan stélla
sig ar om det dr insatsen det ar fel pa eller kvaliteten pa insatsen som ar problemet,
nagot vi aterkommer till i ndsta avsnitt.

Lee har en problematik som innefattar saval fysiska som psykiska
funktionsnedsattningar och smartproblematik. Hen behdver stdd
for att klara sin ADL som idag utférs av sambon. Lee var tidigare
beviljad hemtjanst enligt SoL som hen avsagt sig eftersom olika
tillbud skett och hen inte klarar den méangd personal som ar i
omlopp. Hen anser ocksa att personalen saknar kunskapen om
hens funktionsnedsattning och dess konsekvenser. Hen onskar
stod av personlig assistans, men ar i dagslaget beviljad
boendestdd som fér narvarande endast ror sig om telefonkontakt.

Det ar ocksa svart att fa beslut i den omfattning individen 6nskar. Ledsagning
beviljas ofta ndgon eller nagra timmar i veckan med motiveringen att omfattningen
medger skalig levnadsniva. Det ar heller inte ovanligt att LaSSes besokare hamnar i
nollsummespel bland insatserna.

Kari var beviljad personlig assistans under manga ar. Kommunen
drog in assistansen i samband med en omprovning da Karis hjalp
inte ansags vara av den omfattning eller karaktar som forutsatts for
att bli beviljad personlig assistans enligt nuvarande praxis. Kari fick
istallet insatser i form av ledsagarservice och kontaktperson enligt
LSS och boendesttd enligt SoL. Kari gjorde en anstkan om utdkat
boendestdd for att promenera. Ansdkan avslogs med motiveringen
att promenader och tréaning kunde ske inom ramen for
ledsagarservicen eller moten med kontaktpersonen. Kari har nu med
stdd av LaSSe Brukarstodcenter éverklagat beslutet med hanvisning
att de andra insatserna inte har beviljats for tr&ning utan for att hen
ska fa mojlighet att bryta isolering och for stod vid utflykter och
aktiviteter.

Skalig levnadsniva enligt lagen utgor en svarighet att fa det stod individen anser
sig behova. En annan ar att behov kan tillgodoses av ndgon annan (t ex sambo i en

19 prop. 2000/01:80 Ny socialtjanstlag m.m.
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hushallsgemenskap) eller som nedan att fordldrar gemensamt ansvarar for sina
barns vardnad.

Charlie ar till foljd av ett tilloud mitt i livet beroende av stéd for sin
livsforing. Hen ar beviljad boendestdd och ledsagning for egen del. Nar
Charlie sokte vytterligare bistdnd i form av hjalp med praktisk
handrackning vid skétsel av sitt barn avslog kommunen detta med
hanvisning till att det inte var lampligt att flera personer finns med i
omvardnaden av barnet den forsta tiden och det gemensamma
foraldraansvaret. Detta trots att Charlie inte sammanbor med den andre
fordldern. Med stdd av LaSSe Brukarsttdcenter dverklagades beslutet
med argumenten att den faktiska omvardnaden skulle utféras av
Charlie med stdd och handrackning av begérd insats. Vidare havdade
Charlie varje barns ratt till sina bada foraldrar vilket innebar att foraldrar
med funktionsnedsattning inte kan sarbehandlas pga. av sitt
funktionshinder eller att barnet skall hanvisas till den icke
funktionsnedsatte foraldern. Forvaltningsratten avslog overklagandet
med hanvisningen till barnets ringa alder och méjligheten for den andre
foraldern att for narvarande kan uppfyllas av denne.

Att vara beroende av socialtjdnstens insatser for sin livsforing dr tufft for de allra
flesta. Hir har flera olika svdrigheter angivits. Kommunernas sdtt att bedéma,
bevilja eller organisera sitt stéd far till foljd att mdnga inte riktigt hamnar rdtt i
insatserna. Individen passar inte riktigt in i mallen och beviljas SoL-insatser som inte
passar. Tvdrtom har kommunerna en oférmdga att mota det individen behdver.
Exemplet Lee illustrerar denna problematik vdl. Individen hamnar i klim inom
socialtjdnsten.

Problematiken kring att inte fa sina behov tillgodosedda dr ett annat men vanligt
forekommande inom SoL-insatserna. Hdr spelar SoLs utformning roll, dvs. den
skdliga levnadsnivdn och om behovet kan tillgodoses pd andra sdtt minskar
individens mdéjlighet till det stéd som hen behéver for att kunna leva ett sjdlvstindigt
liv. Fér sndlt tilltagna beslut riskerar att kosta mer i andra avseenden, t ex individens
vidlmdende och mdjligheter till meningsfulla aktiviteter. Hdnvisningen till det
gemensamma fordldraansvaret i Charlies fall dr ocksd ett exempel pd att funktions-
hinderpolitiken har en ldng vidg kvar att nd innan den far genomslag.

