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Om Modellprojektet

Omkring 20 000 personer soker sjukhusvard efter trauma mot huvudet
varje ar. Ca 20 % av dem far langvariga konsekvenser av sin skada, manga
for resten av livet. Funktionsnedséttningarna ar ofta dolda och svara for
omgivningen att forsta och hantera. Insatserna ar komplexa, splittrade
och daligt utvarderade. Socialstyrelsen rapporterade redan i slutet av
2012 om stora brister i rehabiliteringen.

Modellprojektet startade 2015. Projektets malsittning dr att den
effektiva intensivvird vi i Sverige kan erbjuda ska f6ljas av vélfun-
gerande uppfoljning och rehabilitering av de funktionsnedsittningar
som hjirnskadan har resulterat i.

Under tre ar har ett 60-tal personer fran olika professioner
arbetat tillsammans med personer med egen erfarenhet och intres-
seorganisationerna med att samla in och analysera data via veten-
skaplig litteratur, kliniska studier, rapporter frin myndigheter och
beskrivningar frin personer med hjirnskada. Arbetet har resulterat i
slutsatsen att det behovs ett nationellt kunskapscenter tor forvirvad
hjirnskada, nationella riktlinjer f6r traumatisk hjarnskada for bade
barn och vuxna samt en utvecklad individinriktad samordnings-
funktion.

Arbetet presenteras i sju rapporter samt en sammanfattning av
de rekommendationer och férslag som ir resultatet av de olika pro-
cessgruppernas arbete. Det finns ocksd en /liztlist sammanfattning.

Projektet drivs av Hjarnskadeférbundet Hjirnkraft i samverkan
med Personskadeforbundet RTP med finansiering via Arvsfonden.
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Arbete, forsorjning och utbildning

Rapporten ar skriven av processgruppen Arbete, férsérjning
och utbildning, en av sju processgrupper i Modellprojektet.
Hela arbetsgruppen har bestatt av en processledare, en
processgrupp och en referensgrupp. Deltagare har varit:

Processledare
= Mari Almgren, civilekonom, projektledare, verksam inom
anhorigstéd och Hjarnskadeférbundet Hjarnkraft

Processgrupp

* Annelie Wernersson, socionom och bistandshandlaggare
Stockholms stad

= Christina Amundberg, socionom och uppdragstagare

= Daniel Gellervik, forfattare och foreldsare

* Eva Lundberg, leg.arbetsterapeut och verksamhetsansvarig
neurolinjen Framnés folkhdgskola

Ytterligare deltagare

= Johan Beckman, leg. arbetsterapeut och f d férbundssekreterare
pa Hjarnkraft var processledare vid projektets start

* Anne Akerstedt, arbetskonsulent Misa AB, har deltagit i
processgruppen med vardefulla synpunkter i inledningen av
projektet.

= Ann Bjérkdahl, arbetsterapeut, docent, forskare Ersta Skondal
Bracke Hogskola
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AVSNITT |

Inledning

.1 Oversikt

Processgruppen for Arbete, f6rsérjning och utbildning beskriver befint-
lig lagstiftning och aktuella stodsystem samt dess effekter genom att ge en
overblick av tillsynsmyndigheternas uppféljningsresultat, kunskapsldget
och forskningsresultat for personer med forvirvad hjirnskada.

Insatserna som beskrivs dr ersittningssittningssystem frin Forsik-
ringskassan, arbetsmarknadspoliska atgirder for personer med funktions-
nedsittningar enligt Arbetsformedlingens lagstiftningssystem, daglig verk-
samhet enligt LSS, bistanden sysselsittning och f6rsérjningsstod enligt
Socialtjinstlagen och arbetsresor enligt Lag om firdtjinst.

Ansvaret for de olika stodformerna till personer med funktionsned-
sattningar dr uppdelat pa stat och kommun samt till viss del landsting/re-
gioner. Insatserna kan utféras av privata utforare enligt olika bestimmelser.
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[.2 Forkortningar och definition av begrepp

Definitioner av begrepp

Forvirvad hjiarnskada: Ofta beskrivs i Sverige att hjarnskador far beteck-
ningen “férvirvade” om de upptrider forst efter tva drsilder. Allt oftare ser
man nu istillet dldersgrinsen "efter nyféddhetsperioden” (Svensk Neurope-
diatrisk forening, 2015).

Férutom trauma kan férvirvad hjirnskada uppkomma pé grund av
sjukdomar som stroke, hjarntumor, hjirn- eller hjirnhinneinflammation.
Ett exempel ar fistingburen inflammation, TBE. En forvirvad hjirnska-
da kan ocksé uppsti efter syrebrist som uppstir vid t.ex. drunkningstillbud
eller hjirtstillestind s.k. anoxisk skada. Den drabbar hela hjirnan och leder
till funktionsnedsittningar inom en rad omriaden. Andra anledningar kan
vara forgiftningar, missbruk eller stralningsskador.

Traumatisk hjirnskada: Orsakas av yttre vald eller kraftig ligesforindring.
Denna skadetyp utgor ca 70 % av alla f6rvirvade hjirnskador och orsakas
oftast av trafik- och fallolyckor. Ytterligare orsaker ér avsiktligt vald (miss-
handel) eller oavsiktligt vald (sportutévande, exempelvis boll, puck, klubba)
mot huvudet.

Gruppen traumatiska hjirnskador delas in i tvé typer, skador som upp-
star efter kontakt med ytor eller féremal och skador som uppstir genom
acceleration eller hastighetsminskning av fordon.

Hos unga, under 25 ér orsakas de flesta skadorna av trafikolyckor medan
fallolyckor dr vanligast hos personer 6ver 65 ar.

Littare och svirare hjarnskador: Beskrivningen av litt eller svar hjirnska-
da gors utifrin en bedémning av i vilken grad hjirnskadan paverkat med-
vetandet. Denna bedémning gérs vid skadetillfillet enligt en graderad ska-
la, Glasgow Coma Scale eller RL.S-85. Det har visat sig att skadenivan ofta
har ett svagt prognostiskt samband med den senare individuella utveck-
lingen. I Modellprojektets rapporter anvinds beteckningen littare skador
tor den stora gruppen av hjirnskakningar samt de mildare s k medelsvara

Olika typer av hjarnskador och dess orsaker

MEDFODD FORVARVAD
HJARNSKADA HJARNSKADA

sker UNDER fosterstadiet sker EFTER
eller nyfoddhetsperioden nyfoddhetsperioden

TRAUMATISK HJARNSKADA
HJARNSKADA AV ANDRA ORSAKER

Hjarnskador som beror pa yttre Hjarnskador av andra orsaker, t.ex:
vald mot huvudet eller haftig Strok
lagesforandring vid t.ex: __r_u : .

Hjarntumér

Fallolyckor Encefaliter (inflammation)

Trafikolyckor TBE (efter fastingbett)

Misshandel Syrebrist

Vapenskada Forgiftning/missbruk
Stress




ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

skador som sillan ger synlig motorisk paverkan, men som ofta medfor be-
svir som hjirntrétthet, koncentrationsproblem, huvudvirk, yrsel och ibland
balansproblem. Beteckningen svirare skador relaterar till barn och vuxna
med pétaglig kognitiv och ofta motorisk funktionsnedsittning som leder
till kvarstiende besvir. Tre manader anvinds som grins for nir skallskade-
relaterade besvir ska betecknas som kvarstiende.

Rehabilitering: Insatser som ska bidra till att en person med férvirvad
tunktionsnedsittning, utifrin dennes behov och férutsittningar, dtervinner
och bibehaller bista méjliga funktionsférmaga samt skapar goda villkor for
ett sjalvstindigt liv och ett aktivt deltagande i samhillslivet (Socialstyrelsens
termbank).

Habilitering: Insatser som ska bidra till att en person med medfédd eller
tidigt férvirvad funktionsnedsittning, utifrin dennes behov och férut-
sattningar, utvecklar och bibehaller bista moéjliga funktionsféorméga samt
skapar goda villkor for ett sjilvstindigt liv och ett aktivt deltagande i sam-
hallslivet (Socialstyrelsens termbank).

Funktionshinder: Termen ir en lagstiftningsterm som innebir att det édr
tunktionshinder som ger ritt till stod. I rapporten anvinds termen nir den
anvinds i den lag som reglerar insatsen eller stodet som beskrivs. Funk-
tionshinder avser den begrinsning som en funktionsnedsittning innebér
for en person i relation till omgivningen. Arten och graden av funktions-
hinder ger ritt till olika typer av stod. Termen funktionshinder anvinds till
exempel i LSS och Socialtjinstlagen.

Funktionsnedsittning: Termen definieras som en nedsittning av fysisk,
psykisk eller intellektuell funktionsférmaga och dr den nuvarande 6verens-
komna nationella termen. Vissa lagar har tillkommit innan funktionsned-
sattning infordes som term. Dirfor har inte dessa lagar den nya korrekta
termen funktionsnedsittning. Vi anvinder termen personer med funk-
tionsnedsittning i rapporten nir vi inte refererar till lagstiftning, utan till
rapporter, statistik eller uppfoljningar.
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Den enskilde: I de flesta lagstiftningar syftar termen den enskilde pa den
person som dr funktionsnedsatt, ska ans6ka om olika stédformer och kan
ha ritt till visst stod. Nir det i lagarna star den enskilde har dven legal
stillforetridare eller ombud/fullmaktshavare ritt att ansoka om stod for
den funktionsnedsatte.

Forkortningar

Lagar och forordningar

LSS Lag om stdd och service till vissa funktionshindrade

SoL Socialtjinstlagen

SFB Socialforsikringsbalken

LAS Lag om anstillningsskydd

Grupper och organisationer

CSN Centrala studiestodsnimnden

ISF Inspektionen fér Socialforsikringen

AO Allminna ombudet

Diagnoser

TBI traumatisk hjirnskada, fran engelska beteckningen
Traumatic Brain Injury.

ABI torvirvad hjirnskada, fran engelska acquired brain injury.

ADHD/ADD Attention Deficit Hyperactivity Disorder/ Attention
Deficit Disorder

O'urigt

SGI Sjukpenninggrundande inkomst

IPS Individuell Placement Supportment

SIP Samordnad individuell plan

ICF Internationell klassifikation av funktionstillstind, funk-

tionshinder och hilsa. (Socialstyrelsen 2013). Baseras pa
International Classification of Functioning, Disability and
Health, utgiven av Virldshilsoorganisationen, WHO 2001.
ICD International Classification of Diseases and Related
Health Problems — Tenth Revision (www.socialstyrelsen.se)
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[.3 Avgransningar

Beskrivningen i denna rapport borjar frin den tidpunkt da individen ar
utskriven frin rehabilitering inom hilso- och sjukvirden och antingen har
eller ska fi stodinsatser eller har hamnat mellan stolarna betriffande sys-
selsittning, arbete, utbildning och f6rsérjning.

Redogorelsen tar upp det stod som personer med funktionsnedsitt-
ningar kan fi enligt de lagar som styr Forsikringskassans och Arbetsfor-
medlingens insatser och de insatser inom LSS och SoL. som styr sysselsitt-
ning och bistind. Vi tar inte upp hjilpmedel som ordineras av hilso- och
sjukvarden f6r personliga eller medicinska behov. Méjligheten att fi en
legal stillforetridare, god man eller forvaltare ingar i rapporten ”Stodfunk-
tioner”. Mer detaljerad information om LSS, SoL bostadsanpassning och
firdtjinst finns i rapporten "Stdd och service”.

Traumatisk hjdrnskada dr, som orden antyder,
en pl6tslig och ovintad hdndelse. De vanligaste
orsakerna dr fall- och trafikolyckor

ARBETE, FORSORJUNING OCH UTBILDNING

AVSNITT 2

Arbete, forsorjning och utbildning

Mojligheten till egen f6rs6rjning har sin grund i méjligheten till arbete.
Var fjirde person som ir inskriven pa Arbetsférmedlingen har en funk-
tionsnedsittning. Bristande delaktighet pa arbetsmarknaden innebr att
personer med funktionsnedsittning ofta blir beroende av samhillets st6d-
system. Ersittningsnivéerna i bidragsystemen har inte {6ljt 16neutveck-
lingen. De som fitt sitt funktionshinder tidigt i livet och inte hunnit fi en
arbetsinkomst, far stodet enligt garantinivan. Personer med funktionsned-
sittning lever dirmed ofta i en ekonomiskt utsatt situation.

2.1 Konsekvenser for personer med traumatisk
hjarnskada
Hjirnan ar komplex och styr alla fysiska och mentala funktioner. Vid en

hjirnskada kan i stort sett vilken funktion som helst paverkas. Konsekven-
serna av en hjirnskada kan dirf6r variera beroende pé vilken typ av skada
det handlar om, var den sitter och dess svarighetsgrad. Hjirnskadan i sig
paverkas ocksa av dlder vid skadetillfillet, akuta sjukvardsinsatser och se-
nare rehabilitering. Konsekvenserna av hjiarnskadan péaverkas ocksd av hur
funktionerna var fore skadan och den egna och de anhorigas/nirstiendes
térmaga att hantera en forindrad livssituation om funktionsnedsittning-
arna blir bestdende. Dessa aspekter far en allt storre betydelse ju lingre tid
man kommer frin sjilva skadetillfillet.

Kognitiva funktionsnedsittningar dr ofta dolda f6r omgivningen men
kan vara starkt begrinsande f6r den enskilde. Hit hor sprékliga storningar,
uppmirksamhets- och koncentrationsstorningar, olika minnes- och inldr-
ningsstérningar, storningar av vakenhet och initiativiérmaga, stérningar i
térmagan till planering och brister i insikt och omd6me.

11
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Flerfunktionsnedsittning. Forvirvade hjirnskador kan ofta resultera i
bade kognitiva och fysiska funktionsnedsittningar som medf6r en stor
livsférindring bade for den som skadas och dennes nirstaende. Det resul-
terar i behov av frekventa vird- och myndighetskontakter for olika typer
av stod i vardagen, som hemtjinst, LSS-insatser, fardtjinst, bostadsanpass-
ning, hjilpmedel etc.

Beteendestorning. Problem med kénsloliv, beteende och personlighet ef-
ter en hjirnskada har flera anledningar. Trotthet till £6ljd av kognitiv eller
fysisk dverbelastning sdnker formagan till impulskontroll. Kdnslomassi-
ga svarigheter med att tvingas acceptera en ny identitet med minskade
térmagor och mojligheter kan ta sig olika uttryck. Beteendeforindringar
kan dven bero p4 att strukturer i hjirnan som direkt paverkar den sociala
funktionen har skadats. Det kan handla om t.ex. att snabbt f6rstd socia-

la sammanhang och reglera det sociala beteendet. Det kompliceras av om
personen har en bristande insikt i sina svarigheter. Aven om det finns vissa
monster av olika funktionsstorningar dr varje person och hjirnskada unik
och ddrfér miste man vara medveten om att varje person med forvirvad
hjirnskada har sina unika funktionsnedsittningar och problem. Det stiller
stora krav pa samhillets stédfunktioner.

2.2 Kontaktvagar - hur den enskilde far tillgang till
insatser

Den enskilde maste ans6ka om samtliga insatser f6r arbete, utbildning eller
forsorjning eftersom alla stodformer for personer med funktionsnedsitt-
ningar ér frivilliga. Det krivs att den enskilde och de nirstdende har kun-
skap om vilka stédsystem som finns och hur de fungerar och har f6rméga
att skaffa stodet. Olika stodformer stiller olika villkor for hur den enskil-

de ska fa tillgang till stodet. Alla bidrag dr inkomstprovade. Sjukpenning,
sjukersittning och aktivitetsersittning kriver att den enskilde kan styrka sin
sjukdom eller funktionsnedsittning med intyg fran hilso- och sjukvirden.

For att fa del av stod frin Arbetsformedlingen krivs att den arbets-

sokande dr inskriven. Ersittningar under tiden en person gér pa olika ut-

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

bildningar, program eller praktiserar har som krav att den enskilde deltar i
dtgirden.

Ett bra sitt att fd reda pa hur man gor for att ansdka om olika stodfor-
mer ir att g in pi kommunens, Arbetstsrmedlingens eller Forsakrings-
kassans hemsidor och fi information. Ibland ligger ocksi olika ansok-
ningsblanketter pa nitet eller ocksa anges hur man gér att fa kontakt med
handliggare. Det finns ofta ocksi information om olika stédinsatser pa
“funktionsrittsorganisationernas” hemsidor.

2.3 Insatser over livscykeln

Alla som vistas eller dr skrivna i kommunen har ritt till bistind enligt So-
cialtjanstlagen, SoL, frin f6dseln och hela livet. SoL ér indelad i olika mal-
grupper med olika inriktning, en av dem ér funktionshindrade.

Nir en person fyller 65 ar grundas ritten till bistand pé regler for dld-
re och inte lingre pé regler f6r funktionshindrade. Befintliga bistandsbe-
slut kan dd omprévas. Rent allmint kan man siga att ritten till bistand dr
mindre gener6s for dldre dn for funktionshindrade. Det beror pa att ritten
tolkas enligt inriktningen att fi leva som andra och en dldre antas leva ett
allt mindre aktivt liv. Det pagar dock en debatt om vikten att fa leva ett
aktivt, sjdlvstindigt, meningsfullt och virdigt liv dven som édldre.

Nir man soker forsorjningsstod dr malgruppen personer som har liga
eller helt saknar ekonomiska resurser. Riitt till forsorjningsstod giller under
hela livet. Ndr en person soker f6rsorjningsstod riknas hela familjens eko-
nomi in. Vuxna barn som bor hemma ska bidra till hushillets och hem-
mets kostnad. Detsamma giller ssmmanboende.
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Ritten till daglig verksamhet enligt LSS (personkrets ett eller tvd) och
sysselsittning enligt SoL giller for personer med funktionsnedsittning i

yrkesverksam alder, ungefir fran 18 till 65 ar.

Aktivitetsersittning frin Forsikringskassan ér tillginglig fran 19 ars
ilder for den som pa grund av funktionshinder har svarigheter att fi arbete
eller gitt i sirskola. Aktivitetsersittning kan beviljas till att personen fyller
30 ar. Direfter beviljas sjukersittning for viss tid, eller om sirskilda f6rut-
sattningar foreligger, tills vidare tills personen far alderspension.

Forsikringskassans olika ekonomiska bidrag kan ges fran vuxen élder,
om villkoren f6r de olika bidragen uppfylls. Har foréildrar ett funktions-
nedsatt barn finns det bidrag som merkostnadsersittning, bilstéd och vard-
bidrag som kan ges utifrin villkoren for respektive bidrag.

Arbetsformedlingens insatser ar tillgdngliga i vissa fall frin 16 ars dlder
och fram till pensionsildern 65 ar. Arten och graden av nedsatt arbetsfor-
miéga och den enskildes svirigheter pa arbetsmarknaden ligger till grund
for ritten till insatser enligt bestimmelserna for respektive stodform.

Ritt till fardtjanst géller hela livet. Barns ritt till fardtjinst begrinsas
ofta i kommunala riktlinjer av att virdnadshavare anses vara skyldiga att
ombesérja mindre barns transporter. Daremot ges skolskjuts enligt Skol-
lagen for barn med funktionsnedsittning som gar i skolan. Reglerna for
skolskjuts till férskola kan variera utifrin kommunernas olika riktlinjer.

Maoijlighet till vuxenundervisning och folkhdgskola finns f6r personer
som gitt ut grundskolan men som inte genomfort gymnasieutbildning, be-
roende pé vilken utbildning som s6ks och personens funktionsnedsittning.

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

AVSNITT 3

Nulage

3.1 Regelverk for arbete, forsorjning och utbildning

Ett flertal lagar reglerar ritten till dtgirder for att i eller behalla ett arbete,
ersittningssystem, arbetsforberedande studier, daglig verksamhet, syssel-
sattning och forsorjning:

¢ Lag om stdd och service till vissa funktionshindrade, LSS

® Socialtjanstlagen, SoL, bistinden sysselsittning och forsérjningsstod
¢ Socialférsikringsbalken, SFB

® Lag om arbetsmarknadspolitiska program

¢ Lag om anstillningsskydd, LAS

¢ Lag om firdtjinst avseende arbetsresor

¢ Forvaltningslagen

Nigra av de viktigaste lagarna och forordningarna som reglerar Arbets-

marknadspolitiska dtgirder inom Arbetsformedlingen:

¢ Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksamheten

¢ Forordning om arbetsmarknadspolitiska program

¢ Forordning om aktivitetsstod

¢ Forordning om sirskilda insatser f6r personer med funktionshinder
som medf6r nedsatt arbetsforméiga

Allman inriktning pa regelverket

Huvudinriktningen for lagstiftning och 6vrigt regelverk f6r arbete och
torsorjning dr att varje enskild person ska fa en f6rsérjning och mojlighet
till arbete eller sysselsittning. Det bygger pd den enskildes méjligheter att
kunna och vilja utvecklas, men ocksi pi de krav som regelverken stiller for
ritten till vissa stodformer.

Det finns en skyldighet att f6rs6rja sig genom arbete med hénsyn ta-
gen till sjukdom eller funktionsnedsittning. Konkret innebir det att den
enskilde, genom likarintyg eller annat intyg, méste visa att arbetsférmagan
ar inskrinkt och paverkar mojligheten till forsérjning genom arbete.
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I all handldggning som ocksé dr myndighetsutévning om ritt till in-
sats, bistind, forman eller rittighet giller forvaltningslagens sirskilda ritts-
sikerhetskrav. Huvuddragen dr att myndigheten/huvudmannen dr skyldig
att prova alla ans6kningar fran enskilda. Ansoker nigon hos fel myndighet
ir det den forsta myndighetens ansvar att visa den sokande tillritta. Det dr
ocksd myndighetens ansvar att vara tydlig med vilka krav de har pa upp-
gifter fran den enskilde for att kunna komma fram till ett beslut. Det kan
handla om intyg fran olika specialister. Myndigheten 4r ocksa skyldig att
fatta beslut pa de grunder som lagarna anger. For att dessa processer ska
kunna granskas och for att alla parter ska veta vad som skett och kunna fi
en overprovning maste processen goras skriftligt. Det ligger pa myndighet-
ens ansvar att se till att den blir skriftlig.

3.2 Ekonomiska stodformer fran kommunen

Det finns ett flertal ekonomiska stodformer fér personer som inte kan for-
sorja sig genom arbete. De olika stodformerna stiller olika villkor. Hand-
liggningstiderna dr ocksa olika langa och de kan bli lingre dn beriknat om
intyg eller dylikt behéver kompletteras.

Flera ekonomiska stodformer dr bestdmda i férhallandet till prisbas-
beloppet, som f6r 2018 ir beriknat till 45 500 kronor enligt socialforsik-
ringsbalken, SFB.

Forsorjningsstod

SoL, anger att kommunen har det yttersta ansvaret f6r alla som vistas i
kommunen, f6r tillfilliga akuta behov eller for att hjilpa nigon att resa
hem till sin hemkommun. For personer som ir folkbokf6rda i kommunen,
avser att flytta till en kommun eller 4r nyinflyttad har kommunen ett stérre
ansvar. Malet dr att den enskilde ska kunna bli sjilvférs6rjande igen och
inte behova ekonomiskt bistand. Det kan ske pa flera olika sitt, att hjilpa
de enskilda att fa ritt till olika bidrag, som sjukersittning eller sjukpenning
eller 6ka den s6kandes méjlighet till arbete och egenf6rsérjning i nigon
form.
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Ritten till f6rsorjningsstdd dr den yttersta forsérjningsmoéijligheten om
inga andra mojligheter finns och regleras i 4 kap. 1 § SoL. Dir anges att
den som inte sjdlv kan tillgodose sina behov eller {4 dem tillgodosedda pé
annat sitt, har ritt till bistand av socialndimnden for sin f6rsérjning. Den
som inte kan forsorja sig, men som kan arbeta, har ritt till f6rsérjningsstod
om denne stér till arbetsmarknadens forfogande. Den enskilde behover
inte sta till arbetsmarknadens forfogande om det finns "godtagbara skal”,
vilket méste styrkas med likarintyg.

For att utreda om en person har ritt till f6rsérjningsstod tas hinsyn till
hela hushallets inkomster och tillgingar, utom hemmavarande barns in-
komster av arbete och skolungdomars inkomster av arbete om de dr under
21 ar. Som inkomster riknas alla typer av ekonomiska tillgangar, 16n och
bidrag av I6pande eller tillfillig art. Den s6kande fir inte ha formogenhet
eller virdefulla dgodelar som gar att silja. Ager den sokande fastigheter
eller bostadsritt kan man bara fa ekonomiskt bistand tills den siljs. Den
enskilde fir ha bil om det behovs for att fa eller behilla ett arbete. Forsorj-
ningsstodet kan direfter berdknas som ett ekonomiskt bidrag per dag upp
till bidrag per ménad. Socialkontoren hanterar inte kontanter utan sinder
det beslutade forsorjningsstodet till den enskildes konto. Undantagsvis kan
den enskilde fa rekvisition for inkép i mataftir.

For ritten till fortsatt forsorjningsstod krivs att den enskilde soker de
andra bidrag som hen kan vara berittigad till, exempelvis bostadsbidrag,
sjukpenning eller sjukersittning. Socialndimnden kan ocksé kriva att den
enskilde deltar i praktikarbete eller kompetenshéjande verksamhet om hen
inte redan deltar i en annan arbetsmarknadspolitisk atgird. Socialnimnden
ar skyldig att samrdda med Arbetsférmedlingen om de stiller krav pa att
den so6kande ska ha kontakt med Arbetsférmedlingen.

Den som sjdlv inte kan tillgodose sina behov eller fa
dem tillgodosedda pd annat sdtt, har rdtt till bistand
av socialndmnden fér sin férsérjning
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Nivin pa forsorjningsstod dr nationellt faststilld och ligger pa ungefir
samma nivd som existensminimum som faststills av kronofogdemyndig-
heten. Har den s6kande skulder kan den enskilde i princip inte fa for-
sorjningsstod for att betala dessa. Men det kan vara en mojlighet for den
enskilde att begira anstind med skulder. En person med skulder kan ocksa
soka skuldsanering hos kronofogden om skulderna dr omfattande. Social-
tjdnsten har sedan 1 november 2016 ansvar for att ge skuldradgivning. Det
giller under hela skuldsaneringsforfarandet och tills det dr avslutat efter
fem 4r. Manga kommuner har sirskilda skuldsaneringshandliggare, annars
skots detta av den socialsekreterare som handlidgger ekonomiskt bistind.

Den enskilde kan beh6va f6rsérjningsstdd i vintan pé att annat bidrag
beviljas, som exempelvis sjukersittning om den enskilde ér sjuk och har lag
eller helt saknar sjukpenninggrundande inkomst. Behov av férsorjnings-
stdd kan ocksd uppsta for personer med funktionshinder som behéver bo
i bostad med sirskild service enligt LSS eller annan anpassad bostad som
ar dyrare dn vad bostadsbidrag kan ersitta och den enskilde hamnar under
nivan for forsorjningsstod. Vissa kommuner har sirskilda bostadsbidrag for
personer som bor i bostider med sirskild service enligt LSS f6r att forhin-
dra att de som bor dir ska behova f6rsérjningsstod.

Alla beslut om f6rsorjningsstod som gar den enskilde emot kan 6ver-
klagas till forvaltningsdomsten. Aven beslut om aterkrav eller minskat
16pande f6rs6rjningsstod om den sokande uppger felaktiga uppgifter vid
sin ans6kan om forsorjningsstod dr verklagningsbara for den sokande.
Socialstyrelsen har i en handbok ”Ekonomiskt bistind — handbok f6r soci-
altjanstpersonal”, (Socialstyrelsen 2013) beskrivit alla detaljer kring ritten
till ekonomiskt bistind eller f6rsorjningsstdd och hur socialsekreterarna
ska genomfora handliggningen.

3.3 Ekonomiska stodformer fran Forsakringskassan

Det finns ett antal grundvillkor for ersittningar fran Forsikringskassan
som den enskilde méste uppfylla for att ha ritt till ersittning. En person
som forvirvar sin funktionsnedsittning tidigt i livet, innan hen hunnit
skaffa sig utbildning och arbete, kan ha svirt att fa tillgang till de arbets-
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baserade forsakringarna. Har den forsikrade inte arbetat aterstir endast
grundersittningar som dr betydligt ligre 4n om man skulle ha ritt till for-
sikringar som bygger pa férlorade arbetsinkomster.

Forsakrad

Forsikrad dr den som uppfyller kraven pd bosittning eller arbete i Sverige
eller andra omstidndigheter som ger ritt till forsikring som anges i bestdm-
melserna for varje sirskild forsakringsforméin. Det finns sirskilda regler for
personer som bor i ett EU-land och fér de som bor utanfér EU.

Bosattningshaserade forsakringar

Riitt till bosittningsbaserade forsakringar har den som har sin hemvist i
Sverige och ir folkbokf6rd hir. En person som dr bosatt i Sverige och som
limnar landet ska fortfarande anses som bosatt hir om utlandsvistelsen
varar lingst ett dr. Det finns ocksa ett antal sirskilda regler for statsanstall-
da i utlandet, diplomater, bistindsarbetare, utlandsstudenter och famil-
jemedlemmar. Bosittningsbaserade f6rsikringar dr forildrapenning pa
grundniva, barnbidrag, underhallsst6d, adoptionsbidrag och vardbidrag. En
nyanlind till Sverige anses vara bosatt hir nir hen far uppehillstillstind,
som ska anmilas till Forsikringskassan for att kunna fi bosittningsbasera-
de forsikringar.

¢ Formaner vid sjukdom eller arbetsskada ér: sjukpenning i sirskilda
fall, arbetshjilpmedel, sirskilt bidrag och rehabiliteringsersittning,
sjukersittning och aktivitetsersittning i form av garantiniva.

¢ Fo6rminer vid funktionshinder ar handikappersittning, assistansersitt-
ning, vardbidrag och bilstdd. I rapporten ”Stéd och Service” redogors
for Assistansersittning.

* Fo6rmiéner vid alderdom ér bland annat garantipension, sirskilt pen-
sionstilldgg, och dldreforsérjningsstod.

* Bostadsstdd bestir av bostadsbidrag, bostadstilligg och boendetilligg.
Frin den 1 januari 2019 kommer handikappersittning att successivt er-

sittas av merkostnadsersittning och virdbidrag av omvardnadsbidrag och
merkostnadsersittning.

19



ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

20

Arbetshaserade forsakringar

Den som arbetar eller bedriver niringsverksamhet med drift i Sverige har
ritt till arbetsbaserade forsikringar. Det finns undantag bl.a. f6r personer
som arbetar for svenska foretag i utlandet och diplomater. De arbetsbase-
rade forsikringarna bygger pa intjinad arbetsinkomst till en viss nivd. De
borjar gilla frin och med den dagen personen borjar arbeta. Vissa forsik-
ringar giller dven efter det man slutat med efterskyddstid. For olika typer
av pensionsersittningar dr det vad personen haft f6r inkomst under hela
eller storre delen av arbetslivet som anger nivan upp till en viss grins.

Sjukpenning

Ritten till sjukpenning regleras i kap. 24-28 SFB. Regelverket dr omfat-
tande, det beror pa minga olika faktorer om och pé vilken nivé den for-
sikrade kan f sjukpenning. Hir ges endast en 6versikt 6ver de viktigaste
reglerna. F6r mer detaljer hinvisas till lagstiftning eller information fran
Forsikringskassan. (www.forsakringskassan.se)

Sjukpenninggrundande inkomst

For att fa ersittningar for sjukdom krévs att den enskilde dr forsikrad. For
ritt till sjukpenning krévs att man har en sjukpenninggrundande inkomst,
SIG, av anstillning fran arbete i Sverige som varar i minst sex manader

i f6ljd eller ér arligen dterkommande och antas uppgi till minst 24 % av
prisbasbeloppet. For inkomster 6ver 7,5 % av prisbasbeloppet kan man inte
fa sjukpenning. Det gar ocksa att fi SGI berdknad pé annat forvirvsarbete,
bl.a. godkinns ndringsverksamhet eller eget arbete. Inkomster av pensioner
eller forsikringar riknas inte in. Den sjukpenninggrundande inkomsten
ska faststillas med ett sdrskilt beslut innan den enskilde beviljas sjukpen-
ning. Den sjukpenninggrundande inkomsten faststills sedan en ging per
ar om sjukperioden varar lingre dn ett ar.

Om en person inte arbetar lingre, kan SGI skyddas enligt vissa vill-
kor. I férsta hand skyddas den under sjukskrivning, i slutet av graviditet,
under forildrapenning och sirskild féridldrapenning, rehabiliteringser-
sittning, plikttjanstgoring och i tre manader efter att en person slutat sitt
arbete. Den kan dven skyddas under vissa villkor vid studier om man far
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studiestod, genomgar arbetsmarknadspolitiskt program, far aktivitetsstod,
utvecklingsersittning eller stér till arbetsmarknadens forfogande. Det finns
overgangsbestimmelser nir en person tar ut alderspension.

Anmalan av sjukdom

Sjukdom ska anmalas till Forsikringskassan om inte annat ér bestdmt, till
exempel nir det finns arbetsgivarintride inom kommunala och statliga ar-
betsgivare. Det gir att anmila sjukdom f6r sju dagar i efterskott. Sjukpen-
ning betalas ut f6r dagar man skulle arbetat men pé grund av sjukdom inte
varit pa sitt arbete. Sjukpenning beviljas om man inte kan arbeta pa sitt
ordinarie arbete eller annat limpligt arbete. Efter 90 dagars sjukskrivning
provas om den forsikrade kan omplaceras hos arbetsgivaren. Efter 180 da-
gar prévas om den forsikrade kan arbeta pa normalt forekommande arbete
eller annat limpligt arbete. Arbetsoférmagan ska styrkas med likarintyg
fran och med den sjunde sjukdagen.

Utbetalning av sjukpenning

Den férsikrade kan fa sjukpenning for nedsatt arbetsférmaga till en fjir-
dedel, hilften, tre fjirdedelar eller helt. Det gar dven att fa sjukpenning for
att forebygga sjukdom, forkorta sjukdomstid eller att forebygga eller hiva
nedsittning av arbetsformagan.

Sjukpenning betalas inte ut for forsta dagen, s.k. karensdag, utan
fr.o.m. dag tvd. Det blir ingen karens om den forsikrade dterinsjuknar
inom fem dagar sedan hen blivit frisk fran forra sjukskrivningen. Den for-
sikrade kan ans6ka om att slippa karensdag, s.k. hogriskskydd, om hen har
en allvarlig och dterkommande sjukdom som orsakar upprepade sjukskriv-
ningar.

Det gdr dven att fa sjukpenning for att férebygga
sjukdom, forkorta sjukdomstid eller att férebygga
eller hdva nedsdttning av arbetsférmagan
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Sjukpenningen dr 90 % av den sjukpenninggrundande inkomsten i
364 dagar, direfter sjunker nivan till 85 %. Tidigare sjukskrivningsperioder
inom 450 dagar kan innebdra att det gors en sammanslagning av tidigare
dagar och den enskilde dirmed snabbare uppnar 364 dagar och fir ersitt-
ning pa den ligre nivan. Detta giller dven rehabiliteringsersittning.

Om en forsikringstagare haft aktivitetsersittning eller tidsbegransad
sjukersattning giller sirskilda bestimmelser och sirskilda ersittningsnivéer.
Det giller ocksd for dem som har dessa ersittningar till viss del, d.v.s. arbe-
tar deltid och behover vara sjukskriven pa den delen som de arbetar. Detta
kallas sjukpenning i sarskilt fall.

Underlaget for beslut om sjukpenning ér ett likarintyg som bl.a. inty-
gar att arbetsféormégan dr nedsatt och hur den dr nedsatt. Det dr Forsik-
ringskassan som utreder och godkinner att allt dr uppfyllt for att fa sjuk-
penning och att alla uppgifter finns med i likarintyget. Den forsikrade kan
i stillet for sjukpenning fi ersittning fran Forsikringskassan for resor till
och fran arbetet for att underldtta dterging till arbete.

Arbetsskadeersattning

Arbetsskadeersittning kan limnas till personer som férvirvsarbetat eller

i vissa fall studerat och regleras i kap. 39-42 SFB. Hen ska ha fatt en ska-
da pd grund av olycksfall eller skadlig inverkan pa arbetet. En skada dr en
personskada eller skada pd en protes eller annan liknande anordning. Vissa
skador pa grund av foretagsnedliggelse, bristande uppskattning av den
torsikrades insatser pa jobbet eller vantrivsel pd arbetsplatsen bedoms inte
som arbetsskador.

Ersittning ges utan karensdagar och med arbetsskadesjukpenning upp
till 80 % av den faktiska inkomstforlusten. Arbetsskadesjukpenning kan
ocksa ges i forebyggande syfte for att forebygga arbetsskada. Ersittning
kan ges for sjukvard, tandvérd och sirskilda hjialpmedel. Vid bestaende
nedsittning av arbetsférmagan med minst en femtondel och om inkomst-
forlusten dr minst en fjirdedel av prisbasbeloppet, kan den forsikrade fa
livrdnta om nedsittningen varar minst ett ir. Livrintan bestims efter den
torsikrades sjukpenninggrundande inkomst upp till max 7,5 basbelopp.
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Anmdlan om
drbetsskada

Det finns indexerade upprikningsregler om en person har livrinta under
ett flertal ar.

Arbetsskadersittning kan samordnas med andra f6rsikringsformer.
Det finns mojlighet att fa vilande livrinta om personen ska gora forsok att
dtergd i arbete.

Statlig personskadeersattning
Statlig personskadeersittning dr en sirskild ersittning som kan utga till en
person som skadas exempelvis vid plikttjinstgoring for férsvarsmakten en-

ligt kap. 43 SFB.

Rehabiliteringsersattning

Forsikringskassa ansvarar f6r rehabiliteringsersittning och atgirder som
regleras i kap. 30-31 SFB. Atgirderna ska planeras tillsammans med den
torsikrade, som dr skyldig att ge upplysningar och aktivt medverka till
rehabilitering. Arbetsgivaren ska limna upplysningar till Forsikringskas-
san efter samridd med den enskilde. I rehabiliteringsarbetet dr Forsikrings-
kassan skyldig att samverka med arbetsgivare, arbetstagarorganisationer,
hilso- och sjukvarden, socialtjinsten och Arbetsférmedlingen. Det finns
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mojlighet att ge den forsikrade arbetshjilpmedel under rehabiliteringen
enligt sirskilda bestimmelser. Forsikringskassan utévar ocksa tillsyn Gver
de insatser som behovs.

Ett villkor for rehabiliteringsersittning dr att det gors en rehabilite-
ringsplan av Forsikringskassan tillsammans med den enskilde. Den ska
innehilla de 4tgirder som planeras, vem som ér ansvarig f6r dessa och nir
de ska genomforas med en tidplan. Forsikringskassan har ansvar for reha-
biliteringsplanens uppféljning.

Rehabiliteringsersittning limnas om f6rsikrad deltar i arbetslivsin-
riktad rehabilitering. Det kan limnas sirskilt bidrag om det kan férkorta
sjukdomstid eller forebygga eller hiva nedsittning av arbetsforméigan. Det
kan limnas med en fjirdedels, en halv, tre fjirdedelars eller hel ersittnings-
niva beroende pa i hur hég grad arbetsformagan dr nedsatt.

Det finns sirskilda bestimmelser om rehabiliteringsersittning vid
utbildning. Det finns dven rehabiliteringsersittning i sirskilda fall nir en
person har en sjukpenninggrundande inkomst som inte kan faststillas eller
om personen har sjukersittning. Det finns ocksa sirskilda bestimmelser
och undantag som giller ritten for en forsikrad att behalla rehabiliterings-
ersittning nir hen arbetar eller deltar i arbetsmarknadspolitiskt program
och fir aktivitetsstod. Rehabiliteringsersittningen samordnas med forild-
rapenning, sjukpenning och studiestod eller sjukpenning och livrinta vid
arbetsskada.

Aktivitetsersattning och sjukersattning

Aktivitetsersittning och sjukersittningsformer regleras i kap. 33-37 SFB.
Aktivitetsersittning utbetalas frin 19 ar ars alder och som lingst till 30 érs
dlder om en person saknar arbetsférméga pa grund av sjukdom eller annan
nedsittning av den fysiska eller psykiska prestationstérmégan. For bedom-
ning av arbetsformagan jimfors med att kunna forsorja sig sjilv genom
forvirvsarbete. Arbetsférmagan kan vara nedsatt till en fjirdedel, hilften,
tre fjirdedelar eller helt. Arbetsférmagans nedsittning omprévas en gang
per ar. Om arbetsférmagan visentligt forbittras ska ritten till aktivitetser-
sittning omprévas. Forsakringskassan kan planera och genomféra aktivite-
ter for den forsikrade under tiden aktivitetsersittning beviljats.

Sjukersittning ges enligt samma regler och nivéer frin och med att
den forsikrade dr 30 4r om arbetsforméigan dr lingvarigt nedsatt. Den kan
ges tills vidare eller for viss tid. Det finns bestimmelser om vilande akti-
vitetsersittning och sjukersittning vid studier och arbete. Ersittningarna
paverkas ocksa av graviditetsersittning, férildrapenning och tillfillig for-
dldrapenning. Efterlevandestod och livrintor frin tidigare yrkesskadeer-
sittning samordnas med aktivitetsersittningen och sjukersittningen.