Tema 3: Insatsernas utférande och kvalitet

Det nationella malet for nuvarande funktionshinderspolitik dr att uppna jamlikhet
i levnadsvillkor och full delaktighet i samhadllet for personer med funktions-
nedsattning. Utgangspunkten dr FN:s konvention om rattigheter for personer med
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funktionsnedsattning. Ett medel for att nd malet ar genom individuella stéd och
l6sningar. I propositionen som ligger till grund for funktionshinderpolitiken fram-
gar att det ar ndodvandigt att individuella stod och 16sningar haller hog kvalitet och
hog rattssiakerhet, vilket bland annat innebar att det finns likvardighet 6ver landet.
De ska ocksa praglas av hog grad av sjdlvbestimmande for individen samt att
individen har mojlighet att vara delaktig i utformning och beslut.

LaSSe Brukarstddcenter méter varje dr personer som
behéver stod i processen att fa sina behov uttryckta pa ett
0 sddant sdtt att beslut om insats beviljas. Rddgivarna
@ moter ocksd personer som har beslut om insats, men ddr
@ ] insatserna inte fungerar. Under férra dret stéttade vi ett
flertal personer ddr det var tydligt att beslut inte dr
@ (] ndgon garant fér en kvalitativ hjdlp i vardagen.
Myndigheternas utforande av beslut dr rapportens ndsta

tema.

Foto: Blankett med penna, mojlighet
kryssa for likgiltig glad eller sur gubbe.

Kvalitet i LSS-insatser

Kvalitetsbegreppet har fortydligats i LSS, bade i frdga om verksamhetens
inriktning som ska grundas pa respekt for den enskildes sjalvbestimmanderatt
och integritet, samt dess insatser. Insatserna ska tillférsakra individen goda
levnadsvillkor och medge stora mojligheter till inflytande och medbestammande.

Under 2018 traffade centret besokare som hade svarigheter att fa sina insatser
utforda pa ett tillfredsstallande satt vad galler korttidsvistelse, BmSS och personlig
assistans.

Problemen som anges i de samtal LaSSe Brukarstodcenters radgivare har haft
gallande korttidsvistelse galler bristande trygghet i att lamna sina barn dar, en
osdkerhet om rutiner foljs och om en god omvardnad ges. Faktorer som togs upp
var bristande kompetens hos personalen, personalomsattning och bristande insyn
i vad som hander under vistelserna.

I dessa fall, liksom i de fall som ror BmSS, handlar det om foéraldrar som for sina
barns talan nar barnen sjalva inte kan och som inte ar trygga med den omsorg som
ges. I vissa fall handlar det om otydlig eller bristande kommunikation. I andra fall
handlar det om missforhdllanden, om medicin som inte administreras som
forskrivet eller om upprepade sjdlvskadebeteenden.

21



Isa bor pa ett boende i till f6ljd av omfattande och komplexa
funktionsnedsattningar. Hen ar i behov av standigt narvarande
personal och mycket stdd och det kravs en ingaende forstaelse
av hens svara funktionsnedsattning for att skapa den trygghet
och stabilitet som hen behdver. Flytten till nuvarande boende
skedde for ett drygt &r sedan och anhériga har markt att Isas
svarigheter har 6kat mycket under boendetiden. Hen har bland
annat slutat teckna och sdga de ord hen kan. Isa har vid
upprepade tillfallen haft jack, sar och bulor i ansiktet, pa hals
och armar efter sjalvskadebeteende. Anhoriga har ocksa funnit
trasiga foremal efter utbrott. God man har under perioden fatt
veckorapporter dar det ibland star om tillbuden, men inte alltid.
Vid besok har god man uppmarksammat flera skador pa saval
Isa som lagenheten som ingen kan forklara och som inte ar
dokumenterade. Trots att boendet har en mall fér handlingsplan
for att komma till ratta med beteenden som kan fororsaka skada
och lidande har inte ndgon sadan plan upprattats for Isa. God
man gjorde en orosanméalan av boendet till socialtjansten med
hjalp av radgivare fran LaSSe Brukarstddcenter under hosten
2018, men varken boendet eller socialtjansten vidtog nagra
atgarder for att minska Isas sjalskador. God man kande sig
tvingad att dokumentera bade skador pa lIsa och det
forhallningssatt som personalen har gentemot Isa via foton och
ljudinspelningar. Dessa visade grova Overgrepp i ord och
handling gentemot Isa. Till foljd av mediabevakning har boendet
och dess agerande stéllts i fokus.

Den personliga assistansen beskrivs som kronjuvelen i LSS och ar en viktig insats
for att kunna uppna jamlikhet i levnadsvillkor och full delaktighet i samhallet for
personer med funktionsnedsattning. Inte desto mindre ar det en insats som staller
stora krav pa saval anordnare som assistansberattigade for att det ska bli en bra
insats. Besokare har berattat om svarigheter att fa kontinuitet i sin insats, bland
annat till f6ljd av bristande stod vid rekrytering och personalluckor i assistansen.
Besokare har ocksa uppgett svarigheter att veta hur man arbetsleder sina
assistenter och saknar redskap for att bli huvudperson i sitt eget liv.