Aktivitetsersittning och sjukersittning betalas ut som inkomstrelate-
rad ersittning beroende den forsikrade tidigare arbetsinkomster och anta-
gandeinkomster som den férsikrades antas fa i framtiden om denne varit
arbetsfor. Ersittningen ges med 64,7 % av den genomsnittliga inkomsten
framriknad utifrin bestimmelserna om basbeloppen till en genomsnittlig
summa. Inkomster 6ver 7,5 basbelopp tas inte hinsyn till. Har en person
inte haft nigon arbetsinkomst innan arbetsforméigan blev nedsatt betalas
aktivitetsersittningen och sjukersittningen ut enligt garantinivin som dr
2,4 basbelopp. For personer under 30 ér giller 2,10 basbelopp mellan 19
och 20 ar och sedan stiger beloppet med 0,5 basbelopp vartannat ar till 2,4
vid 30 ar alder.

Det gar att fa vilande aktivitetsersittning och sjukersittning for studier
och arbetsprévning enligt olika regler. Det finns sirskilda regler for perso-
ner som beviljats icke tidsbegransad sjukersittning fore juli 2008.

Vardbidrag

Vardbidrag kan ges till férdlder som har ett sjukt eller funktionshindrat
barn under 19 4r som behéver vard och sirskild tillsyn eller f6r merkostna-
der pd grund av barnets funktionshinder. Det finns personer som likstlls
med forilder enligt sirskilda definitioner i kap. 22 SFB. Tillsynen och vir-
den ska behovas for barnet under minst sex ménader.

Vardbidraget utges med en fjirdedels, haly, trefjardedels eller hel er-
sittning till och med juni manad det aret barnet fyller 19 ar. Ersittningen
ar 250 % av prisbasbeloppet kan inkludera 18-69 % av prisbasbeloppet i
merkostnadsersittning. Om behovet av vird och tillsyn ar sdrskilt stort kan
vardbidrag beviljas pa 250 % med ytterligare tilligg f6r merkostnader mel-
lan 18-69 %. Om vardbidraget endast omfattar merkostnader kan dessa
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Vardbidrag kan ges till foéralder som har ett sjukt eller funktionshindrat barn under

19 &r som behdver vard och sarskild tillsyn eller fér merkostnader pa grund av barnets
funktionshinder.

beviljas mellan 36 % och 62,5 % av prisbasbeloppet. Om barnet skulle av-
lida kan virdbidraget betalas ut till och med dttonde ménaden efter dods-
fallet. Vardbidraget paverkas och kan upphéra om ett barn far personlig
assistans. Fordldrar kan fi vardbidraget uppdelat mellan sig.

Handikappersattning

Handikappersittning ges till en funktionshindrad som behéver hjilp av
nigon annan eller har merkostnader pi grund av sitt funktionshinder

och regleras i kap. 50 SFB. Den forsikrade ska ha fyllt 19 4r och ha fatt
funktionshindret fore 65 4rs dlder. Funktionshindret ska vara nedsatt for
avsevird tid och den forsikrade ska behéva mera tidskrivande hjilp for

att kunna forvirvsarbeta eller ha betydande merkostnader. Det gar att fa
handikappersittning dven nir man studerar. Det gors en bedomning av det
sammantagna behovet. Det kan beviljas for viss tid eller tills vidare. Det
sker alltid en omprévning av handikappersittningen vid sjukersittning, ak-
tivitetsstod eller dlderspension. Handikappersittningen beviljas med 36, 53
eller 69 % av prisbasbeloppet.

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

Handikappersdttning dr pengar du kan fa om du har
en funktionsnedsdttning eller sjukdom som gor att
du behéver hjdlp i vardagen eller har merkostnader

Forslag om andring av vardbidrag och handikappersattning

fran [ januari 2019

Efter ett forslag fran Socialdepartementet "Reformerade stod till barn
och vuxna med funktionsnedsittning”, Ds 2015:58, inférs nya regler den
1 januari 2019. Syftet som anges ér att fa ett tydligare och mer forenklat
system med mer preciserade villkor for att ge stod till personer med funk-
tionsnedsittningar.

Vardbidrag blir omvardnadsbidrag och ersitter forilder for omvirdnad
och tillsyn av barn med funktionsnedsittning. Merkostnader lyfts ut. Det
beviljas med 1/4, 1/2, 3/4 eller hel ersittning beroende pa omfattningen av
torilders minskning av sin arbetstid i forhallande till normalarbetstiden.
Ritten till sinkt arbetstid upp till 25 % per forilder ska skrivas in i foréld-
raledighetslagen och gilla dven efter att barnet fyllt dtta ar. Ersittningarna
ska kunna delas av forildrarna, eller den som jaimstills med forilder.

Handikappersittning blir merkostnadsersittning vid funktionsnedsatt-
ning hos barn och vuxna. De blir en renodlad ersittning som endast ticker
merkostnader dir hjdlpbehovet inte vigs in. Bide vuxna fore 65 ars dlder
och forildrar till barn kan beviljas merkostnadsersittning. Merkostnader
preciseras tydligare i férhéllande till normalkostnader. Merkostnadsersitt-
ning ges i fem nivéer fran 30 % av prisbasbeloppet upp till 70 % av prisbas-
beloppet.

Forsikringskassan har ocksa fatt uppdrag att centralisera handligg-
ningen av dessa stodformer for att 6ka likvirdigheten av bedomningarna.
Tidigare beslut om handikappersittning och vardbidrag kommer att gilla
tills de omprovas eller upphor.
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Bilstod

Bilstod kan beviljas om en forsikrad funktionshindrad vill képa och an-
passa en bil, motorcykel eller moped. Den forsikrade ska ha en funktions-
nedsittning som varat i minst nio 4r, ha svarigheter att forflytta sig eller
svirigheter att anlita allmdnna kommunikationer enligt kap. 52 SFB. Det
kan beviljas till en person som dr under 65 ér for att hen ska kunna forsérja
sig genom arbete, gi arbetslivsinriktad utbildning eller rehabilitering. Det
kan ocksd beviljas om den férsikrade haft bilstéd och sedan fatt sjuk- eller
aktivitetsersittning. Det kan ocksé beviljas till forilder eller likstillda med
fordldrar f6r funktionshindrat barn under 18 4r som behover bilen f6r att
kunna forflytta barnet.

Den som beviljas bilstédet kan fi ink6psbidrag som bestér av grund-
bidrag med 30.000 kr, anskaffningsbidrag pa 4 00040 000 kr beroende
pa inkomst f6r den som tjinar under 220 000 kr samt tilliggsbidrag pa 30
000—40 000 kr for anpassningar beroende pa funktionsnedsittning. Under
vissa forutsittningar kan man ocksa fa bidrag for kérkortsutbildning. Nytt

Den férsakrade ska ha en funktionsnedsattning som varat i minst nio ar, ha svarigheter
att forflytta sig eller svarigheter att anlita allmanna kommunikationer for att fa bilstod.
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bilstéd kan beviljas efter nio ar om det inte finns sirskilda skil som att bi-
len gatt mer dn 18.000 mil, Trafiksikerhetsverket har synpunkter pa bilen
eller om den forsikrades funktionsnedsittning dndrats och det finns med-
icinska orsaker.

Narstaendepenning

Nirstdendepenning enligt kap. 47 SFB kan ges nir en svart sjuk person
virdas av en nirstiende som samtidigt avstir frin forvirvsarbete. Den sju-
ke ska vardas i Sverige och den sjuke ska ha gett sitt samtycke till att bli
vardad.

Anmilan om nirstiendevird kan goras i efterhand inom tre ménader.
Den nirstiende fir inte virda nigon mer person och den som vardas far
bara virdas av en person med nirstdendepenning. Ersittningen betalas ut
fran forsta dagen virden sker med en fjiardedel, till hilften eller pa heltid.
Det finns moéjlighet att fa nirstiendepenning i 100 dagar pa heltid, 200
dagar pa halvtid och 400 dagar med en fjirdedel.

Bostadsstdd

* Bostadsbidrag ges till barnfamiljer eller yngre vuxna mellan18-28 ar
som inte har barn enligt kap. 95-96 SFB.

* Bostadstilligg ges till personer som har sjukersittning, aktivitetser-
sattning, alderspension eller liknande férméner frain EES-land enligt
kap. 100-103 SFB.

* Boendetilligg kan ges vid sjukpenning, rehabiliteringspenning, tids-
begrinsad sjukersittning eller aktivitetsersittning men kan bli mindre
om en person har ritt till bostadstilligg. Regleras i kap. 101-103 SFB.

Bostadshidrag

Bostadsbidrag ir ett stod till yngre vuxna mellan 18-28 4r och barnfamil-
jer. Det ges om man ér folkbokford pi bostaden. Sammanboende riknas
som makar. Bidraget skiljer pi om det dr ett par i bostaden eller en en-
samstiende med eller utan barn. Barn riknas som barn sa linge de har
torlingt barnbidrag eller studiehjilp enligt kap. 2 Studiestodslagen. Vid
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berikning tas hansyn till alla inkomster och formogenhet med 15 % pa det
som Overstiger 100.000 kr. Berikningen gors pa uppskattad bidragsgrun-
dande inkomster och utbetalas méanadsvis i forskott. Nar aret dr slut gors
en slutrdkning for att se vad de verkliga inkomsterna varit. Bostadsbidraget
har begrinsningar i bostadsytan beroende pa hur ménga som bor i ligen-
heten. Bostadsbidragets storlek har ett tak for vilka boendekostnader som
ir bidragsgrundande. Forilder som har umgingesritt med barn kan fi um-
gingesbidrag for sin bostadskostnad.

Bostadstillagg
Bostadstilligg bestir av bostadstilligg och sirskilt bostadstilligg. Det kan
ges till personer som har sjukersittning, aktivitetsersittning, hel allmin
folkpension, dnkepension eller till den som har pension eller invaliditets-
forman frin EES-land. Det gér att fi dven om sjukersittning eller aktivi-
tetsersittning dr vilande i vissa fall. Bostadstilligg ges f6r den huvudsakliga
bostaden och om man inte har bostadsbidrag. Bostadstilligget dr inkomst-
prévat med ett tak pa 5 560 kr per manad.

Som inkomst riknas alla typer av inkomster och férmogenhet med
15 % av det som 6verstiger 100 000 kronor. Enligt pensionsmyndigheten
(www.pensionsmyndigheten.se) kan personer som har under 53.000 i to-
tala inkomster fran olika pensionsférmaner erhalla bostadstilligg beroende
pa bostadskostnad. Det gar att fi bostadstilligg om man bor i bostadsritt
eller eget hus beroende pa bostadskostnad och inkomster.
Personer med sirskilt 1aga inkomster kan fa sirskilt bostadstilligg med en
summa upp till 6.200 kr/ménad. Det giller personer som hamnar under
skalig levnadsnivd som dr en tolftedel av 1,3546 prisbasbelopp for personer
under 65 ar och 1,473 prisbasbelopp f6r personer éver 65 ér.

Sarskilt bostadsbidrag via kommunen

Vissa kommuner har ocksa sirskilda bostadsbidrag f6r personer med funk-
tionshinder om de bor i bostdder som dr anpassade och storre till ytan pa
grund av den enskildes funktionshinder och didrmed ér dyrare. I vissa fall
har kommunen sirskilda koer till dessa bostider och det krivs ndgon form

av intyg fran hilso- och sjukvarden for att fa tillgang till dem. Ibland har

Vissa kommuner har sérskilda bostadsbidrag fér personer med funktionshinder om de
bor i bostader som &r anpassade och storre till ytan pa grund av den enskildes funktions-
hinder och darmed ar dyrare. | vissa fall har kommunen sarskilda kéer till dessa bostader
och det kravs nagon form av intyg fran hélso- och sjukvarden for att fa tillgang till dem.

kommunens omsorg om personer med funktionsnedsittningar hand om
anvisningsritten till dessa ligenheter och ibland kommunens bostadsfor-
medling, men d& med en sirskild ko till dessa. Detta bostadsstod galler
dven nir man bor i bostad med sirskild service enligt LSS.

Omprovning och dverklagande av Forsakringskassans beslut
Forsikringskassan handldgger sina drenden enligt regelverket i Forvalt-
ningslagen, FL. Om ett beslut fran Forsikringskassan dr negativt for den
enskilde, d.v.s. den enskilde inte fir vad hen ans6kt om, har hen méjlighet
att forst begira omprévning av beslutet. Omprovningen handliggs och
beslutas pa sirskilda enheter hos Forsikringskassan skild frin handliggar-
na. Skulle omprovningsenheten inte dndra beslutet helt till den s6kandes
tordel har den s6kande majlighet att 6verklaga Forsikringskassans beslut
till forvaltningsdomstolen. Om férvaltningsdomstolen inte avgor till den
sokandes fordel kan provningstillstind sokas hos kammarritten. Far den
sokande prévningstillstind provar kammarritten 6verklagandet. Samma
procedur giller for att 6verklaga vidare till Hogsta Forvaltningsdomstolen.
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3.4 Anpassade studieformer for att kunna erhalla arbete

Kommunen dr huvudman f6r den kommunala vuxenundervisningen som
finns i tva huvudformer; Komvux och Sirvux f6r personer som gitt i sir-
skola. Kommunen kan upphandla vuxenutbildning av olika privata utforare.

Vissa dagliga verksamheter enligt LSS erbjuder Sirvux-kurser inom
sin verksamhet som kompetenshéjande atgirder. Liknande erbjudanden
kan dven socialtjdnsten gora inom sysselsittningsinsatserna i samarbete
med Komvux.

Folkhogskola

Det finns ocksi sirskilda linjer pa folkhogskolor som ér anpassade f6r per-
soner med funktionsnedsittning. Manga av utbildningarna gar att kombi-
nera med praktikplatser for att 6ka mojligheten till arbete. Dessa anpassa-
de studier gér att f4 som arbetsmarknadspolitiska atgirder i olika former
och med olika finansieringsstdd. Se nedan om olika arbetsmarknadspolitis-
ka atgirder. Forsikringskassan star for vissa av dessa ersittningar. Det gar
ocksa att studera sjilv med studiestdd frin Centrala studiestodsnimnden,
CSN, enligt olika villkor. Ett gott rad dr att s6ka olika utbildningsalter-
nativ genom att skriva in sig pd Arbetsférmedlingen och séka deras olika
former av kompetenshéjning.

Folkhogskolor kan drivas av ett flertal huvudman som kan vara kom-
muner, landsting, ideella organisationer eller andra enskilda utférare. De idr
beroende av statsbidrag eller uppdragsgivare som kan vara t.ex. Arbetsfor-
medlingen.

Ett antal folkhogskolor har langa kurser som ér anpassade for personer
med funktionsnedsittning. Via www.folkhogskola.nu nir man alla folk-
hégskolor och kan se vilka som har kurser som édr anpassade for personer
med férvirvade hjiarnskador. Hosten 2016 fanns drygt 20 olika kurser att
soka till om man har kognitiva funktionsnedsittningar.

Pedagogiskt stod for studier pa hogskola och universitet

Det finns ett nationellt administrations- och informationssystem f6r sam-

ordnare, Nais. (www.nais.uhr.se) Det ger information om olika stodformer
och kontaktvigar till hogskolor och universitet for att fi del av stédformer-
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na. Systemet kriver inloggning. Studievigledare eller samordnare kan ge
personlig information och stéd pé respektive stille. Det finns bland annat
olika former av digitala pedagogiska st6d, resursrum for studier, extratid
och lugnare milj6 for tentamina.

3.5 Arbetsmarknadspolitiska atgarder

Arbetsformedlingen har ett stort antal insatser for personer som enbart ar
arbetslosa och ytterligare atgirder for personer som ér arbetslésa och har
funktionsnedsittningar. De férstnimnda kommer att behandlas mer 6ver-
siktligt.

For att fi tillgang till arbetsmarknadspolitiska atgirder ska personen
ha varit arbetslés och inskriven péd arbetsférmedlingen. En person blir in-
skriven som arbetssokande nir hen tar kontakt med Arbetstérmedlingen
och 6nskar bli inskriven. Arbetsférmedlingen prioriterar arbetslésa perso-
ner under 25 4r, ungdomsarbetslosa. Personer 6ver 25 ska ha varit arbetslo-
sa i upp till ett dr for att fa del av de flesta arbetsmarknadspolitiska atgér-
derna. Om den arbetslose uppbir forsakringsstod fran Forsdkringskassan
sker ett samarbete. Vid rehabilitering dr det oftast Forsakringskassan som
leder samarbetet mellan parterna.

Yrkesintroduktionsanstallning

— Forordningen om stod for yrkesintroduktionsanstillningar (2013:1157)

En ungdom, under 25 4r, som saknar yrkeserfarenhet av ett visst arbete kan
ta yrkesintroduktionsanstillning. Den som ér dldre dn 25 4r ska ha varit
arbetslés under minst tolv méinader och inskriven pa Arbetsformedling-

en eller vara ny i Sverige och delta i etableringsinsatser for vissa nyanlinda
invandrare, fatt uppehillstillstind som flykting eller ha uppehillskort som
anhorig till en EES-medborgare. Yrkesintroduktionsanstillningen kan vara
i sex minader, den arbetssokande fir kollektivavtalsmassig 16n och hand-
ledning av en ordinarie anstilld. Anstillningen ska avse minst 75 % av
heltid och studier eller handledning under minst 15 % av arbetstiden. Ar-
betsgivaren fir ekonomisk ersittning for handledningen och sinkt arbets-
givaravgift. For detta anstillningsstod beh6vs endast en registrering hos
Arbetsformedlingen.
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Utbildningskontrakt innebdr att den arbetssékande
kan fa stod for att pabérja och fullfélja en gymnasie-
utbildning via Komvux eller folkhdgskola

Uthildningskontrakt

— Forordning om wiss samverkan om unga och nyanlinda (2015:502)

Utbildningskontrakt ér till for ungdomar med ofullstindig gymnasieut-
bildning, som inte deltar i etableringsuppdraget och bor i en kommun
som har 6verenskommelse om samverkan mellan Arbetsférmedlingen och
kommunen. Den arbetssokande kan fa stod {6r att pabérja och fullf6lja en
gymnasieutbildning via Komvux eller folkhogskola. Det gar att kombinera
med arbete eller praktik utifrin den arbetssokandes individuella forutsitt-
ningar. Utbildningskontraktet dr en 6verenskommelse mellan den arbets-
sokande, Arbetsférmedlingen och hemkommunen om ett gemensamt
atagande som syftar till att paborja eller dtergi till studier. Den innefattar
ocksa en plan f6r fullf6ljandet av studierna. Den arbetssokande studerar
minst 50 % av heltid och kan fi ersittning av CSN for studierna, aktivi-
tetsersittning, eller utvecklingsersittning genom Férsikringskassan. Man
far delta i denna insats tills man ér 25 ar eller klar med utbildningen.

Nystartsjobb
— Forordning om stod for nystartsjobb (2018:43)
— Forordning om etableringsinsatser for vissa nyanlinda invandrare

(2017:820)

Nystartsjobb dr till for arbetssokande som varit arbetslés en lingre tid,
kommit till Sverige f6r max tre dr sedan, deltar i etableringsprogrammet,
har domts till fingelse men far vistas utanfor anstalten eller ér villkorligt
frigiven samt personer som deltar i jobb- och utvecklingsgarantin. Perso-
ner mellan 20 och 25 ar ska ha varit utan arbete pd heltid i minst sex av de
senaste nio manaderna och stodet varar lingst ett ar. Fér den som ér 6ver
25 ar krivs att hen varit utan arbete pé heltid i minst 12 av de senaste 15
ménaderna och stédet varar i max tva dr. LAS giller och l6nen ska 6ver-
ensstimma med branschens kollektivavtal.
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Jobbgaranti for ungdomar

— Forordning om jobbgaranti for ungdomar (2007:813)

— Forordningen om ersdttning till deltagare i arbetsmarknadspolitiska insatser
(2017:819)

Jobbgaranti ir en insats for ungdomar under 25 ar som dr arbetslésa och
som varit inskrivna pd Arbetsférmedlingen i tre ménader. Det ger ocksa
ritt till coachning, férdjupad kartliggning, jobbsokaraktiviteter, hjilp med
att starta eget, arbetslivsinriktad rehabilitering, arbetstrining eller forstarkt
arbetstrining, praktik och studie- och yrkesvigledning. Som lingst kan
man vara med i programmet och fi st6d i 15 ménader, praktisera i tre ma-
nader och delta i en utbildning i sex manader. Den arbetssokande kan fa
aktivitetsstod eller utvecklingsersittning om man deltar i programmet. Er-
sittningen betalas ut av Forsikringskassan som beriknar och beslutar om
ersittningen. Programmet stiller krav pa delaktighet, aktivitet och nirvaro
av den arbetssokande. Man kan komma tillbaka till programmet efter sjuk-

dom eller studier. Nir studier genomfors kan man i medel frin CSN.