LaSSe Brukarstédcenters erfarenheter av kvalitet i LSS-verksamheter dr hégst
skiftande och svdra att jamféra sinsemellan. Missforhdllanden som avvikelser frdn
medicinforeskrifter, krdnkningar eller upprepade sjdlvskador fdr férédande
konsekvenser for de drabbade och krdver omedelbara dtgdrder. Det far helt enkelt
inte férekomma.
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Dilemmat kring dialog mellan verksamheter och anhériga i de fall som ror
korttidsvistelse eller BmSS for att de som féretrdder sina ndrstdende ska kunna
bedéma kvaliteten pd omsorgen dr en annan och mer delikat problematik. Hur
sjdlvbestimmande och inflytande ska hanteras dr komplext ndr det dr foretrddare
som ska sérja for individen som har LSS-insatsen. Det dr ocksd uppenbart vilka
konskevenser det kan fd ndr den dialogen eller insynen brister.

Centrets mdnga méten med assistansberdttigade visar pd de mdjligheter till ett
sjdlvbestdmt liv som den personliga assistansen ger. Samtidigt dr insatsen komp-
licerad och krdver mycket av sdvdl personliga assistenter som assistansberdttigade
for att det ska bli en god kvalitet. Personlig assistans har alla méjligheter att vara en
mycket bra insats. Med anordnare som férstdr sitt uppdrag har personlig assistans
alla méjligheter att vara den unikt individanpassade insats den var tdnkt att vara.

Kvalitet i Sol-insatser

[ SoL ar kvalitet liktydigt med begreppet skilig levnadsniva. Vad det innebar
uttrycks via nivan pa forsorjningsstodet. Nar det handlar om annat bistand for ens
livsforing, t ex hemtjédnst, ledsagning eller boendestdd finns inga motsvarande matt
for vad som anses tillforsakra en individ skalig levnadsniva. Ett argument emot en
for 1ag ambitionsniva vad géller insatser for personer med livslanga funktions-
nedsattningar dr att individen med stor sannolikhet kommer att ha behov av stéd
fran samhallet livet ut. Bistand med stod av SoL ror sig inte om en parentes i livet. I
forarbetena till SoL framgar att socialtjdnstlagens grundliggande syfte ar att
garantera att medborgarna far sina behov av bistdnd tillgodosedda. Nivdaerna pa
insatserna maste darfor vara sadana att detta uppfylls. I detta hinseende blir
begreppet skilig levnadsniva ett uttryck for vissa minimikrav pa insatsen vad
galler kvaliteten.ll Malsattningen for socialtjdnstens verksamhet i stort ar att
framja jamlikhet i levnadsvillkor och manniskans aktiva deltagande i samhallslivet.
Socialtjansten ska ocksa inriktas pa att frigora och utveckla enskildas och gruppers
egna resurser. Dess verksamhet ska bygga pa respekt for manniskornas
sjalvbestammanderatt och integritet.12

Under forra aret traffade LaSSe Brukarstodcenter besokare som har svart att fa
sina SoL-insatser att fungera. Insatserna roér sig om hemtjanst, boendestéd och
ledsagning. Bade hemtjanst och boendestdd kan vara relativt omfattande, med stod
flera ganger per dag eller vecka. Kritik som har forts fram fran besokarna ar att det
ar for manga olika personer som kommer och att man inte vill ha den personal som
kommer pga. tilliten brister. Men ocksa att hjalpen uteblir helt.

1 prop. 2000/01:80 Ny socialtjanstlag m.m.
12 Socialtjanstlag (2001:453) 1 kap. 18§
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Sam ar beroende av ett omfattande stod i hemmet, bland annat
for att kunna ta sig upp ur séngen och fa pa sig klader. Hen har
ett beslut som innebar stodinsatser sex ganger varje dag. Sams
insatser uteblir ofta, ibland nagra ganger under dagen, ibland
hela dagar, till och med flera dagar i strdck. Anordnaren
kontaktar inte heller Sam nar hjalp uteblir eftersom Sam har
tackat nej till hjalp frdn nagra av anordnarens personal. Nar
radgivaren pa LaSSe kontaktade kommunens handlaggare
hanvisade denne till att Sam kunde byta utférare och att Sams
behov ar mycket svara att tillgodose. Sam arbetar nu
tillsammans med LaSSe Brukarstodcenters radgivare for att fa till
stand en SIP och har precis sammanstallt en IVO-anmalan.

Love ar en annan besokare med likande svarigheter att fa sin insats att fungera.
Hen har ett kombinerat beslut om boendestdd och ledsagning som tillsammans ska
moijliggora for Love att skota sitt hem och komma ut pa traning mm.

Love har en problematik som innebér uttalade svarigheter att klara
forandringar och personalbyten. Hen behdver veta nar och vilka
som kommer langt i forvag. Kommunen har inte lyckats klara en
personalkontinuitet trots ars kannedom om Loves behov.
Personalen utgar frdn en annan kommunal enhet vars behov
prioriteras, vilket innebar att Loves hjalp ofta stélls in med kort
varsel. Aven till aktiviteter som lakarbesok etc. som har aviserats
langt i forvag har stod uteblivit. En aterkommande problematik har
varit att kommunen har tolkat Loves nej tack till ny personal som
att stddbehov saknas. Till foljld av att Loves stdd inte har
verkstallts kontinuerligt har Love inte Oppnat posten. Rakningar
har blivit liggandes och Love har nu &renden hos kronofogden.

Ledsagning ar for manga personer en insats som mojliggor aktiviteter utanfor
hemmet. For andra ar insatsen det som avlastar anhériga nar individen vill delta i
samhallslivet. For mdanga med synskada ar dessutom ledsagaren den person som
hjalper till att tolka omgivningen och vad som héander i situationen. Under forra
aret hade LaSSe Brukarstodcenter kontakt med synskadade personer med annat
modersmal dn svenska vilket helt omdjliggjorde ledsagningen da ledsagaren
enbart talade svenska.

LaSSe Brukarstédcenters iakttagelser dr dessvirre inte unika. Det finns det flera
tecken pd att kommunerna har svdrt att genomféra sina basuppdrag. I t ex
Géteborgs Stad rapporteras det om att tillsdtta en ny yrkesroll for att klara
personalbristen i hemtjdnsten!3, Aven Funktionsrdtt rapporterade om brister i

13 hitps://www.svt.se/nyheter/lokalt/vast/nyanlanda-ska-radda-hemtjansten 20181110
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kontinuitet och flexibilitet i férra drets erfarenhetsrapport!. Det medfor stora
konsekvenser ndr vara kommuner har svdrt att rekrytera och behdlla sin personal
och dr en stor utmaning som kommunerna har framfor sig?.

For individen blir det en ohdllbar situation ndr stdéd uteblir pga. personalbrist.
Personalbristen kan vara en forklaring till att hjdlp uteblir och férstdelse for detta
finns sdkerligen hos de insatsberdttigade ndr de sker ndgon gdng men inte ndr det
sdtts i system. Det dr inte rimligt att som i fallen ovan hénvisa en individ till en annan
utférare om inte en annan fungerar eller avfidrda problematiken med att individen dr
"svar”. Att utférare tolkar brukarens nej tack till ny personal som att personen inte dr
i behov av stéd dr heller inte godtagbart. Ndr mdjligheten att sjdlv vdlja personal
saknas, vilket dr fallet vad gdller SoL-insatser, stdller det oerhérda krav pd
socialtjdnstens verksamheter att kunna mdéta individen utifrdn hens situation.

Foto: Légofigurer i langa rader.

Tema 4: | behov av en krympande LSS-insats

Mojligheten till personlig assistans infordes 1994 i samband med LSS-lagens
intrdde. Personlig assistans brukar ses som kronjuvelen i LSS och kanske ar den
insats som starkast speglar lagens intention, dvs. att den enskilde ska fa leva som
andra och ges inflytande och medbestimmande 6ver insatserna i storsta mojliga
utstrackning.

For att fa personlig assistans kravs att individen tillhor LSS personkrets och har sa
kallade grundlaggande behov:

9 a § med personlig assistans avses personligt utformat stéd som ges av ett begrdnsat
antal personer dt den som pa grund av stora och varaktiga funktionshinder behéver
hjilp med sin personliga hygien, mdltider, att kld av och pd sig, att kommunicera

1 Erfarenhetsrapport 2017, Funktionsratt Goteborg — Individstod, april 2018
15 SKL 2015: Sveriges Viktigaste Jobb finns i vélfarden — Hur méter vi rekryteringsutmaningen?
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med andra eller annan hjdlp som férutsdtter ingdende kunskaper om den
funktionshindrade. Den som har behov av personlig assistans fér sina grundldggande
behov har dven ritt till insats enligt 9 § 2 p LSS for andra personliga behov om
behoven inte tillgodoses pd annat sctt.

Vidare krdavs att man madaste vara yngre dn 65 ar vid ansokningstillfillet. Den
personliga assistansen kan beviljas som ett kommunalt beslut enligt LSS 9 § 2 eller
som ett socialférsakringsbeslut hos Forsakringskassan enligt 51 kap. For att ha ratt
till statlig assistansersattning ska personen ha grundlaggande behov som uppgar
till i genomsnitt mer dn 20 timmar per vecka.

Personlig assistans ar kanske ocksa den mest allmant kdnda individuella insatsen
for personer med funktionsnedsattning. I debatten har kostnadsaspekten kommit
i fokus, men ocksd de lagtolkningar och myndighetsbedomningar som har
resulterat i farre assistansbeslut och individuellt lidande.