Jobbgaranti for ungdomar ger ratt till coachning, férdjupad kartlaggning, jobbsokar-
aktiviteter, hjalp med att starta eget, arbetslivsinriktad rehabilitering, arbetstréning
eller forstarkt arbetstraning, praktik och studie- och yrkesvégledning.
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Studiemotiverande folkhogskolekurs - for den som saknar betyg
Studiemotiverande folkhégskolekurs for den som saknar betyg kan ges till
en person som dr 16 dr, saknar gymnasieexamen eller grundliggande beho-
righet till hogskola. Den arbetssokande fir prova pa hur det dr att studera
och samtidigt ta reda pa hur man vill fortsitta sina studier. Varje deltagare
fir en individuell studieplan for studierna pé folkhdgskolan och framtida
studieplaner. Efter genomgangen kurs erhalls ett intyg. Olika ersittnings-
former finns att f4 genom Arbetsformedlingen.

Arbetsmarknadsutbildning

— Lag om arbetsmarknadspolitiska program (2000:625)

— Forordning om arbetsmarknadspolitiska program (2000:634)

— Forordningen om ersittning till deltagare i arbetsmarknadspolitiska insatser

(2017:819)

Arbetsmarknadsutbildning ér en yrkesinriktad kurs som arbetsformedlaren
bedémer kan leda till att en arbetslos person kan fa arbete. Den arbetsso-
kande ska vara minst 25 ar och i behov av fordjupat stod for att fa arbe-

te, vara ung och ha en funktionsnedsittning som paverkar arbetsforma-
gan, vara 18 ar och sté lingt frin arbetsmarknaden, uppfylla villkoren for
arbetslivsintroduktion, omfattas av lagen av etableringsinsatser for vissa
nyanlinda invandare eller delta i jobbgarantin for ungdomar. Utbildning-
en pagér vanligtvis i sex manader, men det finns lingre utbildningar. Den
arbetssokande kan fi aktivitetsstod eller utvecklingsersittning. Ersittningen
betalas ut av Forsikringskassan som beriknar och beslutar om ersittningen.

Starta eget

— Forordning om arbetsmarknadspolitiska program (2000:634)

— Forordningen om ersittning till deltagare i arbetsmarknadspolitiska insatser
(2017:819))

— Forordning om jobb och utvecklingsgarantin (2007:414)

— Forordning om jobbgarantin for ungdomar (2007:813)

Starta eget kan vara en insats for personer med olika svirigheter pa arbets-
marknaden inklusive personer med funktionsnedsittningar. Den som dr
arbetssokande och har goda férutsittningar att starta en egen verksamhet
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kan i vissa fall fa stod och hjilp for att starta foretag. Den arbetssokande
ska kunna fa tillfredsstillande 16nsamhet och en varaktig sysselsittning.
Man miste ha fyllt 18 4r och vara anmild pa arbetsférmedlingen. Inn-

an starten kan den arbetssékande fa férberedande utbildning eller praktik
inom branschen for att lira sig mer om den. Arbetsformedlingen kan ock-
sa formedla kontakt med olika organisationer som stddjer personer som
startat foretag. Vid starten kan den arbetssokande fa aktivitetsersittning
eller utvecklingsersittning i hogst sex manader. Ersittningen betalas ut av
Forsikringskassan som berdknar och beslutar om ersittningen.

Arbetspraktik
— Lag om arbetsmarknadspolitiska program (2000:625)
— Forordning om arbetsmarknadspolitiska program (2000:634)

— Forordningen om ersittning till deltagare i arbetsmarknadspolitiska insatser
(2017:819)

Arbetspraktik kan bland annat ges till arbetssokande som stir langt frin
arbetsmarknaden, har funktionshinder eller ér ny i Sverige. Praktiken kan
vara hogst i sex ménader och har till syfte att 6ka den arbetssokandes moj-
lighet att fi ett ordinarie arbete inom branschen. Den arbetssdkande kan

fa aktivitetsersittning eller utvecklingsersittning for att delta i insatsen i
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Arbetspraktik kan bland annat ges till arbetssékande
som star langt fran arbetsmarknaden, har funktions-
hinder eller dr ny i Sverige

hogst sex manader. Ersittningen betalas ut av Forsikringskassan som be-
riknar och beslutar om ersittningen. Den arbetssokande kan mista prak-
tikplatser om hen uteblir frin den utan anledning.

Coachning genom stod och matchning

St6d och matchning dr ett program pé arbetstérmedlingen for arbets-
sokande som behover ett intensivt och individuellt anpassat stéd i jobb-
sokandet. Tjinsten ges av privata leverantorer som arbetar pa uppdrag

av arbetsformedlingen. Stodet kan paga forst i tre méinader och darefter
utvirderas det och kan sedan fortsitta i ytterligare tre manader. Maximalt
kan det paga i nio manader.

3.6 Arbetshjalpmedel pa arbetsplatsen

— Forordning om sdrskilda insatser for personer med funktionshinder som
medfor nedsatt arbetsforméga (2000:630)
— Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten (2000:628)

En person kan f hjilpmedel pd arbetsplatsen f6r att underlitta arbetet och
minska funktionsnedsittningens f6ljder. Ersittningen kan limnas for att
képa eller hyra hjilpmedlen och det ir arbetstagaren sjilv som koper el-
ler hyr om inte Arbetsformedlingen gor det. Arbetsgivaren kan fa ersitt-
ning for att anpassa den fysiska miljon, ett arbetsredskap eller en maskin
pa arbetsplatsen. Ersittning kan ocksa ges till den som deltar i ett arbets-
marknadspolitiskt program eller har eget foretag. Ersittningen uppgér till
100.000kr/4r och vissa sirskilda fall hogre. Arbetsgivaren kan ocksa fa er-
sattning upp till 100.000kr/ar. Det gér att kombinera med l6nebidragsan-
stillning, skyddat arbete, utvecklingsanstillning eller trygghetsanstillning.
Arbetsformedlingen har sirskild personal med kompetens om funktions-
nedsittningar gillande horsel och syn. Det finns ocksa tillgang till tecken-
sprikstolkar med olika kompetenser.
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3.7 Arbetsmarknadspolitiska atgarder vid
funktionsnedsattning

Arbetsférmedlingens allminna dtgirder for personer som “bara” dr arbets-
16sa kan ocksé anvindas for personer med funktionsnedsittning. Vissa

av dessa dr riktade till flera mer specificerade malgrupper. Personer med
funktionsnedsittningar kan vara en av dessa. Dirutover finns det sirskilda
insatser vilka dr mer riktade till personer med funktionsnedsittningar som
presenteras hir nedan.

Lonebidrag

— Forordning om sirskilda insatser for personer med funktionsnedsittning som
medfor nedsatt arbetsforméga (2017:462)

— Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten (2000:628)

— Lag om anstillningsskydd, LAS, (1982:80).

Lonebidrag kan ges i tre olika former och kan fas hos privat eller offent-
lig arbetsgivare som antingen har kollektivavtal eller f6rsikringar som i
visentliga delar dr likvirdiga med kollektivavtal i branschen. Arbetsgivaren
far bidrag upp till en bruttol6n pi 18.300 kr/manad for 2018, men den an-
stillde ska ha 16n som f6ljer branschens kollektivavtal. Anstillningen kan
vara tills vidare eller for viss tid.

Lonebidrag for anstallning

Lonebidrag for anstillning kan ges till personer som har nedsatt arbets-
térmaga pd grund av en funktionsnedsittning. Personen kan bérja ett nytt
arbete, gi tillbaka till arbete efter att ha haft hel aktivitetsersittning, haft
16nebidrag tidigare och fatt forsimrad arbetsf6rméga, byter arbetsgivare
eller vill borja ett nytt arbete efter att ha varit lingtidssjukskriven och inte
kan ga tillbaka till tidigare arbete pi grund av funktionsnedsittning. An-
stillningen omfattas av LAS. Lonebidraget kan ges till arbetsgivaren upp
till atta ar. Lonebidraget maste vara beslutat innan anstillningen bérjar och
samrid sker med arbetstagarorganisationen. En plan ska goras for att den
anstillde ska kunna 6ka sin arbetsférmaga. Lonebidrag kan kompletteras
med utbildningsinsatser. Arbetsformedlingen foljer upp anstillningen och
hur det gar for den enskilde.
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Lonebidrag for utveckling i anstallning

Lonebidrag for utveckling i anstillning ges till en person som ér arbetslds,
anstiller eller forlinger en anstillning for en person som har skyddat arbete.
Alternativt limnar en anstillning med l6nebidrag for utveckling i anstall-
ning hos en annan arbetsgivare. LAS giller inte. Arbetsgivaren kan fi
ersattning upp till tva ar. En skriftlig 6verenskommelse gors med arbetsgi-
varen om arbetstagarens arbetsuppgifter, anpassningar och stéd som gor att
hen utvecklar sin kompetens och arbetsférméga for att littare fa jobb eller
bérja studera i framtiden.

Lonebidrag for trygghet i anstallning

Lonebidrag for trygghet i anstillning kan ges till en person med nedsatt
arbetsformaga som dr i behov av ett langsiktigt stod for att behalla en an-
stillning. Anstéllningen omfattas av LAS. Innan den enskilde borjar pa
jobbet ska beslutet vara klart om trygghetsanstillning och arbetstagaror-
ganisationen ska ha deltagit i samverkan. En 6verenskommelse gors med
arbetsgivaren om arbetsuppgifter, stodformer, hjilpmedel eller annan an-
passning av arbetet. Arbetsformedlingen f6ljer sedan upp hur det gir for
arbetstagaren.

Skyddat arbete hos offentlig arbetsgivare

— Forordning om sdrskilda insatser for personer med funktionshinder som med-
for nedsatt arbetsforméga ( 2017:462)

— Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten (2000:628)

— Lag om stid och service till vissa funktionshindrade, LSS (1993:387)

Skyddat arbete kan en arbetssokande fa om hen t.ex. har en specifik kog-
nitiv funktionsnedsittning, dr berittigad till insatser enligt LSS, inte haft
kontakt med arbetslivet tidigare eller varit borta linge pa grund av ling-
varig och svir psykisk sjukdom. Den arbetssokande har ritt till avtalsenlig
16n. LAS giller inte. Det idr endast offentliga arbetsgivare som kan ta emot
arbetssokande med denna arbetsmarknadspolitiska dtgird. Arbetsgivaren
kan fi ersittning for bruttolonekostnader upp till 18.300 kr/manad be-
roende pé nedsatt arbetsformaga i forhallande till arbetsuppgifterna efter

en utredning av Arbetsférmedlingen. Beslut om ersittningen gors for ett
ar i taget. Ersattningen maste vara beviljad av Arbetsférmedlingen inn-
an anstillningen inleds. Arbetsplatsens arbetstagarorganisation dr med i
samradet kring anstéllningen. En plan upprittas 6ver hur arbetsférmégan
kan forbittras. Det gir att ge kompletterande utbildning tillsammans med
skyddad anstillning.

Samhall
— Forordning om sirskilda insatser for personer med funktionshinder som med-
for nedsatt arbetsformdga ( 2017:462)

Anstillning pid Samhall kan beviljas om den arbetssékande har varit borta
linge frin arbetsmarknaden och behéver ett arbete med mycket arbets-
ledning. I samband med anstillningen ska Arbetsformedlingen komma
overens om mélet med anstillningen. Samhalls uppgift ir att genom arbete
utveckla personer med funktionsnedsittning. Arbetstagaren fir mojlighet
att utvecklas inom ett yrke, 6ka arbetsf6rmégan och kompetensen. Malet
ar arbete hos annan arbetsgivare. Den arbetssokande maste vara inskri-
ven pa Arbetsformedlingen. Innan beslut fattas om anstillning pd Samhall
gors en overenskommelse mellan den arbetssokande, Samhall och Arbets-
térmedlingen om utvecklingsinsatser, stodformer och mélet med anstall-
ningen.

Sarskilt stod vid till start av naringsverksamhet

— Forordning om sarskilda insatser for personer med funktionshinder som med-
[for nedsatt arbetsformdga ( 2017:462)

— Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten (2000:628)

Sirskilt stod till start av ndringsverksamhet eller starta eget kan ges om

en funktionsnedsatt person har en affirsidé, goda forutsittningar att dri-
va foretag och méjlighet att starta eget foretag. Den arbetssokande kan fa
ersittning upp till 60 000 kr bl.a. for att skafta utrustning i samband med
starten av verksamheten. Det sirskilda stodet kan kombineras med stdd till
ndringsverksamhet som dr ett bidrag till f6rsrjning. Denna ersittning kan
vara skattepliktig. Den betalas ut av Arbetsformedlingen. Det finns regler
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Sarskilt stod till start av naringsverksamhet eller starta eget kan ges om en funktions-
nedsatt person har en affarsidé, goda férutsattningar att driva féretag och mojlighet att
starta eget foretag.

om aterbetalningsskyldighet av bidraget om verksamheten helt eller delvis
liggs ner eller siljs inom tre 4r. Den arbetssokande maste ta fram en finan-
sieringsplan som ska innehalla hur etableringen planeras att genomforas.

Unga med funktionsnedsattning
— Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten (2000:628)

Unga med funktionsnedsittning ir ett stddprogram hos Arbetsférmed-
lingen som ger extra stdd till den som har ett diagnostiserat funktionshin-
der och dirmed bedéms ha svirigheter pa arbetsmarknaden. Personen ska
vara mellan 16 och 29 4r och gé i gymnasiet, ldsa in gymnasiekompetens
eller ga pa folkhégskola och ha aktivitetsersittning. Det dr ocksa mojligt
att delta i daglig verksamhet enligt LSS. Stédprogrammet kan innehalla
extra vigledning, stéd av personligt bitride, dovkonsulent, synspecialist
eller audionom, foérslag om limplig arbetsplats eller praktik och hjilp med
att anpassa arbetsplatsen.
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Stod till personligt bitrade

— Forordning om sirskilda insatser for personer med funktionshinder som med-
for nedsatt arbetsformiga ( 2017:462)

— Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten (2000:628)

Stod till personligt bitride kan ges om en funktionsnedsatt person har
eller far en anstillning och pa grund av sin funktionsnedsittning, ir ung
och behover personligt stod for att kunna delta i praktisk arbetslivsorien-
tering eller for att kunna delta i ett arbetsmarknadspolitiskt program eller
arbetslivsinriktad rehabilitering. Aven egna foretagare kan fi detta stod.
Arbetsgivaren kan fi ett bidrag upp till 60.000 kr. Om man ir egen fore-
tagare med stora kommunikationssvarigheter kan ersittningen ges upp till
120.000 kr. Stodet kan ges sa linge den funktionshindrade behéver stodet.
Samrid sker med arbetstagarorganisationen innan beslut tas om stodet.

Individuellt pedagogiskt stod

Individuellt pedagogiskt stéd 4r en insats som en person med funktions-
nedsittning kan fa frin Arbetsformedlingen f6r att klara en utbildning och
ddrigenom komma nirmare att fi ett arbete.

Sarskilt introduktions- och uppféljningsstod, SIUS-konsulent

— Forordning om sirskilda insatser for personer med funktionshinder som med-
for nedsatt arbetsformdiga (2017:462)

— Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten. (2000:628)

Sarskilt introduktions- och uppf6ljningsstéd, SIUS-konsulent kan ges om
en person med funktionsnedsittning och nedsatt arbetsférméiga behéver
stéd inf6r en ny anstillning. SIUS-konsulenten hjilper till med introduk-
tionen pa arbetsplatsen och samverkar i detta med arbetsgivaren och arbets-
gruppen. Stodet trappas ned successivt och upphor helt nir arbetstagaren
behirskar arbetsuppgifterna. Stodet delas upp i tvé delar: introduktionsstod
i sex ménader och uppfoljningsstod i ett ar efter det att anstillningen borjat.
Under introduktionstiden fir den arbetssokande samma ersittning som vid
arbetsloshetstiden. Den arbetssokande riknas inte som anstilld. Arbetsfor-
medlingen fattar sirskilt beslut om dessa stéd och dérefter gor SIUS-kon-
sulenten en 6verenskommelse med arbetsgivaren om hur det hela ska gi till.
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Psykosocialt anpassningsstod

Psykosocialt anpassningsstod dr en insats som ger samtalsstod for arbets-
sokande som kénner sig obekvim i sociala situationer eller ar osiker pé vil-
ka psykosociala krav som giller pé arbetsplatsen. Stodet gor det méjligt f6r
dig att samtala med chefen och nigon av Arbetsférmedlingens specialister.
Syftet dr att hen ska trivas pé arbetsplatsen. Stodet soks pa Arbetsformed-
lingen i samband med att hen fér arbete eller praktikplats och behéver vara
overens med arbetsgivaren om att fi stodet.

Aktivitetsbaserad utredning
— Forordninge om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten (2000:628)

Aktivitetsbaserad utredning kan ges till funktionsnedsatta personer med
nedsatt arbetsférmaga som har varit borta linge frin arbetsmarknaden for
att prova pé olika typer av arbetsuppgifter under handledning. D4 kan man
som arbetssokande f4 reda pa vilka arbetsuppgifter och vilken arbetsmiljo
som passar. De aktiviteter som ingér i stodet dr samtal, kartliggning av ar-
betsforutsittningar och bedémning av arbetsférmaga. Atgirderna planeras
tillsammans med Arbetsformedlingens arbetsterapeut eller sjukgymnast.
De kan bedrivas pa arbetsplatser med handledning. Man har en utred-
ningsplats fran tre till fem veckor. Efter utredningen gor handledaren en
sammanfattning tillsammans med den arbetssokande och arbetsformedla-
ren. Direfter beslutar Arbetsformedlingen tillsammans med den arbetsso-
kande om kommande arbetsmarknadspolitiska atgirder.

Funktionsnedsatta personer med nedsatt arbetsférmaga
och som varit borta ldnge fran arbetsmarknaden kan fa
aktivitetsbaserad utredning. Det innebdr att fa prova pa
olika typer av arbetsuppgifter under handledning
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Aktivitetsstod och utvecklingsersattning
— Forordning om ersittning till deltagare i arbetsmarknadspolitiska insatser
(2017:819)

Aktivitetsstod och utvecklingsersittning kan utgi till en arbetssokande
som deltar i insatserna jobb- eller utvecklingsgarantin, en arbetsmarknads-
utbildning, arbetspraktik, stod till start av niringsverksamhet, jobbgarantin
tor ungdomar, forberedande insatser som arbetslivsinriktad rehabilitering,
arbetslivsintroduktion eller projekt med arbetsmarknadspolitisk inrikt-
ning. Det dr Forsikringskassan som beriknar, beslutar om och betalar ut
aktivitetsersittning eller utvecklingsersittning. Arbetsf6rmedlingen kan
fatta beslut om att ersittningen ska stingas av om den arbetssokande inte
tullfsljer de planer som Arbetsférmedlingen i samverkan med Forsik-
ringskassan beslutat om. Sjukdom ska meddelas till Arbetstérmedlingen,
Forsikringskassan och anordnaren av insatsen exempelvis, en arbetsgivare,
utbildningsanordnare eller handledare. Anordnaren av insatsen ér skyldig
att redovisa den arbetssokandes nirvaro till Arbetsférmedlingen och For-
sikringskassan.

Utvecklingsersittning dr ett komplement till de arbetssdkande som
inte har ritt till ersittning frin arbetsloshetskassa. Aktivitetsersittning
ges till de arbetssokande som har ritt till arbetsloshetsersittning frin en
arbetsloshetskassa. Ersttningsnivin beror pd vilken a-kassa man dr berét-
tigad att fi ersittning frin. Ersittningen dr ligre for personer under 25 ar
och minskar ju lingre insatsen varar. Bada ersittningarna betalas ut f6r fem
dagar i veckan.

Unga personer med funktionsnedsittning kan fi aktivitetsstod pa an-
dra generésare grunder dn de som inte har funktionsnedsittning. Har man
annan ersittning frin Forsikringskassan, samordnas den med aktivitetser-
sattningen. Bostadstilligg, bostadsbidrag, vardbidrag, handikappersittning
dr nagra av de ersittningar som inte paverkar nivin pi aktivitetsstodet.