Pd LaSSe Brukarstddcenter har insatsen personlig assistans varit betydelsefull pd en
mdngd sdtt. Ursprunget till LaSSe finns i LSS-lagens tillkomst ndr projektmedel
séktes for att kunna ge stéd till personer med funktionsnedsdttning sd att de skulle
kunna ta del av de rdttigheter den nya lagen innebar. Mdnga som deltog i
verksamheten frdn starten stod i begrepp att anséka om personlig assistans. Genom
dren har centret pd olika sdtt foljt assistansen, dels genom att hdlla i kurser och
foreldsningar om assistans, dels genom att félja individers beslut frdn
Forsdkringskassan och kommunen. | detta avsnitt beskrivs de erfarenheter av
svdrigheter att fa del av insatsen som vdra besokare mdétte forra verksamhetsdret.

Den personliga assistansen stramas dt

Insatsen personlig assistans gavs till cirka 20 000 personer i landet 2016.
Forsakringskassan beskriver den statliga assistansersattningen och den
kommunala assistansen som kommunicerande karl, ndr den statliga ersattningen
minskar okar den kommunala. Se diagram, s 27.16 Mellan 2016 och 2018 minskade
antalet beviljade beslut om den statliga assistansersattningen fran 15 691 till
14 508.17 Andelen avslag pa forstagangsansokningar till assistansersattning var 75
% 2016.18 Siffror fran kommunerna under motsvarande period saknas.

18 Socialforsakringsrapport 2017:14 Assistansersattning Inflode, utflode och konsekvenser av forandrad
rattspraxis

17 Sveriges officiella statistik. Beviljad assistansersattning for december ménad 1994-2018. Antal
personer och antal beviljade assistanstimmar/vecka.

18 Forsakringskassan, Antal forstagangsbeslut och antal férstagangsbeviljande 2016.
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Figur 1. Antal mottagare av personlig assistans, fordelat pa kommunal personlig assistans och
statlig assistansersittning, 1999-2016.

Forsdkringskassans analys ar att indragningar av assistansersattningen bland
annat beror pa de domar som varit viagledande for praxis, framfor allt en dom fran
2009 (RA 2009 ref. 57) som fortydligar att endast hjalpbehov av personligt och
integritetsnira slag ska bedémas som ett grundliggande behov. Aven senare
domar har bidragit.

Enligt en HFD-dom fran 2012 kan inte behov av egenvdard bedémas som ett
grundldggande behov. Domen har paverkat bedomningarna av de grundlaggande
behoven personlig hygien och maltider, bland annat bland annat i samband med
stomi, kateter eller sondmatning.

HFD-domen fran 2015 fortydligade att annan hjidlp som forutsatter ingdende
kunskaper om den funktionshindrade bara ska gilla den som har en psykisk
funktionsnedsattning. Som en foljd av domen ingar inte ldngre aktiv tillsyn av
overvakande karaktdr pa grund av medicinsk problematik i annan hjalp som
forutsatter ingdende kunskaper. De vanligaste situationerna handlar om tillsyn och
hjalp vid epilepsianfall, med sondmatning och med andningsapparatur.

Vad giller sondmatning och andning ligger nu en promemoria som foreslar att
dessa ska ingd i de sd kallade grundldggande behoven from 1 juli 2019.

Den fordandrade praxisen och handlaggningen vad galler bedomningen av de
grundldggande behoven ar tydlig i moten dven pa LaSSe Brukarstddcenter. Oavsett
om de galler den statliga assistansersittningen eller de kommunala besluten har
den slagit igenom. Vi traffade en handfull besokare forra aret dar forandringar i
assistansbesluten har forandrats under drens lopp, fran kommunala beslut om
personlig assistans till beslut om ledsagning eller hemtjanst, eller fran statliga
assistansbeslut till LSS-boende eller hemtjanst enligt SoL.
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Kari beskrevs ovan. Hen hade personlig assistans beviljad av
Forsakringskassan mellan 1997 och 2010. Vid en omprévning
2010 forlorade hen den statliga assistanserattningen pga.
forandrad praxis gallande maltider (som inte langre sags som
integritetsndra) och beviljades istéllet kommunal assistans. Den
kommunala assistansen géllde tom 2016 nar fortsatt insats
avslogs. Numer lever Kari med stod fran boendestod enligt SoL
och ledsagning och kontaktperson enligt LSS. Karis forhallanden i
ovrigt ar oférandrade.

Lo ar en ungdom som levde med statlig assistansersattning tom
2017. Hen hade precis flyttat hemifran och kunde med stéd av
sina personliga assistenter bo i egen lagenhet. Vid en omprévning
2017 nekade Forsakringskassan fortsatt assistans pga. andrad
praxis gallande ingaende kunskap (som inte langre beviljades vid
hens medicinska tillstdnd). Aven kommunen avslog Los ansdkan.
Hen blev vid sittande mote erbjuden BmSS som hen nekade,
eftersom Lo hade egen lagenhet. Hen beviljades boendestdd och
hemtjanst enligt SoL, men var under 2018 helt beroende av sina
foraldrar som antingen sov hos Lo eller vice versa.

For ovanstdende personer blir férdndringen av bedomning av assistansen forodande.
Den kontinuitet som LSS-lagen efterstrdvar i individens stédinsatser kullkastas helt.
Att ha ett sammansatt stod som man sjdlv vdljer och ldgger upp for att mojliggéra
att kunna leva ett liv som andra férsvinner. Férlusten av frihet f6r dem som drabbas
dr i det ndrmaste obeskrivlig.

Det tydliga genomslaget av forandrad praxis och handlaggning géllande personlig
assistans har ocksa medfort att LaSSe Brukarstddcenters radgivning till dem som
onskar personlig assistans har fordandrats. I fall dar det tidigare hade varit mojligt
att soka insatsen ar det idag omdijligt, dvs. i princip "sloseri” med tid och resurser.
Det dr svart att motivera en stor arbetsinsats ndar man pa forhand vet att en
ansOkan kommer att avslas eller som fallet ar vid 6verklagan, avslas. De drenden vi
gick in och stottade i omfattande ansokningsprocesser forra aret visar en komplex
problematik hos de som soker.

Helle har en problematik som innefattar saval nedsatt begavning
som syn och horsel. Hen har till féljd av detta stora svarigheter att
kommunicera och forstd och behover handgriplig hjalp i alla de
delar som ingar i de grundlaggande behoven samt i Gvriga
situationer, vilket foranledde en anstékan om personlig assistans
for all vaken tid. Intyg styrkte Helles funktionsnedséattningar och de

28



konsekvenser de medfér och hamtades in fran lakare, tandlakare,
audionom och arbetsterapeut. Kommunen bedémde ansdkan
moment fér moment. Den yrkade tiden beaktades inte i ndgon del
enskild del, utan den antingen minskades eller avslogs vid
kommunens bedomning. Ett exempel var maltiderna som ar
besvarliga for Helle och tar lang tid, dels pga. svaljsvarigheter,
dels for att hen inte alltid ar samarbetsvillig. Pga. ovanstaende
yrkades tid for maltider for drygt tva timmar per dag. Kommunen
skalade ner den yrkade tiden till 40 minuter (10 minuter per
mattillfalle) eftersom bara handgriplig och faktisk tid for
integritetsnéra inslag i matsituationen raknades in. Sammanlagt
beviljades tid for de grundlaggande behoven om 5 timmar och 53
minuter per vecka. Ansdkan avslogs med motiveringen av Helle
inte har sa omfattande behov av stéd och service att hen kan
beviljas personlig assistans.

[ ett annat fall beddmde kommunen personen, i det
har fallet ett barn, att de grundldggande behoven
uppgick till 4 timmar och 22 minuter medan
Forsdkringskassan beddémde samma behov till 7
timmar och 18 minuter. Kommunen understrok det
stora fordldraansvaret. Vidare att den handgripliga
hjalp som barnet behéver beddmdes vara
punktinsatser, det vill sdga att behovet inte ar av den
omfattande karaktar som kravs for ratten till person-

Foto: Person som star paen  lig assistans.
minirédknare och Kliar sig i
huvudet.

I de fall som LaSSe Brukarstodcenter har bistatt vid ar handlaggningsmetodiken
samma, dvs. utredningarna karakteriseras av minutbedémningar som mycket
sdllan overensstaimmer med individens egen bild av tidsatgang vid toalettbesok
eller dusch. Sarskiljandet av de grundlaggande behoven, dvs. de delar vid
hygienmoment eller pakladning som raknas som integritetsnara och de som inte
ses som personndra ar ocksa genomgaende i de assistansbeslut som verksamheten
har tagit del av. Trots att praxis och 6vriga domar!? spretar i avseende pa hur

91 en dom frén KamR Sthim (4308-18) godtogs 5 timmar och 26 minuter i grundlaggande behov som
grund for att bevilja personlig assistans, likasd i dom frdn KamR Sthim (2987-18) dar 6 timmar och 12
minuter i grundldggande behov ansdgs berattiga till personlig assistans. Daremot meddelade KamR
Sundsvall (1178-17) att 6 timmar och 25 minuter inte var av den karaktir och omfattning som forutsétts
for ratt till personlig assistans.
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mycket grundliaggande behov en person maste bedomas ha for att beviljas
personlig assistans, tycks kommunerna filla snarare an fria.