For personer utan funktionsnedsittning ar utvecklingsersittningen 145
kr for de som har gymnasieexamen och 48 kr f6r de som inte har detta.
Ersittningen blir ligre om man inte deltar i ett program pa heltid. Ersitt-
ningen ir skattefri.
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Arbetsformedlingens handlaggning av arenden

Arbetsformedlingens handliggare arbetar enligt forvaltningslagen. Det dr
mojligt att begira omprovning av ett negativt beslut av en arbetsformedla-
re om man inte far en sokt insats som dr ett arbetsmarknadspolitiskt pro-
gram. Det dr bara méjligt att 6verklaga Arbetsformedlingens negativa be-
slut som giller utskrivning frin arbetsmarknadspolitiskt program, aterkrav
av ersittningar vid olika arbetsmarknadspolitiska atgirder och aterkallelse
av anvisning till arbetsmarknadspolitiska program.

Utforande av arbetsmarknadspolitiska atgarder

Utredning och beslut om insatser och program pa arbetsmarknaden ge-
nomfors av Arbetsformedlingens handliggare. Arbetsférmedlingen sam-
arbetar med arbetsgivare som tar emot arbetssékande for olika typer av
praktik och kortare eller lingre slag, 16nebidragsanstillningar och andra
anstéllningar som pa sikt ska kunna ge personer en fast anstéllning. Ar-
betsférmedlingen samarbetar ocksd med ett stort antal utbildningsanord-
nare som kan vara privata foretag eller finnas inom offentliga sektorn. De
har ocksa upphandlat olika stodjande och utredande resurser frin tjins-
teforetag for personer som behover samtalsstod, coachning, handledning
eller olika former av fordjupat stdd och kartliggning av arbetstorméigebe-
gransningar.

3.8 Statistik arbetsmarknadspolitiska atgarder

Det finns ett stort antal statistiska uppgifter om hur manga personer som
uppbir ersittningar frin Forsikringskassan och insatser frin Arbetsfor-
medlingen, men néstan inga uppgifter som ir indelade efter diagnos-
grupper. Ett undantag ir i Arbetsformedlingens Arsrapport 2015 Gver
arbetsmarknadspolitiska atgirder. Dir finns diagnosgruppen forvirvad
hjirnskada, anges i kolumn 2 och 4, hur mianga med forvirvad hjiarnskada
som har vissa arbetsmarknadspolitiska insatser.
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Typ av atgard | 2014 Med ABI | Totalt antal 2015 Totalt antal
som har Med ABI som har
insatsen 2014 insatsen 2015

Offentligt 9 4.143 12 3.623

skyddad

anstallning

Lonebidrag 351 31.348 309 30.475

Trygghetsan- 441 27246 382 24.573

stéllning

Utvecklings- 114 11.364 9l 10.100

anstallning

I alla rapport om arbetsmarknadspolitiska program redovisas att det finns
personer med funktionsnedsittningar. Hir nedan redovisas de program
som har flest deltagare med nagon form av funktionsnedsittning. Négra
diagnosgruppindelningar har inte gjorts. Insatsen f6rdjupad kartliggning
dr en insats dir 70 % har funktionsnedsittningar. Inom insatsen nirings-
verksamhet har ca. 33 % funktionsnedsittningar och i arbetslivsintroduk-
tion dr procentsatsen drygt 50 %. I insatsen arbetslivsinriktad rehabilitering
har 75 % funktionsnedsittning och andelen ér drygt 50 % i vigledning och
platstérmedling. I det avvecklade programmet jobb och utvecklingsgaran-
tin som till stor del bestod av personer som inte lingre kunde vara sjuk-
skrivna hade knappt 50 % funktionsnedsittning

3.9 Kommunens insatser — sysselsattning och
dagverksamhet

Kommunens socialtjinst eller enheter fér personer med funktionsnedsitt-
ning har stédformer f6r personer som inte kan fa hjilp genom arbetsfor-
medlingen. I vissa fall kan dessa sysselsittningsformer vara ett villkor f6r
att den enskilde ska fa forsorjningsstd. Sysselsittningsatgirderna kan ock-
sd vara en del av underlaget for att utreda den funktionsnedsattes Arbets-
térmaga eller ritt till aktivitets- eller sjukersittning. Insatserna kan ocksa
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vara borjan pa en arbetsrehabilitering dér den funktionsnedsatte behover
lingre tid pa sig for att dterfd viss arbetsformaga for att kunna ga vidare till
studier eller arbetsmarknadspolitiska program.

Sysselsattning/dagverksamhet enligt Socialtjanstlagen

For att fa bistind enligt SoL stills inga sirskilda krav pd graden eller ar-
ten av funktionshinder. Personer med funktionsnedsittningar har ritt till
bistand f6r sin forsorjning och livsforing i 6vrigt enligt 4 kap. 1 § SoL. om
man har behov som inte kan tillgodoses av annan insats. Milet med bi-
standet for personer med funktionsnedsittning finns angivet i 5 kap. 7 §.
Dir anges bl.a. att den enskilde ska ha "méijlighet att leva som andra” och
“en meningsfull sysselsittning”. Vissa kommuner kallar sysselsittningsat-
girder for personer under 65 ir f6r dagverksamhet eller aktivitetsatgirder.

Dagverksamhet enligt LSS

LSS ger personer med vissa funktionsnedsittningar ritt till insatser om
den enskilde uppfyller kraven att tillhéra nigon av lagens personkretsar
och ddrefter uppfyller villkoren for att fa ritt till insats.
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Villkor for att fa daglig verksamhet

For att fa daglig verksamhet enligt LSS krivs att personen bedéms hora
till lagens personkrets ett eller tvd enl 1 §. Personkrets tre i LSS har inte
ritt till daglig verksamhet. For att hora till personkrets tvéd ska den enskil-
de ha betydande och bestdende begavningsmissigt funktionshinder efter
hjdrnskada i vuxen édlder foranledd av yttre vald eller kroppslig sjukdom,
som uppenbart inte beror pd normalt dldrande. Med vuxen alder menas
enligt LSS- propositionen 1992/93:159 sid 54 att hjirnskadan uppkommit
fran och med eller efter 16 érs alder. Har en person fatt hjirnskadan tidi-
gare bedoms denne tillhéra personkrets ett.

Om en person har fitt kognitiva funktionsnedsittningar i vuxen dlder
men ocksi fysiska funktionshinder och pa grund av dessa dven uppfyller
villkoren i personkrets tre ska dndéd personkrets tvd anvindas eftersom det-
ta anges i LSS-propositionen 1992/93:159. Det beror pi att det ér kriterier
eller villkor for personkretsbedomning i 1986 ars omsorgslag som dverforts
till LSS. Mer detaljer om grunderna for personkrets tvd finns angivet i pro-
cessgruppen Stod och service, avsnittet om LSS.

Innehallet i daglig verksamhet

En person som tillhor personkrets ett eller tva som inte har ett arbete och
av Arbetsférmedlingen bedéms inte kunna fa ett arbete, har ritt till daglig
verksamhet, som en av tio insatser enligt LSS. Daglig verksamhet kan be-
sta av forhallandevis sjilvstindiga arbetsliknande arbetsuppgifter, enkla-
re arbetsuppgifter eller aktivering och stimulans genom olika upplevelser
med stdd av personal. Det kan bedrivas i sirskilt anpassade lokaler men
ocksd finnas som en mer eller mindre 16slig grupp eller enskilda personer
pa ordinarie arbetsplatser med sirskild personal f6r stod, handledning och
instruktioner.

I den dagliga verksamheten kan det férekomma inslag av vuxenunder-
visning och besok ute i samhillet som en allmin samhallsorientering. For
att kunna tillgodose olika intressen och yrkesformer dr det viktigt att det
finns moéjlighet £6r den enskilde att vilja mellan olika yrkesliknande former
som tillverkning, service, enklare praktiska uppgifter och konstnirligt arbe-
te. Vissa dagliga verksamheter arbetar i projektform dir man kombinerar
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olika arbetsuppgifter for att 16sa en sirskild projektarbetsuppgift. Kommu-
nen har ansvar f6r de hilso- och sjukvirdande "hemsjukvardsuppgifterna”
pa daglig verksamhet enligt hilso- och sjukvirdslagen.

Avgifter

Den enskilde betalar inga avgifter f6r LSS-insatser, utan endast, i vissa fall,
for resor till och fran insatserna. Om en person har personlig assistans hor
det till undantagen att hen beviljas ritt till assistans under tiden pa daglig
verksamhet. Det beror pé att den dagliga verksamheten ska vara beman-
nad med personal som kan ge personligt stod och omvirdnad och inte bara
hjilpa till med stodet i sjilva arbetsuppgifterna.

De som inte bedéms hora till personkrets ett eller tva och vill ha sys-
selsittning eftersom de inte kan fa ett arbete, kan s6ka bistind med syssel-
sattning enligt SoL. Bistindsformerna dr inte preciserade si som insat-
serna i LSS, vilket bade ger en viss frihet men ocksa kan upplevas som en
inskrinkning eller allt for diffusa. Aven SoL, anses vara en rittighetslag
eftersom ritten till bistind finns och negativa beslut kan 6verklagas ir den
inte lika stark och preciserad i sina insatser. I Rapporten St6d och service
beskrivs utforligare ansvar och kvalitetskrav for handliggning och verk-
samheter inom LSS och SoL.

3.10 Fardtjanstresor enligt Lag om fardtjanst
(1997:736)

Firdtjinst dr alternativ kollektivtrafik for personer som pa grund av funk-
tionshinder inte kan dka med ordinarie kollektivtrafik. For att beviljas fird-
tjanst krévs ett likarintyg som styrker funktionshindret och de konsekven-
ser som gor att den enskilde inte kan dka med kollektivtrafiken. Firdtjanst
kan beviljas for resor till och frin arbete, studier och sysselsittning enligt
SoL. Om en person gir pa daglig verksamhet ingér resa till och fran den
dagliga verksamheten i insatsen. For att fa firdtjinst ska funktionshindret
vara varaktigt. Vanligtvis brukar det bedémas vara mer én ett ir eftersom
tardtjinst kan beviljas for ett ar i taget. For livslingt funktionshinder kan
det beviljas tills vidare beroende pa vilka riktlinjer som finns i kommunen.
Firdtjanst kan beviljas med villkor om vilket firdmedel som far anvindas,

inom vilket omrade det fir anvindas och hur ménga resor som far goras

under en viss tid. Kommunen dr huvudman for firdtjansten. Kommu-

ner har ofta genom avtal 6verfort ansvaret for utférandet av fardtjinsten
till landstinget nir de har regiontrafik. Firdtjanstresor kan avgiftsbeliggas
men inte till mer 4n sjilvkostnadspriset. Resor i arbetet fir oftast arbetsgi-
varen sjilv bekosta beroende pa kommunens riktlinjer. Forsakringskassan
kan bevilja arbetsresor inom ramen for rehabiliteringsersittning. Beslut
om firdtjinst och riksfirdtjinst kan overklagas till férvaltningsritten. For
prévning i kammarritt krivs provningstillstand. Trafikverket har ansvar f6r
delar av regelverket, men det finns ingen tillsynsmyndighet for fardtjinst.

3.1l Lag om finansiell samordning av
rehabiliteringsinsatser (2003:1210)

Enligt lagen, kallad Finsam, finns det mojlighet att inom ett geografiskt
omrade att ha samverkan mellan olika myndigheter. Ett Finsamomrade
kan besti av delar av en kommun, en kommun eller flera kommuner i sam-
arbete. Milet med finansiell samordning ér en effektiv resursanvindning
inom rehabiliteringsomradet fran sjukvérd till 6kad mojlighet till arbete
och férsérjning. De myndigheter som kan samarbeta inom dessa projekt dr
socialtjinsten inklusive kommunens ansvar for olika sysselsittningsatgir-
der, landsting/regioner, Forsikringskassan och Arbetsformedlingen. Det
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Den 1januari 2004 trddde lagen om finansiell samordning
av rehabiliteringsinsatser i kraft, i dagligt tal Finsam. Lagen
gor det mdjligt for Arbetsférmedlingen, Férsékringskassan,
kommun och landsting/region att samverka finansiellt inom
vélfdrds- och rehabiliteringsomradet

ar obligatoriskt att alla parter ska delta for att det ska fi vara ett samord-
ningsférbund. Forsikringskassan ska bidra med hilften av medlen, kom-
munen och landstinget /regionen med var sin fjirdedel.

Finsams nationella rad har gett ut en Handbok for finansiell sam-
ordning (Nationella radet 2016). Senaste revideringen ér frin juni 2016.
Den syftar till att stimulera det lokala utvecklingsarbetet och stédja arbe-
tet i samordningsférbunden for att minska riskerna for misstag eller fel
och brister. Radet bestir av representanter frin Sveriges Kommuner och
Landsting, Socialstyrelsen, Arbetsformedlingen och Forsikringskassan.

Inom de olika Finsamforbunden eller samarbetsprojekt férekommer
det olika mycket samarbete pa olika nivier beroende pa hur lingt de oli-
ka parterna kommit i sin samverkan. Vilka uppgifter och hur férbundet
samarbetar beror pd dess forbundsordning. Férbundet leds av en styrelse.
De vanligaste samarbetsformerna sker pa strukturell nivd som innebir att
myndigheterna samarbetar kring sin organisation eller hur de ska minska
byrikratin mellan sig. Det kan handla om mal och riktlinjer f6r den finan-
siella samordningen, samverkan mellan parterna, finansiera insatser som
ligger inom parternas omrade, svara f6r uppfoljning och utvirdering av
rehabiliteringsinsatserna. Den arbetss6kande har fortfarande kvar handlig-
gare pa samtliga myndigheter.

Pi andra stillen finns det mer samarbete mellan de olika handliggar-
na pé individnivd dir handliggningen f6r den arbetslése kan samordnas.
Det finns ibland gemensamma kontor f6r de samordnande parterna. Men
respektive myndighet maste ha sina handliggare som beslutar i myndig-
hetsutévande drenden alltsi om bidrag, ersittningar eller olika typer av sys-
selsdttningsprogram.
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3.12 Kommunens uppdrag och arbetssatt
Nedanstiende dr ett exempel fran Stockholms stad

Om den enskilde 6nskar aterga eller fi ett arbete bor Arbetsformedlingens
utbud med Forsikringskassans samordningsansvar utredas forst. Kommu-
nen erbjuder generellt insatser nir andra végar dr uttdmda.

Av SoL framgir att kommunen ska verka for att ménniskor som av fy-
siska, psykiska eller andra skil moter betydande svérigheter i sin livsforing
far mojligheter att delta i samhillets gemenskap och kan leva som andra.
Huvudregeln gillande kommunala insatser dr att dessa generellt kan kom-
ma ifrdga nir andra insatser dr uttdmda. I SoLL giller utifran "om behovet
inte kan tillgodoses pd annat sitt” och inom LSS "om behovet inte tillgo-
doses pd annat sitt.

Det finns en lagstadgad ligsta niva vad kommunala insatser ska erbju-
da, ddremot finns inget som hindrar kommunen att vidga sin omfattning
av insatser, verksamhet eller ekonomiskt stod i forhallande till lokala forut-
sittningar och politiska vilja. Det gor att manga kommuner viljer att ha ett
mer omfattande utbud 4n lagen kriver.

Kommunala insatser ser i stora drag lika ut 6ver landet men kan skilja
sig beroende av politisk och organisatorisk riktning. Flera kommuner har
valt att forstirka mojligheten till rehabilitering genom att inga i samverkan
med Arbetsformedling, Forsikringskassa och vardgivare i s kallade Fin-
samprojekt eller i samordningsférbund.

Jobbtorg

I Stockholms stad har man forstirkt méjligheten till arbete, rehabilitering
och egen forsorjning genom att inritta Jobbtorg som utgor ett omfattan-
de komplement till Arbetsformedlingen. Jobbtorg arbetar i nira samarbete
med socialtjansten. Bland annat anvinds metoden IPS (Individuell Place-
ment Supportment) som dr en utveckling och standardiserad form av Sup-
ported employment — Individanpassat stod till arbete. Metoden rekom-
menderas i arbetslivsinriktad rehabilitering f6r personer med bl.a. psykisk
ohilsa.
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Samverkan mellan huvudmaén
Utifrdn ett rehabiliteringsperspektiv dr det viktigt att virdgivare som har
den inledande kontakten med den enskilde och deras nirstiende har kin-
nedom om ansvarsférhallanden mellan olika huvudman. Om malsittning-
en dr rehabilitering till arbete bor det finnas en prognos och stillningsta-
gande till var personen befinner sig i forhéllande till arbete, rehabilitering
eller habilitering.

Om malsittningen ir Arbetsrehabilitering — sysselsittning kan man
generellt anvinda sig av foljande turordning:

1. Arbetsgivare
2. Arbetstormedling
3. Forsikringskass

4. Kommun

Arbetssatt

Det idr ocksi viktigt att kdnna till hur kommunen lokalt arbetar med bi-
stindsbedomda praktiska insatser, sysselsittning, arbetsmarknadsinsatser
samt ekonomiskt bistind. Organisatoriskt kan det skilja sig mellan olika
kommuner vilket paverkar de férutsittningar som erbjuds i forhallande till
individuellt stod, arbetsmarknadsinsatser, sysselsittning och ekonomiskt
bistind.

Det kan vara bra att kiinna till att kommunala insatser i forhillande till
sysselsittning och arbete ser olika ut beroende om personen soker bistind
enligt SoL eller insatser enligt LSS. Kommuner organiserar sina insatser
pa lite olika sitt. Ofta dr det olika enheter som kan bevilja forsorjningsstod
eller handligger behov av insatser kopplat till funktionsvariation, syssel-
sittning, arbete eller daglig verksamhet.

Vid traumatisk hjdrnskada bér det finnas underlag for
att ta stdllning till om personen férutom insatser enligt
Sol ocksa kan ha rdtt till insatser enligt LSS som dr en
pluslag
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For att ta del av bistindsbedémda insatser genom kommunen krévs
som regel likarutlatande, arbetsterapeutbedémning m.m. Vid traumatisk
hjdrnskada bor det finnas underlag for att ta stéllning till om personen for-
utom insatser enligt SoL. ocksd kan ha ritt till insatser enligt LSS som ar
en pluslag. Det innebr att insatser enligt LSS inte far innebéra nagon in-
skrinkning i st6d enligt andra stodformer. En person som omfattas av LSS
kan ocksi fi insatser enligt SoL.

Om en person omfattas av LSS, personkrets 1 och 2, finns en lagstad-
gad ritt till férankring i arbetslivet om arbetsférmagan dr nedsatt med
100 %. OBS! att om det finns en arbetsférméga med 25 % faller ofta an-
svaret pi Arbetsférmedlingen. Kommunen kan trots viss arbetsforméga
vilja att erbjuda daglig verksamhet utifrin en individuell bedémning.
Personkrets 3 i LSS har inte ritt till daglig verksamhet som LSS insats.

Olika enheter

Insatser som erbjuds inom kommunens utreds och bedéms organisatoriskt
avskilt och separerat frin varandra. Socialtjanstens organisation bestar ofta
av foljande enheter:

Individ och familjeomsorgen

¢ Forsorjningsstod handligger behov och ritten till ekonomiskt bistind
i forhallande till arbete, rehabilitering och egen f6rs6rjning. Det fore-
kommer att personer som varit med om en traumatisk hjiarnskada far
kontakt med enheten for ekonomiskt bistind om personen t.ex. hade
en osiker anstillning i samband med skadan eller att sjukpenning-
dagar eller rehabiliteringsersittning tagit slut och personen inte kan
dterga i arbete.

* Barn och ungdomsenhet (handlidgger normalt inte frigor kring arbete
och sysselsittning). Det hinder att sysselsittning blivit en friga for
ungdomar som gér ut skolan och ér i behov av stdd och anpassning
till arbetslivet.

Vuxenenheten (beroendeproblematik, missbruk, hemldshet) kan i vissa

organisatoriska sammanhang erbjuda ett visst stod gillande arbete. Det dr
ocksa vanligt med samarbete med enheten for ekonomiskt bistind. Enhe-
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ten har ofta tillgang till samtalsstod, samordning av insatser enligt meto-

den Case management, CM, anpassat boende m.m. Det férekommer att
personer som rikar ut for hjiarnskada ocksi har en missbruksproblematik.
Det idr vanligt att personer som ér aktuella inom vuxenenheten ocksi dr
aktuella inom enheten for ekonomiskt bistand. Personen kan genom den
kontakten di ocksa fa tillging till det utbud som finns i anslutning till de-
ras insatser t.ex. arbetsprovning, arbetstrining, praktik, offentligt skyddat
arbete (OSA), kortare anstillningar, jobbtorg med deras utbud t.ex. in-
gingsanstillningar.