Foljden av den hdrdnande handldggningen och praxisen dr naturligtvis att det dr
mycket svdrt att beviljas personlig assistans idag. I jdmférelse med hur gamla beslut
sdg ut dr skillnaden enorm. Aven om individerna har stora och omfattande behov och
ddrtill en mdngd intyg frdn olika professioner runt om dem, som i bdda exemplen
ovan, nekas de personlig assistans. Da hamnar de tillbaka till ruta ett. Personerna
har en tillhérighet i LSS-lagen, men det finns inga relevanta insatser att séka. I Helles
fall foreslog kommunen BmSS, vilket inte dr det som personen dnskar. Den
hdrdnande bedomningen leder ocksd till en enorm kamp om de timmar som finns,
vem vdgar soka fler timmar ndr man riskerar att bli av med dem man redan har?
Eller for att gd i linje med LSS-linjens intention om sjdlvbestimmande: Vem vdgar
minska sina assistanstimmar under en kortare period som man mdr bdttre i kroppen
eller till och med avsta fran att ha stod pa kvdllen for att man behéver pusta frdn alla
de relationer insatsen personlig assistans innebdr? Vem dr sinnebilden for att beviljas
personlig assistans 20197

Tema 5: Att kommunicera med en myndighet

Forvaltningslagen ar lagen som anger hur svenska forvaltningsmyndigheter ska
agera gentemot medborgarna. Exempel pad forvaltningsmyndighet ar
Forsdkringskassan, Arbetsformedlingen, Skatteverket och kommunens olika
namnder. Lagen anger bland annat hur myndigheterna ska handlagga drenden,
motivera beslut och hantera kontakten med medborgarna. I lagen anges bland
annat att myndigheterna ska se till att kontakterna med enskilda blir smidiga och
enkla och 1dmna sddan hjalp att den enskilda kan ta till vara sina intressen. Hjdlpen
ska ges i den utstrackning som ar lamplig med hansyn till fragans art, den
enskildes behov av hjalp och myndighetens verksamhet. Pa socialtjanstens omrade
anger SoL att kommunen ocksa ska ha uppsokande verksamhet och pa annat satt
framja forutsattningarna for goda levnadsforhallanden.

Det sista temat i drets rapport handlar om
kommunikationen med myndigheter utifrdn LaSSes
besoksunderlag forra dret. Hir om pd samtliga
omrdden varierar den enskildas upplevelse av
kontakten med myndigheter, men det som lyfts hdr
dr exempel pd hur kommunikationen inte fungerar i
matet med den det beror.

Foto: Fyra personer sitter mitte-
mot varandra och pratar.
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En i princip allmant vedertagen tanke hos vara besokare var att myndigheter inte
uppfyller sin informations- eller serviceskyldighet. I ett av vara aterkommande
forum uttryckte deltagarna en uttalad forvantan om att kommuner eller andra
myndigheter ska berdtta vad som finns och vad man har ratt att ansoka om.
Verkligheten upplevdes istéllet som att man fick kimpa for att ta reda pa vad som
finns och sjalv stota pa mycket aktivt for att fa behov av individuellt stod utrett och
beslutat. Kontakten med myndigheter blir ytterligare en strid eller komplexitet i
vardagen.

Tim ar foralder till ett vuxet barn som har adragit sig en allvarlig
skada efter ett trauma. Tim foretrader sitt barn da hen inte langre
kan sorja for sin person. Tim har aldrig tidigare varit i kontakt med
kommunens handlaggare. Efter traumat har livet férandrats och helt
nya kontakter har blivit nédvandiga att ta. Via en mailvaxling
gallande BmSS och mdjligheten att flytta till ett specifikt boende fick
Tim en rekommendation att s6ka forhandsbesked. Efter svaret fran
handlaggaren kontaktade Tim LaSSes radgivare med fragor vad ett
forhandsbesked &r, hur det gar till och vilka kostnader ett boende
skulle innebéara.

Tone har insatser via socialtjansten som kénner till hens bakgrund,
som bland annat innebar lashinder vid otillgangliga format. Tone kan
lasa mail, men inte post. Beslut eller annan typ av kommunikation
maste anpassas till Tones forutsattningar. Trots papekanden om
detta har beslut kommit via posten i sedvanligt pappersformat.

Exemplen ovan illustrerar kommunikationssvarigheter som ligger utanfor det som
ror hur lang tid man som medborgare forviantas vanta innan dterkoppling sker,
beslut kommer osv. Det handlar snarare om hur man moéter upp den andre. [ en
vardag som handlaggare kan det vara latt att hamna i rutinmassiga situationer,
men som alls inte ar det for individen. Alla vet inte vad ett forhandsbesked ar eller
vad ett bifall innebar.

Alla har inte heller samma mojlighet att ta till sig information. Exemplet med
lashinder ar ett, men Kognition och sprak kan ocksa utgora hinder. Manga
besokare kommer med beslut fran Forsakringskassan som de inte kan utldsa da
det stir pa svenska. Aven om forvaltningslagen anger att myndigheter ska gora
handlingar tillgangliga ar det upp till myndigheten att avgéra om tolk ska
anvandas. Hittills har LaSSe Brukarstodcenter aldrig stott pa ett anpassat format,
varken fran kommunen eller Forsakringskassan.
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Kommunikationen mellan myndighet och medborgare dr ett viktigt kitt i ett
demokratiskt system. I de stora systemen har mycket kommit att handla om
mdjlighet att fora sin talan vdl med hjdlp av rdtt teknik. I Géteborg har t ex Arbets-
formedlingen Samverkan som arbetar gentemot sjukskrivna stdingt sitt kontor 2015-
2018 for att kunna mdéta sina arbetssokande pd ndtet. For var mdlgrupp forsvdras
vardagen ytterligare ndr inte den basala kommunikationen fungerar. For att den
enskilde ska fd den hjdlp som tillvaratar dennes intresse krdvs att myndigheten
anpassar sin kontakt, vilket ocksd fordrar en extra insats av handldggarna.

Sammanfattning

LaSSe Brukarstodcenter ar en verksamhet som firar 25 ar i ar. Under dessa ar har
organisationen genom avtal med Vastra Gotalandsregionen kunnat erbjuda
kostnadsfri radgivning till personer med funktionsnedsattning och deras nar-
staende.

Arligen kontaktar cirka 300 personer centret for olika typer av stod, gillande t ex
ekonomiska ersattningar, personlig assistans, insatser som ar inriktad pa fritid och
boende. Ar 2018 bistod radgivarna 317 individer enligt idén hjalp till sjalvhjalp,
dvs. att stodet fran LaSSe Brukarstodcenter ska 6ka individens sjdlvbestaimmande,
inflytande samt egna kapacitet och resurser.

Ett verksamhetsar later sig svarligen uttryckas pa ett par rader. Gemensamt for
dem som vander sig till LaSSe Brukarstddcenter ar att de upplever att de har svart
att fa igenom sina behov och 6nskemal gentemot myndigheter och/eller assistans-
eller omsorgsgivare. Det ar i skenet av detta individerna vill ha stéd. Denna
rapport ar forutom en numerdar beskrivning av vad centret gor, en
sammanstdllning av de problem som organisationen noterar i samband med de
arenden besdkarna har.

2018 noterades foljande teman:

e "Att falla mellan stolarna”,
Har noteras och beskrivs svarigheterna med att falla mellan stolarna, t ex mellan
Forsakringskassan och Arbetsférmedlingen, kommunen eller landstinget, eller
inom valavgransade sektorer inom systemen, som varden dar specialisering har
bidragit till en mangd vardenheter och nivaer.

e [ kldm mellan insatserna enligt LSS och SoL ,
I kapitlet illustreras manga besokares svarigheter att fa "ratt” eller "6nskade”
insatser. Beskrivningarna visar bade pa problematiken av att tillhéra person-
kretsen i LSS men inte beviljas sokt insats eller att inte tillhora LSS och da vara
hanvisad till bistdnd enligt SoL. Trots SoLs mojlighet att vara flexibel i sina
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bistandsbeslut framkommer omfattande stelbenthet i saval besluten som
utforandet.

e [nsatsernas utférande och kvalitet,
Avsnittet tittar pa utférandet av beviljade beslut och uppmarksammar de ibland
grova bristerna som finns inom vard, service, och omsorg. Det géller saval LSS som
SoL verksamheter.

e Den personliga assistansen stramas at,
Stycket belyser den personliga assistansen och den stora forandring den har gatt
igenom over tid och under vilka forutsiattningar som insatsen beviljas idag.
Exempel fran 2018 askadliggér hur minutberdkningar och uppdelningar av alla
typer av manskliga behov sorteras upp och styckas isar.

e Att kommunicera med en myndighet,
Utgor 2018 ars sista tema, som tecknar den sndrighet det kan innebdra att ha
kontakt med myndigheter. Exemplen belyser hur mycket forkunskap medborgarna
forvantas ha och hur explicit 6nskemal om foértydliganden, behov av spraktolk eller
anpassad information behdéver uttryckas for att de ska bli tillgodosedda.

De brister av systemen eller kritik som riktas mot gillande ordning i rapportens
fem teman star i relation till de styrdokument Sverige har antagit. Svensk
funktionshinderpolitik, uttryckt i saval generella termer om tillgdnglighet eller
universell design som individuella insatser for att framja sjalvbestimmande,
delaktighet och inflytande, krockar med den verklighet som personer med
funktionsnedsattning upplever i sin vardag. For LaSSe Brukarstodcenters besokare
blir konsekvenserna av att komma i klam mellan system eller insatser extra
kdnnbara eftersom flertalet alltid kommer att behdva samhallets insatser. Pa
samma satt blir kommunikationsbrister extra besvarliga eftersom individen
behover ha kontinuerlig myndighetskontakt. Slutligen ar det vart att poangtera hur
mycket politiska beslut och instanser runt om far genomslag i individers liv.
Atstramningen av den personliga assistansen ar férmodligen det allra tydligaste
exemplet pa det. LaSSe Brukarstodcenter slutsats ar att det dterstar mycket arbete
for myndigheterna for att uppfylla de intentioner som finns i gillande nationell
lagstiftning, t ex LSS och SoL, och for att efterleva principerna om manskliga
rattigheterna som Sverige har atagit sig folja genom FN:s konvention om
rattigheter for personer med funktionsnedsattning.

33