* Socialpsykiatrin dr en enhet som organisatoriskt kan skilja sig mellan
olika kommuner. Det dr vanligt att socialpsykiatrin ingir som en del
i Vuxenenheten eller som en del av funktionsnedsittning. Den kan
ocksa vara en fristdende enhet inom individ och familjeomsorgen
eller inom enheten f6r funktionsnedsittning och dldreomsorg. Skilet
till detta dr att psykisk ohilsa ofta dr komplext. Enheten handligger
ansokningar enligt SoL. Det kan handla om hemtjinst, boendestod,
anpassat boende, ledsagning, kontaktperson och sysselsittning. Enhe-
ten kan i vissa fall erbjuda samordnat stod genom en Case manager.
Milgruppen ir personer med psykiska funktionsnedsittningar och
dven personer med ADHD/ADD. Personer med traumatisk hjirn-
skada hamnar som regel inom enheten for funktionsnedsittning
men skulle dven till f6ljd av psykisk ohilsa kunna s6ka insatser inom
socialpsykiatrisk enhet.
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Enheten for funktionsnedsattning
Pi enheten f6r funktionsnedsittning arbetar bistindshandliggare som tar
stillning till behov enligt SoL. och LSS och dr den enhet som generellt
handldgger ans6kningar som giller for personer med férvirvad hjarnska-
da. Inom LSS har personen ritt att delta i arbetslivet utifrin malsittningen
goda levnadsvillkor.

For personer som inte omfattas av LSS giller SoL. Inom SoL hand-
lar sysselsittning om delaktighet och att kunna leva ett liv som andra pa
en skilig levnadsnivi. Bedomningen utgir frin sociala behov som inte kan
tillgodoses pd annat sitt. Betriffande arbete behéver behovet vara provat
hos Arbetsformedlingen. Om det diremot handlar om sysselsittning for
att komma iging med aktiviteter och kunna delta i ett socialt ssmmanhang
kan insatsen s6kas hos kommunen.

Nagra termer

* Bistindshandliggning — behovsbedomning gillande enskilt stod tex
boendestéd, hemtjinst, ledsagning, sysselsittning, daglig verksamhet
m.m.

¢ Forsorjningsstod — stillningstagande kring ritt till ekonomiskt
bistind.

¢ Case manager — ir en frivillig samordningsinsats som ursprungli-
gen kan hirledas till psykiatrin ddr det var svért att fa till en foljsam
planering runt en klient i férhillande till olika aktérer. Samordnade
insatser kan erbjudas och ledas av olika aktorer i olika skeden av en
utveckling. D.vs. den for tillfillet mest limpade tar rollen som Case
manager eller samordnare. Resursgrupper kan organiseras pa olika
nivier for att forenkla processen. Ansvaret 6ver samordningen kan
limnas 6ver i utvecklingsprocessen.

¢ IPS (Individual Placement och support) — édr en metod som ir doku-
menterat effektiv for att hjilpa personer som ér i behov av individuellt
stod till arbete och studier om den f6ljs. Det gemensamma malet for
insatserna dr att personen fir och kan behélla ett arbete. Arbetsmo-
dellen kan omsittas i fler sammanhang och bygger pa foljande éitta
principer:
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Lampligheten baseras pa klientens vilja

Klientens egna preferenser, intressen och val ir viktiga och styr processen
Konsultation och vigledning i ekonomi erbjuds alla

Vanligt 16nearbete dr malet

IPS idr en integrerad del i det psykiatriska arbetet (teamet)

Sokande efter arbete inleds snabbt

Jobbcoachen bygger relationer med féretag och arbetsplatser
Individuellt anpassat st6d utan tidsbegrinsning.

Socialsekreterare som arbetar med f6rsérjningsstod dr en viktig samver-
kanspartner di de som regel vinder sig till personer som stér till ar-
betsmarknadens férfogande. De har ofta tillging till arbetstrining och
arbetsformagebedémning. Insatserna blir da knutna till individens f6rsorj-
ningsform — fors6rjningsstod.

Bistindshandldggare vinder sig till personer som efterfrigar syssel-
sittning/rehabilitering. Ett bistindsbeslut kan dven handla om boendest6d
med struktur i vardagen som en forutsittning att klara sysselsittning eller
att ta sig till ett sammanhang. Det dr inte sikert att IPS i sin renodlade
form med anknytning till en arbetsplats efterfrigas av en person som an-
soker om sysselsittning eller daglig Verksamhet. IPS skulle ddremot kunna
bli aktuellt som ett led i en mer langsiktig planering.

Varje kommun och kommundel har olika f6rutsittningar gillande or-
ganisation, riktlinjer och utbud av kommunala insatser. Beroende av indi-
videns f6rankring till arbetsmarknad och forsorjning kan en kontakt med
kommunen initieras pa olika sitt. Det kan vara kontakt med en social-
sekreterare, bistindshandlidggare socialpsykiatri, bistindshandliggare for
funktionsnedsittning (LSS) eller en samordnare/uppsokare. Stockholms
stad erbjuder Alfa, som kan erbjuda IPS utan bistindsbedomt beslut.
Jobbtorgen har ocksa fitt ett utdkat ansvar f6r personer som inte uppbir

forsorjningsstod och kan erbjuda bide Case manager (CM) och IPS.

Samordnad individuell plan, SIP

Vardplanering dr ett sitt att sammankalla involverade aktorer f6r infor-
mationsutbyte, ansvarsférdelning och gemensam tidsplan. Ett verktyg dr
Samordnad individuell plan, SIP.I SoL. och hilso- och sjukvirdslagen
HSL, finns bestimmelser om att SIP ska upprittas for personer som beho-
ver insatser bade frin socialtjansten och fran hilso- och sjukvirden om det
behovs for att personen ska kunna fi sina behov tillgodosedda och insat-
serna behover samordnas.

SIP kan ocksa begiras av den enskilde for att pakalla samordning gil-
lande de insatser som behovs f6r aterhdmtning. Mojliga samverkanspart-
ners dr ocksd Forsikringskassan och Arbetsférmedlingen, som till skillnad
mot kommunen inte dr skyldig att medverka. Om kommunen har kallats
finns utrymme att ta stillning till relevans for samverkan samt hinvisa till
ritt instans i organisationen. Det finns en skyldighet att svara pa kallelsen
dven nir kallad part avstar att delta i motet.

Primarvard Den erlskilde
Néarstaende
Samordnad
individuell
plan, SIP
Kommunal ﬁppen
vard och omsorg specialistvard

Samordnad individuell plan SIP reglerasi 2 kap. 7 § socialtjanstlagen (2001:453),
Sol och 16 kap. 4 § hélso- och sjukvardslagen (2017:30), HSL.
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3.13 Rehabilitering mot arbete

Kartlaggning av bryggan mellan rehabilitering och
arbete/arbetsprovning

Projektet har gjort en kartldggning av insatser for aterging i arbete genom
en forfragan till rehabiliteringsmedicinska kliniker.

Enbeter som ingdr i undersékningen:

Goteborg rehabmedicin Sahlgrenska
Boris rehabmedicin SAS

Halmstads sjukhus rehabmedicin
Linko6pings sjukhus hjiarnskadeteam

Sandvikens sjukhus rehabmedicin

Skane Orups sjukhus

Stockholm rehabmedicin Danderyds sjukhus
Pitea Sunderbys sjukhus rehab

Uddevalla sjukhus rehabiliteringsmedicin
Uppsala hjirnskademottagning

Vilka personer ar aktuella pa enheterna?

Samtliga undersokta rehabenheter tar emot personer med neurologiska
sjukdomar/skador som stroke och TBI. P en del enheter finns patienter
med spinalskador. Skillnaden mellan enheterna i storstider och pa mindre
orter giller framf6r allt aldersspannet f6r patienterna. Rehabiliteringsen-
heterna pd mindre orter har ocksa en andel dldre patienter och ibland dven
ortopediska diagnoser pa samma avdelning.

Innehdll och tidsperspektiv pi de olika enheterna

* I Goteborg erbjuds slutenvird ca. 4-6 v och 6ppenvird ca. 6 v. Under
oppenvirdsinsatsen ingér bedomning av arbetspotential. En kortare
bedémning for att utreda om arbete 6ver huvud taget kan bli aktuellt.
Viss kontakt med Forsikringskassan och Arbetsférmedlingen kan ske.
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Tidigare fanns ett arbetsinriktat team (A-teamet) som gjorde en mer
omfattande arbetsformagebedémning som underlag f6r Forsikrings-
kassan. Man erbjod dven stod for arbetsprovning och dterging i arbete.
Boris erbjuder slutenvird, dagrehab och poliklinik. Total tid for kon-
takten dr i medeltal 2,5 ar (1-4 ar). Det polikliniska hjiarnskadeteamet
gor bedémning av arbetspotential, 4r stod vid arbetstrining, arbetsa-
tergdng samt héller i samverkan med olika aktérer.

Halmstad erbjuder sluten vérd, dagrehab och poliklinik. Beddmning
av arbetspotential och limplig tidpunkt f6r arbetslivsinriktad rehab
gors. Enheten medverkar vid planering och uppf6ljning av arbets-
provning och trining i samverkan med patient, arbetsgivare, handlig-
gare pa Forsikringskassan och Arbetsférmedlingen. Kontakten kan
hallas kvar under flera ar.

Linkoping erbjuder slutenvird, 6ppenvard samt poliklinik. Man er-
bjuder hjirnskadeutredning, triningsatgirder, arbets- och utbildnings-
forberedande trining samt arbetslivsinriktad rehabilitering. Teamet
haller i kontakter med Forsikringskassan och Arbetsférmedlingen.
Eftersom man finns med énda tills de personer som kan 4terga i arbe-
te har kommit dter kan kontakten stricka sig 6ver flera ar.

Sandviken erbjuder slutenvérd och poliklinik. Gor inte arbetsprov-
ning men samverkar alltid med Forsikringskassan och arbetsgivare
kring arbetsaterging och kan finnas med under hela processen dvs. i
flera 4r.

Skane, Orup erbjuder till storsta delen slutenvardsrehabilitering for
mittliga till svara hjiarnskador. Via 6ppenvarden gors poliklinisk hjarn-
skadeutredning. Man kan dven erbjuda s.k. hjiarnskadeskola. Sluten
vérd ges fran 2 v—3 mén beroende pi omfattningen av kognitiva och
fysiska nedsittningar. Efter utskrivning tar primarvird och kommun
over for ev fortsatt rehab/trining. Patienten avslutas i och med utskriv-
ningen. Ingen arbetsférmagebedémning eller arbetsprévning gors. Kan
initiera avstimningsmote och vara med pé forsta moétet. Sedan tar VC
over hanteringen tillsammans med Forsikringskassan.

Stockholm erbjuder slutenvird och 6ppenvard. Hir gors utredning
och trining av funktion och aktivitet, arbetsférberedande trining,
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overrapportering till myndighet och arbetsgivare, coachning vid
arbetstrining. Man har tvi rehabiliteringsprogram dir det ena dr
arbetsférberedande. Personerna kan fi en slutenvéirdsperiod och sedan
en 6ppenvirdsperiod ca. 8 v, direfter kan dven erbjudas en period i
oppenvird med uppféljande insatser. Overlimning sker direfter till
Forsikringskassan, Arbetsformedlingen, Hjirnskadecenter, Habilite-
ring och hilsa m fl. For personer 18-25 ér finns ett team for stod- och
rehabiliteringsinsatser med inriktning pa anpassning till vuxenlivet,
"Unga vuxna’

Sunderby sjukhusrehabilitering, har ett linsuppdrag for Norr-
botten. Man erbjuder slutenvard och 6ppenvérd samt ger stod for att
ta vidare kontakter i rehabprocessen. Man arbetar utifrin personens
mail, om det ror arbete, handlar insatserna om detta. Det kan vara stod
att diskutera med arbetsgivare, intyg samt att fi prova pa olika hjalp-
medel som kan behévas pa arbetsplatsen. Nir mélen f6r perioden dr
nadda skrivs personen ut och 6verfors vid behov till 6ppenvirdsrehab
pa hemorten eller primérvird. Om ny frigestillning uppstir finns det
mojlighet att dterkomma till Sunderbyn.

erbjuder slutenvird, 6ppenvard och poliklinik. Personer-

na kan foljas tills det ér klart kring arbetsaterging alternativt landar
i sjukersittning. Majoriteten har kontakt 2-3 4r. En beddmning av
arbetsférméiga gors och direfter planeras méte med berdrda sdsom ar-
betsgivare, Forsikringskassan, Arbetsférmedlingen m fl. Polikliniken
haller dven i uppfoljning av arbetstrining/arbetsaterging.

har en hjirnskademottagning. Hir finns en virdavdelning for
personer i ett tidigt skede men de flesta tas emot av 6ppenvérden. Hir
gors en kartliggning av rehabiliteringsbehovet och insatser erbjuds
utifrin detta. Enheten ansvarar inte for den arbetslivsinriktade rehabi-
literingen men erbjuder rad och st6d infér aterging i arbete. Bedom-
ning av mojlighet till dterging, tidpunkt samt omfattning vid arbete
sker genom samtal med personen. Nir behov framkommer kan dven
neuropsykologisk eller arbetsterapeutisk testning ske. Enheten deltar
dven i avstimningsmoten med Forsikringskassan och arbetsgivare
samt nitverksméten med kommun och Arbetsférmedling. Kontakt
kvarstar s linge det finns behov av stod.

Tid for rehabilitering

I Boras, Halmstad, Linképing, Sandviken, Uddevalla och Uppsala halls
kontakten med personer som ska ater till arbetslivet under flera ar. Natur-
ligt dr insatserna mer frekventa initialt for att sd smaningom frimst besta
av uppf6ljningsmoéten, mer sillan. Det finns en variation mellan enheter-
na om man beskriver sig ha arbetslivsinriktad rehabilitering (Linkoping,
Halmstad, Uddevalla) eller om man bedémer arbetspotential och overlater
till andra aktorer att driva insatserna och enbart finns med som stod samt
expertkunnande kring hjirnskador (Boras, Uppsala), eller bara finns med
som stdd och i kontakt med andra aktorer dvs. inte gor arbetsprévning el-
ler triningsatgirder (Sandviken).

Tidsbegrinsad kontakt erbjuds i Goteborg (upp till ett halvir, 4-6 v
slutenvard + ca. 6 v 6ppenvird inklusive bedomning av arbetspotential),
Skine, Orup, (slutenvird 2 v till 3 man, 6ppenvird utredning eller hjirn-
skola) Stockholm (négot lingre in Gbg + coachning under arbetstrining)
samt Pited (slutenvardsperiod si linge det behévs + dppenvardsperiod
kring ett avgrinsat problem).

Insatser géllande arbetsatergang

Stockholm och Linkdping dr de enheter som tydligast beskriver insatser
riktade mot aterging i arbete genom att erbjuda arbetsformagebedémning,
arbetsforberedande trining samt uppfoljning av arbetstrining.

Goteborg, Halmstad, Boréds, Uddevalla kan limna underlag gillande ar-
betspotential men beskriver inte nigon strukturerad arbetsformagebedom-
ningsinsats. Ovriga rehabiliteringsinstanser som tillfragats har som regel
kontakt med Forsikringskassan och andra aktérer som st6d f6r processen
dterging i arbete. Pited overldmnar fortsatt rehabilitering till hemorten dir
troligtvis kompetensen kan variera.

Exemplet Goteborg

Goteborg hade tidigare en tydlig gang for arbetsrehabilitering genom det
arbetsinriktade teamet pd Rehabiliteringsmedicin, Sahlgrenska. Dir gjor-
des en grundlig utredning av arbetsformaga. Direfter fanns mojlighet att
fa torberedande arbetstrining pé kliniken samt arbetstraning pa praktik-
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plats eller det egna arbetet med uppf6ljning och eventuella anpassningar
genom det arbetsinriktade teamet, A-teamet. Det var A-teamet som sam-
ordnade kontakter med Forsikringskassan och arbetsgivare for att ligga en
plan for dterging, men det lades ner 2011, da det inte lingre ansag ligga
inom sjukvirdens ansvar. I Géteborg fanns dven tvi andra instanser for ar-
betslivsinriktad rehabilitering, REDA och Klippan kooperativet.

REDA

REDA startade som ett projekt ihop med Rehabmedicin men 6vergick se-
dan som en fast verksamhet under Social resurs. Personen kunde under ett
ar ga pa REDA dir man hade ett schema med aktiviteter och en malsitt-
ning att orka med 50 % aktivitet samt férbereda sig inf6r arbete. Vid slutet
av dret gjordes en samplanering tillsammans med Forsakringskassan kring
fortsatta dtgirder for arbetsiterging. REDA lades ner 2016, di Social re-

surs inte lingre ansag att rehabilitering lig under deras uppdrag.

Klippan

Klippan kooperativet erbjuder ett lite mer langsiktigt alternativ fér de per-
soner som stdr lingre ifrin forvirvsarbete. Hir kan man vara under flera
ir innan man dr mogen for nista steg. Klippan kooperativet har péaverkats
av att REDA och A-teamet lagts ner. Klippan kooperativet har frimst an-
stillda med kompetens inom de hantverk man sysslar med. Man hade stod
fran A-teamet for att ta stillning till om och nir en person kunde komma
vidare mot arbete. Det var A-teamet som hade kompetensen och kinde
personerna sedan tidigare.

Konsekvenser i Goteborg

Goteborg hade tidigare en mycket vil fungerande kedja mot arbete efter
en hjirnskada. Nu limnas personer, som efter sin hjirnskada fatt sto-

ra svirigheter att klara ett arbete, efter maximalt ca. 3-6 ménader. De ska
da sjdlva klara att driva sin process eller forlita sig pa att handliggarna pa
forsikringskassan kan ta 6ver. Det ror sig om personer i borjan av eller i
mitten av livet som med ritt stéd och anpassningar kan komma ater i f6r-
virvslivet men som riskerar att bli fast i en situation med sjukskrivning
eller sjukersittning.
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Sammanfattning
Nir det giller dterging i arbete efter en hjirnskada ser det vildigt olika
ut i landet vilka stédresurser som finns. Det saknas i stor utstrickning ett
strukturerat sitt att bedoma arbetspotential och vilka insatser som behévs
tor att mojliggora arbetsaterging. Vidare saknas det mojlighet att fa rikta-
de insatser och trining pa manga stillen i landet, som kan ge den enskil-
de insikt och kunskap om sina resurser och brister, redskap for att hante-
ra nedsittningar, professionell hjilp att géra limpliga anpassningar av tid,
tordelning av tid och innehill i arbetet. Vi kan i var undersdkning se att
det trots bristerna dnda pa manga stillen finns ett kontinuerligt stod fran
rehabiliteringsenheten i kontakten med myndigheter och arbetsgivare.
Tvé av de undersokta enheterna erbjuder en mer strukturerad insats:
Stockholm med arbetsférberedande program och coachning vid arbetstri-
ning samt Linkdping som beskriver en arbetslivsinriktad rehabilitering
med en tydlig struktur och flera olika steg, ddr man foljer med dnda tills
personen dr i arbete. P4 manga stillen finns uppfoljning dnda till personen
ar i arbete, men eftersom det inte finns en uttalad struktur for hur det ska
g4 till blir insatserna beroende av enskilda professionella och deras kom-
petens. Goteborg dr det stille som for tillfillet har sdmst insatser i detta
hinseende och detta forklaras troligtvis av att man tagit bort en mycket bra
struktur och inte sikerstillt att nigon annan aktor har kunnat ta 6ver.
Denna kartliggning ér inte alls heltickande, men ger en indikation pé
hur det ser ut i landet. Vi anser oss kunna dra f6ljande slutsatser: Det dr
en mycket ojamlik rehabilitering och for att forbattra den kravs en forbitt-
rad struktur ddr man far bort de stora gap som idag finns mellan delarna.
Man behover ocksé forsté att olika aktorer har olika kompetenser och att
det ddrfor krivs en betydligt mer omfattande samverkan fran olika profes-
sioner inom rehabilitering och handliggare inom Forsikringskassan och
Arbetsférmedlingen samt arbetsgivare gillande dessa komplicerade fragor.

Det viildigt olika ut i landet vilka stédresurser som finns
gdllande dtergang i arbete efter en hjdrnskada.

Det saknas i stor utstrickning ett strukturerat sdtt att
beddéma arbetspotential och vilka insatser som behdvs
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AVSNITT 4

Fallbeskrivningar

— utifran goda exempel och bristfilliga insatser

Genom fdljande fallbeskrivningar vill vi synliggora vilket stod som

personer med en forvarvad hjarnskada ofta ar i behov av. Vi vill visa

vilket varde en samordnande stodperson kan ha och vilken skillnad

det medfort for den skadade personen och dennes narstaende.
Beskrivningarna ar baserade pa verkliga fall och personliga erfaren-

heter, dock har personerna avidentifierats.
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4.1 Folkhogskola

Goda exempel

Lisa 24 dr, far en hjarntumoér ndr hon ska pabérja sitt sista dr pa gymna-
siet. Hon gir nu tre ar pi Folkhogskola. Flyttar hemifran for forsta gingen
och bor pa skolans internat med stod av kursassistenter. De ger stod nir
det giller t.ex. vickning, paiminnelse att ta medicin, hjélp att hélla reda

pa klockan och i tid till lektioner. Kvillstid ger de stod i matlagning, tvitt
och stidning. Fér henne var detta helt nya erfarenheter. Hennes mil var
att ldsa in sista aret pa gymnasiet. Under sista studiedret hjarnskadekursen
hade vi ett samarbete med skolans allmidnna kurs dir hon deltog tre lektio-
ner/vecka i matte och svenska.

For Lisa blev det dven en social trining att tillhora och integreras i en
ny klass. Efter en tid klarade hon dubbla lektioner i just svenska och matte,
dels i allmin kurs men dven i hjirnskadekursen. Detta var méjligt dé res-
pektive lirare samarbetade 6ver kursgrinserna for att skriddarsy en indivi-
duell studieplan for flickan i dessa amnen. Det ledde till att hon nidde be-
hérighet i dessa tva dmnen. Men det fanns dmnen kvar och lisa in, s sista
terminen ut6kades tiden till tva heldagar pé allmin kurs for att kinna pa
om hon klarade tempot och ”allt runtomkring”. Detta ledde till att nir hon
gitt klart tre ar pa vér hjdrnskadekurs sa sokte hon Allmin kurs pi skolan
som hon ocksé péaborjade.

Hon var trygg till det stora steg hon tog, hon kinde de flesta lrar-
na och de henne. Sen fanns vi pé skolan med i bakgrunden hela tiden. Vi
hade bl. a. tvi triffar/vecka tillsammans.
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Vid den ena gick vi igenom skolarbeten, hjilpte henne utifrin hennes
kognitiva brister med planering och 6verblick, hur hon t.ex. kunde ligga
upp ett arbete i historia. Vi gav henne ramar som foljdes upp kommande
vecka.

Vid den andra triffen gick vi igenom hennes kalender. Det gors alltid
pa hjirnskadekursen, men inte pa allmin kurs. Da kiinde hon sig trygg
med hur den kommande vecka sag ut.

Lisa gick tva ar p4 allmédnkursen. Under forsta dret bodde hon kvar pi
hjarnskadekursens internat, deltog i kursens fritidsaktiviteter och fick bo-
endestod av assistenterna. Under hennes andra ar “slussades” hon succesivt
over till skolans stora internat. Hon slutférde sina studier med fullstindig
gymnasiebehorighet som en ”av de bittre i klassen” enligt flera ldrare.

Tack vare en mycket god kontakt och samarbete med Forsikringskas-
san som beviljade henne aktivitetsersittning med forlingd studieging i
fem ér s star Lisa trygg i sin tillvaro idag. Det var den tiden hon behovde!
Ett gott samarbete mellan kurserna pa skolan med en specialsydd studie-
plan for henne bidrog till det positiva resultatet. Hon har nu flyttat till he-
morten, ska snart fi ett eget boende, gér skrivarkurs pd en annan folkhog-
skola. Hon har livskvalitet och framtidstro, sjilvkinsla och sjilvfértroende
som inte fanns tillstymmelse till nir hon kom till skolan.

FAKTA. Ett antal folkhdgskolor har langa kurser som ar anpassade for
personer med funktionsnedsattning. Via www.folkhogskola.nu nar man

alla folkhogskolor och kan se vilka som har kurser som &r anpassade f6r
personer med forvarvade hjarnskador.

Erik 38 ér, har en kriminell bakgrund med fingelsevistelser och grovt
missbruk. Far en traumatisk hjirnskada efter en trafikolycka. Han bry-

ter med 7sitt gamla jag”, har ingen kontakt med slikt eller vinner, tycker
dock att olyckan riddade hans liv och att han féitt en andra chans. Paborjar
studier pé folkhogskola ca. tre ar efter olyckan. Arnu drogfri och kimpar
mycket malmedvetet mot ett som han kallar ”Svensson-liv”. Hans mal dr
att lara kinna sig sjdlv men ocksa omgivningen och var han ska hitta sin
plats och sin roll. Han tar ansvar, dr aktiv i skolan, frigar, lyssnar, anpassar
sig och kimpar hart. Han har sjukpenning.

Skolan tar kontakt med Forsikringskassan, forklarar kursens syfte,
innehall och lingd tva till tre ar och far ett bifall. Plotsligt en dag (efter ca
ett ars studier) kommer Erik med ett brev frin Forsikringskassan dir man
meddelar att hans ersittningsdagar dr slut om ca. en man och han maste
stilla sig till arbetsmarknadens férfogande vi Arbetstérmedlingen.

Klarar inte alla kontakter
Eriks virld rasar ssmman. Han 4r mitt i sina studier, har inte forméga att
klara "virlden utanfor skolan”. Han besoker Arbetsformedlingen och an-
miler sig men bryter ihop och klarar inte den kontakten, an mindre de 12
veckors "arbetstrining och utredning” han erbjuds och maste gora for att
dter igen misslyckas och aterga till Forsakringskassan, som dé forst kan
forlinga hans sjukpenning. Far till svar frin Forsikringskassan att "han kan
ju vinda sig till socialtjansten”.

Detta idr verkligen att ta ett steg tillbaka f6r den man som férsoker bérja
ett nytt liv och inte vara beroende av socialtjansten som tidigare i sitt liv.
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Eriks vdrld rasar samman. Han dr mitt i sina
studier, har inte férmaga att klara "vérlden

utanfér skolan”.

Han anser sig inte ha nagot val, kinner férnedringen, som han uttrycker
det, men vinder sig till socialtjinsten. Det gar veckor av vintan pi beslut
och han ir helt utan ersittning. Han har ingen mat (personalen pa skolan
ger honom mat privat) och han ir utom sig av oro!

Han fér beskedet fran socialtjinsten att de inte beviljar bidrag om man
studerar. Efter négra dagar méts vi av en lapp frin honom pa vér kontors-
dorr, Yjag orkar inte mer”. Han dr sedan sparl6st forsvunnen och aterkommer
inte till skolan. Sex ér senare naddes skolan av ett meddelande med inner-
ligt tack och informationen att han nu har sjukersittning pa halvtid.

Folkhogskolornas kurser - analys
Det finns en rad folkhégskolor som har linga kurser f6r personer med for-
virvad hjirnskada.

Nir det fungerar:

¢ Finns det en naturlig vig fran rehabiliteringen vidare till skolan?
Kontakten tas av kurator eller annan person pa rehabklinik/avd. Man
kommer till skolan innan allt 4r ordnat med assistans och boende pi
hemorten. Vi har tva sadana fall just nu — kuratorn pé rehabavdel-
ningen har tagit kontakt och bokat in bes6k och prova-pa-veckor.
Detta har da planlagts utifrin deras utskrivningsplan och ligger ritt i
tiden for folkhogskolan det blir en naturlig del i rehabkedjan.

¢ Finns en planering av nista steg nir tiden pa skolan nirmar sig
sitt slut. Skolan arbetar med att se vilka mojligheter det finns runt
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omkring kursdeltagaren. Ett exempel kan vara nir kursdeltagaren
praktiserar pa skolans vaktmisteri for att sedan ha arbetspraktik i sin
hemkommun pi en kommunal skola. I processen och under uppstart
finns skolan med och ger information till praktikplatsen, bistar med

att styra upp tider och innehall.

Anledningar till att det inte fungerar:

Svarigheter for kursdeltagaren att ta sig till och frin skolan. Hen far
inte hjilp att s6ka st6d fran landstinget f6r fardtjinst eller annat fard-
medel. I dagslige ligger kostnaden for ett manadskort som stricker
sig 6ver kommungrinsen for hogt for att vara ett rimligt utligg for
kursdeltagaren.

Kursdeltagaren hamnar mellan stolarna i process om vem som har
ansvaret, Forsakringskassa eller Arbetsférmedling. Vilken form av
ekonomiskt stéd hen har ritt till, en langdragen process som innebér
begrinsad ekonomi och stor oro. Nya handliggare som kopplas in och
drendet dras igen.

Kortsiktiga beslut ndr det giller sjukskrivning.

Man har redan har fatt sitt anpassade boende och sina personliga
assistenter pd hemorten. Man kan inte flytta, dven om man vill.

Nir man inte upplever sig ha fatt nagon information om att folkhog-
skola dr ett alternativ till vidare rehabilitering och dren bara gar utan
nagot alternativ till rehab.

Nir studier/rehabilitering ligger pa annan ort blir det méinga ganger
allt for dyrt att bo pé skolans internat. Svart att fa bidrag fran lands-
tinget.
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OLLE, 63 ar, fick en
hjarnskada efter en
cykelolycka

4.2 Rtergdng i arbete

Goda exempel

Olle, en nu 63-drig man cyklade pa vig till arbetet och blev pikérd av en
lastbil 2005. Anvinde cykelhjilm, som sprack vid olyckan. I ambulansen
var han forvirrad och visste inte vilken dag det var. Pa akuten var storst
fokus pi ett skadat kni och har var sjukskriven i ca. tre veckor. Atergick
direfter till arbetet som ldrare pé heltid.

Efter ca. ett ar fungerade inte arbetet, han kom inte ihag elevernas
namn eller ndsta moment i deras utbildning. Var stressad, kunde inte kon-
centrera sig och stindigt trott. Gick till virdcentralen som remitterade till
neurologen, som i sin tur remitterade till rehabiliteringsmedicin. Fick diag-
nosen medelsvir hjirnskada orsakad av olyckan. Han blev sjukskriven och
fick rehabilitering vid 6ppenvardsteamet dér han triffade likare, fysiotera-
peut och arbetsterapeut.

Mest stod fick han av arbetsterapeuten med utprovning av minnes-
hjilpmedel. Efter varje samtal skrev hon ner vad de kommit 6verens om och
skickade med hem. Sjilv kunde han inte svara pa vem han triffat eller vad
de diskuterat efter métet. Triffen med neuropsykolog blev betydelsefull di
han beskrev precis vilka funktioner, frimst arbetsminnet, som skadats och
att problemen inte berodde pé bristande intelligens eller begavning.

Han fick en personlig handliggare pa Forsikringskassan som han bade
triffade och hade telefonkontakt med tillsammans med hustrun som fick
fullmakt att foretrdda honom. Efter en period av sjukskrivning, fick han
sjukersdttning pa 50 %. Han klarade inte lingre att arbeta som ldrare i hel-
klass. Rektorn ordnade di att han fick ha stddundervisning for en mindre
grupp elever pd sina 50 %. P4 sitt skapades en bra situation bide for skolan
och for honom.
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ELIN, 58 ar,
',' fick en hjarnskada

efter hjarnblodning

Bristfalliga insatser

Elin, nu 58 4r, socionom och verksamhetschef, insjuknar 7 oktober 2014.
Ligger hemma i singen p.g.a. forkylning ndr det "smiller till i huvudet som
en explosion”. Fick ont i huvudet och gick upp for att ta en tablett, men
kunde inte ta glaset utan missade det. Vinglade och hade ont i huvudet.
Ringde maken som kom hem. Ringde sjukvardsupplysningen och fick
uppmaningen att dka till akuten direkt.

Akte till S:t Gérans sjukhus och fick komma in direkt. Fick snabbt
besked att likaren trodde det rorde sig om en hjarnblédning vilket be-
kriftades av rontgen. Kom direkt till SIVA och blev inlagd 14 dagar. Fick
klassisk behandling, singliggande 30 grader i fyra dygn. Direfter "rehabi-
litering”, med fysioterapeut for att lira sig gé, arbetsterapeut for trining av
hand, att kld sig etc. Fick smirtstillande mediciner.

Flyttades direfter 6ver till Rehabmedicinsk klinik pa Danderyd och
var inskriven i tre veckor. Trinade med fysioterapeut, arbetsterapeut och
logoped. Uppmanades att borja medicinering. Arbetsgivaren kom pa besok
tor att skriva rehabiliteringsplan till Forsikringskassan.

Direfter trining i hemmet med arbetsterapeut, fysioterapeut och lo-
goped frain Bromma Rehab under tre veckor. Kontakterna med Forsik-
ringskassan var endast via brev och internet. Fick en personlig handliggare
6/11, som hon aldrig triffade. Byttes till en annan handliggare som hon
hade telefonkontakt med.

Arbetsinriktad rehabilitering

Gick pa utredning 1-2 veckor pa Danderyd innan beslut om arbetsinriktad
rehabilitering. Triffade specialistlikare, fysioterapeut, psykolog, arbets-
terapeut och logoped. Den 12/1 2015 péaborjades en étta veckors arbets-
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Det dr fel att allt ska hdnga pa hur mycket tid och ork
man har som anhdrig. Hur blir det fér de som inte har
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nagon som kan kdmpa?

inriktad rehabilitering, med avbrott p.g.a. semester). Utskriven 6/4 2015.
Bérjade arbeta 13/4 2015 pa 25 % och hade dérefter ingen mer kontakt
med sjukvarden. Féretagshilsovirden tog 6ver ansvaret for planering och
sjukskrivning (tillsammans med arbetsgivare och Forsikringskassan). Tog
sjalv ansvar for fortsitt trining som BKK, mindfullness, fysisk aktivitet
mm. Arbetade 25 % april-maj 2015, 50 % maj — december 2015 och 75 %
december 2015 — september 2016.

I samband med att foretagshilsovarden avslutades i september 2016
accepterade inte Forsikringskassan lingre sjukskrivning. Det motiverades
med att det inte fanns medicinska hinder att ta "ett arbete som inte kraver
nigon koncentration”.

Egna kommentarer
Under hela rehabiliteringen har ansvaret for méten, besok hos likare, fysi-
oterapeut m m varit mitt, som "patient”. Nu har jag kontakt med Arbets-
férmedlingen i och med att jag dr arbetslos sedan 10/4 2017. Enligt min
handliggare kan de inte gora si mycket, ev. kan jag fa hjilp att anpassa
arbetsplatsen. Jag har triffat min handliggare en ging och har ingen ny tid
inbokad. Ska sjdlv klara att soka jobb.

Jag har ingen ersittning fran Forsikringskassan sedan den 22/9 2016.
De anser att jag kan arbeta 100 % om jag tar ett jobb som inte kriver kon-
centration. Arbetsformedlingen anser att jag har kapacitet att soka jobb
sjdlv jaimfort med andra som ér inskrivna. Ska nu ansoka om A-kassa. Tror
inte att det beviljas. Har dven inkomstforsikring. Min tanke i hostas var att
soka sjukersittning pd 25 %, men i och med att de inte godkinde likar-
intyget kindes det inte som om det skulle g igenom, sa jag lade ner det
projektet.
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\' KALLE, 32 r,

5 fick en hjarnskada
' efter hjarntumor

Bristfalliga insatser

Kalle fick en hjirntumér vid 32 ars dlder. Hans erfarenhet dr att det idag
inte finns inte ett lingsiktigt samlat, fysiskt och psykiskt ansvar for patien-
tens tillfrisknande, férutom under de tillfilliga virdinsatserna vid olika
hjarnskadeprogram. Ansvaret forvintats istillet ligga pa den forst remitte-
rande/behandlande likaren. I det hans fall det Neuro-onkologiska teamet
pa Karolinska sjukhuset i Solna. De har som frimsta uppgift att ridda livet
pa sina patienter, genom att planera och utféra operationer, strilningsbe-
handlingar, medicinering och cellgiftsbehandlingar. Eftervirden dr darfor
en nedprioriterad uppgift. De ska med all ritt koncentrera sig pa att fi bort
tumorer och forhindra andra livshotande komplikationer, varfér en sam-
manhallande och uppfoljande resurs behévs fran och med det hir stadiet i
patientens virdsituation.

Denna komplicerade situation beskrivs i skissen "Patientens vig ge-
nom virden" pé nista uppslag.

Det finns inte ett langsiktigt samlat, fysiskt och psykiskt
ansvar for patientens tillfrisknande, férutom under de
tillfdlliga vardinsatserna vid olika hjdrnskadeprogram.
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Patientens vag genom varden

Fran forvarvad hjarnskada och sjukskrivning,
tillbaka till sysselsattning.

PATIENT ~ Rédmarkerade pilar visar pé o AF/ _ SYSSELSATTNING
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Q <& anvay hindrade
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Qsé"" insatser, f.ex. samtidigt vara delvis sjukskriven
3
O | sverlamni Psykolog :
& tﬂf:ﬂrg:‘;;:m'rrfker Tl ™ Arbetslivs- Aktivitetsstod
&\,« Syn hedémning/ Aktivitetshidrag
D Horsel SIUS Aktivitetsersattning o
(\«\\e‘"‘-‘ Smérta
.,,b«‘z' Kognition
Seas Q}\‘* KBT-/ACT-
ada oS . i
\@é Oppenvard terapi
°‘b
o) -
s\e} Obefintligt att vid behov
Q' ° o Lapp °
\%'S \ Neuropsyk. aterga till 6ppenvard
A"§ undersékning .
Akut- —> Lang vantetid Fardtjanst
vérd/v \ pa vardplats
Remiss Sjukhus, behandling, intensiv- Inneliggande eftervard
vard, t.ex. kirurgi, stralning Rehabilitering
\/

Forsakringskassa

som samordnar alla kontakter!

Forslag: funktion Hjarnskadekoordinator
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Det dr ndr vardagen i hemmet bérjar som problemen
hopar sig. Det handlar om att léra sig att ga igen, att tala,
ldsa och skriva, att handla och laga mat, skéta sig 6ver

dagen, veckan och mdnaden
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4.3 Analys av fallstudier

Livet i verkligheten

Nir man analyserar vad som dr gemensamt for de olika fallstudierna som
presenteras framkommer vissa gemensamma drag. Dessa sammanfaller
med vad som ocksa tas upp i tillsynsrapporter, uppfoljningar och revision-
er av olika myndigheter. Virden av personer med férvirvade hjirnskador
fungerar bra i akutskedet och i de flesta fall aven vad giller rehabilitering
efter den akuta vardperioden, i form av slutenvard eller dagvérd.

Det ér nir vardagen i hemmet borjar som problemen hopar sig. Det
handlar om att lira sig att gé igen, att tala, lisa och skriva, att handla och
laga mat, skéta sig 6ver dagen, veckan och ménaden. Fi skadade far gi
kvar pd specialistmottagningar for uppfoljning och aterkommande reha-
biliteringsperioder. Primérvéirden tar 6ver och de har frimst kunskap om
allmidnmedicin.

Forsorjning

Forsorjningsfragorna kan vara akuta om inte personen hunnit kvalificera
sig for sjukpenning och kommit in i sjukf6rsikringssystemet. En person
med kognitiva funktionsnedsittningar har ocksa begrinsade moéjligheter
att sjdlv planera sitt nya liv med olika stédformer utan blir beroende av an-
hérigas kognitiva forméiga och praktiska hjilp.

Regelverk och detektivarbete

Sverige har ett stort och vil utbyggt vilfirdssystem som styrs av lagar och
regler. Men systemet styrs ocksd av olika myndigheter och handliggares
tolkningar om ritten till stod och forutsitter att handliggare har kom-
petens om eftekten av hjirnskador. Den enskilde ska sjilv soka insatser-

na. Myndigheterna har en informationsskyldighet till enskilda om ritten
till olika stodformer. Detta forutsitter att den enskilde ir aktiv, kan soka
information och stilla de ritta frigorna till olika myndigheters handldg-
gare. Det forutsitter ocksd att den enskilde har utforliga intyg om sjukdo-
mar eller skador och konsekvenserna av dem som kan forstés av respektive
myndighets handliggare. Vid avslag kan den enskilde 6verklaga beslut om
flertalet stodformer och fa ritt till insats via forvaltningsdomstolarna. Men
handliggningstiden pa forvaltningsdomstolarna kan ta mer dn ett ar. Ett
halvar dr normal handliggningstid for 6verklagan till forsta instans.

Tolkningsforetrade

Om myndigheterna gor olika tolkningar om den enskildes ritt till stéd kan
den s6kande helt ga miste om stod. Forsikringskassan kan bedéma att en
person har arbetsférmaga, drar in sjukpenning eller avslir sjukersittning.
Arbetsférmedlingen bedomer att personen ér for skadad for att fa ett ar-
bete och rekommenderar daglig verksamhet enligt LSS eller sysselsittning
enligt SoL.

LSS handldggaren i kommunen kan avsla ans6kan om daglig verksam-
het med hinvisning till att personen inte hor till LSS personkrets 2. Kom-
munen kanske inte har sysselsittningsatgirder f6r personer med forvir-
vade hjirnskador utan ger istillet plats pa aktiviteter for dlderspensiondrer
eller personer med psykisk sjukdom.

Fardtjanst

Firdtjinsten kanske inte forstir vidden av hjirnskadan och nekar fird-
tjdnst eftersom de anser att personen kan dka kollektivt, man tar inte hin-
syn till att den kognitiva formégan varierar mellan dagar och 6ver dagen.
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Samordnad individuell plan SIP

Det finns verktyg for att undvika dessa "ramla mellan stolarna” effekter
genom Samordnad individuell planering, SIP, pa individnivé eller Fin-
sam-organisation pa myndighetsnivi. Det borde vara obligatoriskt att
samtliga myndigheter planerar tillsammans nir en person behover olika
myndigheters stod for att undvika dessa effekter.

Tidsperspektiv

En annan slutsats man kan dra av fallstudierna ir att det tar tid att terfd
férmagor efter en hjirnskada. Ofta behéver personen géra undersokning-
ar, uppfoljningar eller korrigerande ingrepp som kriver sin likningsperiod
och viss ny trining. Det leder till att en person med f6rvirvade hjirnskador

Bilden visar att i aterhdmtningen efter férvarvad hjarnskada
kommer det dven efter lang tid att komma perioder av tillbaka-
gang och behov av stéd for en en fortsatt positiv utveckling.

-

A
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ofta behover lingre insatsperioder 4n manga andra som genomgir arbets-
rehabilitering. Dirfor dr de olika tidsperioderna for arbetsmarknadspolitis-
ka atgirder for korta. Det uppticks ofta nya konsekvenser av de kognitiva
skadorna nir en person borjar arbetstrina i reell milj6. Dessa ska sedan at-
girdas eller ocksd méste man byta insats eller stille att trina pa. En storre
individualisering av mojligheterna att vara kvar i olika atgirder beh6ver
tillskapas.

De slutsatser vi kan dra av att studera olika personers mangsidiga re-
habilitering till fullvirdigt liv dr att det tar tid, kriver ménga olika myn-
digheters inblandning och miste fa gi i den enskildes takt. Det gér inte att
torutbestimma rehabiliteringsprocessen dé personers férmagor och skador
ar olika.
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AVSNITT 5

Evidenshaserade
metoder och riktlinjer

) |
a

5.1 Nationella styrdokument/instrument

Forsikringskassans och Arbetsférmedlingens stodsystem dr nationella och
styrs av nationella regelverk. Vissa lokala tolkningar uppticks ibland vid
uppfoljningar. Dessa korrigeras alltid av myndigheten. Regeringen skickar
arligen regleringsbrev till statliga myndigheter dir den av riksdagen beslu-
tade statsbudgeten preciseras mer i detalj for varje myndighet. Reglerings-
breven publiceras pi Ekonomistyrningsverkets webbplats. (www.esv.se)

5.2 Forsakringskassan

Forsikringskassans verksamhet regleras i Férordning om instruktion f6r
Forsikringskassan (2009:1174). Av 5 § punkt 3 framgir att Forsikrings-
kassan ska triffa 6verenskommelse med kommun, landsting eller Arbets-
tormedlingen i syfte att uppni en eftektiv anvindning av tillgingliga resur-
ser inom rehabiliteringsomridet. De ska ocksi samordna resurserna enligt
Lag om finansiell samordning av rehabiliteringsinsatser (2003:1210).
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Tillsyn

Det dr Inspektionen for Socialférsikringen, ISF, som utévar tillsyn 6ver
Forsikringskassan. ISF granskar ocksd Pensionsmyndigheten och Skatte-
verket. Deras granskningar har fokus pa rittssikerhet och effektivitet. De
ska utifrin dessa tvéa fokus ocksa granska grinsomraden mot kommuner
och landsting och samverkansformer. ISF har inte till uppgift att ta stall-
ning i enskilda drenden, de har ingen normerande funktion och inga sank-
tionsmojligheter. Men forsikringskassan ska till regeringen svara pa den
kritik som ISF har. (www.inspsf)

Aliméanna ombudet
I kap. 2 SFB regleras att det inom Forsikringskassan finns ett allmint om-
bud, AO, som har en sjilvstindig stillning och utses av regeringen. I forsta
hand 6verklagar AO for att fa fram vigledande domar, men AO kan ocksa
klaga pd beslut som bedéms som felaktiga. AO 6verklagar inte pa uppdrag
av enskilda, men kan klaga savil till férdel som nackdel f6r den enskilde.
AQ ir part i de mil som 6verklagas dnda upp i hogsta instans enl. kap. 13
SFB

Allminna ombudets verksamhet omfattas av regleringsbrevet till For-
sikringskassan och AO limnar érlig rapport till regeringen som finns pa
Forsikringskassans hemsida. I betinkandet "Vissa processuella frigor pa
socialforsikringsomradet”, SOU 2018:5 foreslas att regler f6r allménna
ombudets uppdrag skrivs in i SFB. I utredningen foreslas ocksé att den en-
skilde ska ha ritt till bitrdde i de mal dir allmédnna ombudet 6verklagar till
nackdel f6r den enskilde.

5.3 Arbetsformedlingen

Arbetsférmedlingen dr huvudman fér arbetsmarknadspolitiska atgar-
der och regleras i Forordning med instruktion for Arbetsformedlingen
(2007:1030). Arbetsformedlingen har ritt att besluta om foreskrifter och
allminna rad inom sitt verksamhetsomride.
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Tillsyn

Delar av Arbetsformedlingens verksamhet stir under tillsyn av Inspektio-
nen for arbetsloshetsforsikringen, IAF. Det giller Arbetstérmedlingens
handliggning av drenden som har samband med arbetsléshetsforsikringen
samt Arbetsformedlingens och Forsikringskassans arbete med sanktioner
inom aktivitetsstodet, utvecklingsersittningen och etableringsersittningen.
(www.iaf.se)

9.4 Upphandling

Upphandling far géras av staten, kommuner och landsting f6r verksamhe-
ter men inte for myndighetsutovning eller handliggning gentemot enskil-
da. Det bestér av ans6knings- och utredningsforfarande samt beslutsfat-

tande om ritten till stod enligt sirskilda lagar. Aven beslut om avgifter och

Staten, kommuner och landsting fér géra upphandling for verksamheter men inte fér
myndighetsutdvning eller handléggning gentemot enskilda. Det bestar av ansoknings-
och utredningsférfarande samt beslutsfattande om ratten till stod enligt sarskilda lagar.
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kontrollfunktioner i samband med beviljat st6d hor till myndighetsutév-
ning. Detta styrs ytterst av bestimmelser i kap. 12 Regeringsformen.

All upphandling maste goras enligt tva huvudlagar, Lag om valfrihet,
LoV (2008:962) eller Lag om offentlig upphandling, LOU (2016:1145)
om det som ska upphandlas kostar mer 4n ca 800.000 kr som ir troskel-
virdet for upphandling. Det varierar beroende pé prisutveckling och den
svenska kronans virde. Troskelvirdet avser det som kommunen képer un-
der ett dr hos en utforare. Det innebir att ndstan alla SoL.- och LSS-insat-
ser maste upphandlas enligt lagstiftningen.

Nir en upphandling ska goras skrivs ett forfragningsunderlag av den
upphandlande myndigheten, kommunen, landstinget, regionen eller Ar-
betsférmedlingen. I forfrigningsunderlaget anges alla de krav som den
upphandlande myndigheten kriver av den som ligger anbud. Det beror pa
att det dr avtalet mellan den offentliga huvudmannen och utféraren som
blir grunden f6r utférarens uppgifter och skyldigheter. Avtalet mellan par-
terna om att driva en verksamhet eller att tillhandahélla en tjanst ér civil-
rittsligt. Utforaren blir endast skyldig att utfora det som stir i avtalet med
torfragningsunderlag och anbud som grund.

Tillsynsmyndighet i det fall det finns en sidan kan dock géra forelig-
ganden eller krav pa en privat utforare utover vad som star i avtalet. Det
kan till exempel ske vid klagomal fran enskilda brukare eller efter tillsyns-
besok pa myndighetens egna initiativ.

Nir sedan upphandlingen ir genomférd 4r det den upphandlande
myndighetens ansvar och skyldighet att se till genom uppf6ljning att av-
talet £6ljs generellt och individuellt enligt de krav som ir stillda. En som
upphandlat kan aldrig fullt ut ’skylla” pa utf6raren av en tjnst om nigot
gitt fel eftersom de har ett fortlopande ansvar att se till att avtalet foljs.

Ett flertal enskilda verksamheter maste forst soka tillstind hos in-
spektionen for vird och omsorg, IVO, innan de far starta sin verksamhet.
Tillstandsplikten dr inskrivet i respektive lagstiftning. For att driva enskild
daglig verksamhet enligt LSS krivs tillstind dven om verksamheterna dr
entreprenérer hos kommunen.
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Tillsyn

Upphandlingsmyndigheten ir tillsynsmyndighet och foljer upp och ger ut
rad om hur upphandlingar ska géras av kommunerna eller landstingen. De
kan dirmed medverka till att det stélls de ritta kvalitetskraven pa respek-
tive verksamhet som upphandlas. Tidigare hade Kammarkollegiet denna
uppgift och de rad och rapporter som de publicerade finns linkade till frin
Upphandlingsmyndighetens hemsida. Dir finns ocksi publicerat de krav

i forfragningsunderlag som kommunerna ska stilla pa olika verksamheter
som de upphandlar och hur uppfoljning av avtal bor gi till. (www.upp-
handlingsmyndigheten.se)

5.5 Regionala/lokala styrdokument

Det finns ett flertal lokala styrdokument som handlar om ritten till stod
enligt LSS, SoL och firdtjinst. De ger uppgifter om hur lagarna och ritt-
en till st6d ska tolkas just i den kommun som utfirdat riktlinjerna. Efter
bedémning frin tillsynsmyndigheterna framkommer att dessa inte alltid
toljer lagsstiftningen utan tolkar den enskildes ritt till stod for snivt. Eller
s dr riktlinjerna alldeles for generella for att ge en individuell bedémning
fullt ut.

Tillsyn

Uppftéljning och tillsyn 6ver omradet ekonomisk f6rsérjning, sysselsittning
och arbete dr uppdelat pi ett flertal myndigheter. Gillande firdtjinst finns
det ingen tillsynsmyndighet.

Inspektionen f6r vird och omsorg, IVO, féljer upp hur kommun full-
foljer sina uppdrag inom socialtjansten och for verksamheter inom LSS.
(www.ivo.se)

Skolinspektionen ir tillsynsmyndighet for all utbildningsverksamhet.
De ir ocksé utfirdare av tillstind for privata utforare av utbildning som
kan finnas inom den kommunala vuxenundervisningen och den sirskilda
utbildningen f6r vuxna. Det samma giller f6r enskilda folkhogskolor eller
de folkhogskolor som inte drivs av en kommun eller landsting. (www.skol-
inspektionen.se)
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AVSNITT 6

Uppfoljningar

6.1 Forsakringskassan

Vardbidrag och framtida inkomster

Rapporten frin ISF, ”Virdbidrag och framtida inkomster — De lingsiktiga
ekonomiska konsekvenserna av att fi barn med sirskilda behov” (2013:18)
konstaterar att barn med sirskilda behov paverkar férildrarnas sysselsitt-
ning och sjukskrivning. Den konstaterar vidare att det dr en pafrestning pi
hilsan och leder till storre antal sjukskrivningar och permanent ligre f6r-
virvsarbetsnivéer, framforallt for kvinnorna nir en familj far ett barn med
funktionshinder. Antalet mottagare av virdbidrag har férdubblats sedan
mitten 1990-talet.

Andelen mammor som forvirvsarbetar dr ligre och de har ligre in-
komster dn de modrar som inte fatt nigot barn med funktionsnedsitt-
ning. Skilsmissofrekvensen dr hogre hos paren som har fatt ett barn med
funktionsnedsittning. Sjukskrivningsnivéin dr ocksd hogre, likasa uttaget av
tillfallig forildrapenning och andelen med sjukersittning dr hogre. Framfor
allt géller det kvinnor.

Att tala samma sprak

ISF-Rapporten ”Att tala samma sprik” (2013:12) lyfter fram behovet av
mer strukturerade utredningar och tydligare beslut hos Forsikringskassan
gillande olika stédformer pé grund av funktionshinder. Syftet med studien
dr att prova om struktur och sprik enligt Klassifikation av funktionstill-
stand, funktionshinder och hilsa, barn- och ungdomsversionen, ICF-CY,
kan anvindas vid handliggning av virdbidragsirenden for att gora ut-
redningar och beslut tydligare och mer enhetliga och dérigenom forbatt-
ra rittssikerheten. ICF-CY ér utvecklat av Virldshilsoorganisationen
(WHO) och erbjuder ett universellt gemensamt sprak for att underldtta
dokumentation och kartliggning av barnets funktionsférmaga och hilsa i
sin miljo.
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Resultaten tyder pd att en tillimpning av struktur och sprik enligt ICF-
CY i handliggningen av virdbidrag skulle 6ka likformigheten, samtidigt
som man skulle undvika att samla in irrelevant information och dirigenom
kunna spara tid i handliggningen. Om man klassificerar funktionsned-
sittning pd detta sitt, blir det ocksd mojligt att dokumentera funktions-
nedsittning i register pd samma sitt som diagnos registreras idag, vilket
underldttar utvirdering.

Kognitiv formaga och aktivitetsersattning

ISFs arbetsrapport "Kognitiv formédga och aktivitetsersittning,” (2015:2)
lyfter fram att kognitiv f6rméga har blivit en allt viktigare funktionsforma-
ga for att fa eller behilla ett arbete. Allt fler personer har fatt aktivitetser-
sittning pa grund av lig utbildningsniva och lig kognitiv forméga. Arbets-
hypotesen i unders6kningen var att andelen personer med denna bakgrund
inte har 6kat men arbetslivets krav har férindrats genom allt mer kom-
plicerade arbetsuppgifter och minskning av manuella arbeten. Resultaten
visar att en hogre utbildning minskar sannolikheten att beviljas aktivitets-
ersittning oavsett kognitiv forméga, vilket dr intressant dé det ér en faktor
som gér att paverka i hogre utstrickning dn kognitiv férmaga. Studien om-
fattar hela den manliga svenska befolkningen, f6dd 1951-1976, och som
genomgitt monstring for virnplikt (totalt 1 317 249 min).

Samordningsforbunden och unga med aktivitetsersattning
Forsikringskassans Socialférsikringsrapport ”Samordningsférbunden och
unga med aktivitetsersittning” (2016:4) ir en tvidrig studie om hur det
gitt f6r personer som har aktivitetsersittning och fatt stod inom arbets-
eller organisationsformen samordningsférbud inom Finsam. Malgruppen
har varit personer med funktionsnedsittningar som behover stod av ett
flertal myndigheter sasom, Forsakringskassan, Arbetstérmedlingen och
kommunens socialtjinst. Tidigare studier av malgruppen har visat att per-
soner med aktivitetsersittning blir kvar i denna livet ut. Antalet personer
som beviljats aktivitetsersittning och som senare behover livslang sjuker-
sittning har 6kat genom dren.
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De som far stod i projekten som samordningsférbunden
bedrivit kommer léttare ut i arbete eller ndrmare arbets-
marknaden dn de som endast far stoéd genom Forscikrings-
kassans uppfdljiningsansvar

Studien visar att personer med ett samordnat stod, kan komma nirma-
re arbetsmarknaden eller fa arbete med visst arbetsmarknadspolitiskt stod.
De som far aktiva stodatgirder i olika arbetsmarknadspolitiska program
eller studier behover stod under ett flertal ar eller under ménga ar. Tvé ar
ar for kort tid da arbetss6kande ofta behover forbittra sin stillning pa ar-
betsmarknaden stegvis eller med ett flertal atgirder efter varandra. Studien
har ocksa kommit fram till att de personer som fir stdd i projekten som
samordningsférbunden bedrivit, kommer ldttare ut i arbete eller nirma-
re arbetsmarknaden dn de som endast far stod genom Forsakringskassans
uppfoljningsansvar. Det konstateras slutligen att det behéver goras mer
studier 6ver lingre tid dn tva ar.

Uppfoljning av finansiell samordning 2015

"Uppf6ljning av finansiell samordning” 2015, Férsikringskassans svar pa
regeringsuppdrag redovisar att olika Finsam-samarbeten har haft insatser
t6r 5 % av de som uppbir aktivitetsersittning. Av dem har 22 % gitt till
egenforsorjning och 38 % har gitt vidare till utbildning eller arbete. Under
2014 var 6vergingen till egenforsorjning 11 %. Finsams resultat att stodja
personer till att komma ndrmare arbete eller egenforsérjning har 6kat fran
2014 till 2015. Fler organisationer deltar i Finsam-samarbeten vilket kan
torklara 6kningen.

Tio ar med aktivitetsersattning

Forsikringskassans rapport "Tio dr med aktivitetsersittning” Socialforsik-
ringsrapport 2013:2 dr en rapport som foljt upp resultaten av att personer
fatt aktivitetsersittning. Den har foljt upp hur malet nétts med att personer
inte ska fa livslinga pensioner vid 19 érs alder utan i stillet f4 méjlighet till
att nidrma sig arbetsmarknaden och till sist fa ett arbete och egenforsorj-
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ning. Studien redovisar att 40 % av de som fér aktivitetsersittning hor till
LSS-personkrets ett och nigra till personkrets tva. 60 % har gatt i ordina-
rie skolor och inte i sirskola. Fa av dessa uppger i intervjuer att de fick stod
pa grund av sin funktionsnedsittning under skoltiden. 12 % av de som har
fitt aktivitetsersittning dr inskrivna pa arbetsformedlingen. Det ér obliga-
toriskt for att man ska kunna fa hjilp med olika arbetsmarknadspolitiska
insatser. Nédgra av de som ir inskrivna pd Arbetsformedlingen har stéd en-
ligt LSS. Ca. 12 % som har aktivitetsersittning har haft stdd frin social-
tjdnstens aktiviteter. Detta dr inte alltid kint av Forsakringskassan. 26 % av
alla som har aktivitetsersittning har inte nigra aktiviteter eller stodinsatser
av andra myndigheter dn Férsikringskassan pa grund av sina problem med
arbetsmarknaden. For de som fyllde 30 é4r 6vergick 90 % till sjukersittning
sedan tiden for aktivitetsersittning gétt ut.

Studiens slutsatser dr att Forsikringskassan inte har metoder eller tids-
missiga resurser for att f6lja upp och motivera den enskilde till dtgarder for
att i samverkan med andra myndigheter frimst Arbetsférmedlingen bidra
till att den unge ska komma nirmare arbetsmarknaden och till egenfor-
sorjning. Forsakringskassan har inte heller alltid kunskaper om vad andra
myndigheter kan bidra med via Arbetsformedlingen och kommunerna.
Att samla in kunskaper och utreda de enskilda personernas méjligheter
och livssituationer finns inte tidsmissiga resurser till pa Forsdkringskassan.
I intervjuer med de enskilda personerna som uppbar aktivitetsersittning
framkom ocksé en ridsla for att slippa aktivitetsersittningen och forsoka
klara en osiker egenforsorjning.

6.2 Arbetsformedlingens uppfdljningar

Arbetsmarknadsrapport 2016

Arbetsformedlingens arbetsmarknadsrapport f6r 2016 sammanfattar liget
pa arbetsmarknaden under 2015. Efterfragan pa arbetskraft har 6kat under
dret. Antalet anstéllda har 6kat och antalet inskrivna arbetslosa pa Ar-
betsférmedlingen har minskat. Personer med funktionsnedsittningar som
var arbetslosa 6kade. Antalet arbetslésa 6kade ocksi bland de som sakna-
de gymnasiekompetens eller var nyanlinda. Arbetstérmedlingen konsta-
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terar att personer med funktionsnedsittningar som soker arbete far ligre
subventioner pa arbetsmarknaden dn andra grupper som har svag stillning
pa arbetsmarknaden. Detta blir ett hinder for personer med funktionsned-
sittningar och det bor rittas till anser Arbetsformedlingen. En arbetsgiva-
re bor fa lika hog subventionering av l6nekostnaden som de far for andra
svaga grupper pé arbetsmarknaden.

Situationen pa arbetsmarknaden for personer med funktionsned-

sattningar 2015

SCB har pa uppdrag av Arbetsformedlingen tagit fram rapporten 2016:1
fran Arbetsformedlingen, ”Situationen pa arbetsmarknaden for personer
med funktionsnedsittningar”. Den dr en aterrapportering till regeringen

om arbetsmarknadsliget for personer med funktionsnedsittningar 2015.
Knappt 16 % av befolkningen som arbetar uppger att de har nigon form
av funktionsnedsittning och arbetar. Forvirvsarbetsgraden for personer

med funktionsnedsittningar dr nistan 20 % lidgre vid jimforelse med hela
arbetsmarknaden och drygt 20 % fler arbetar deltid. Arbetslosheten dr 5

% hogre dn for personer utan funktionsnedsittningar. 5 % av personer-

Arbetsférmedlingen konstaterar att personer med funktionsnedsattningar som soker arbe-
te far lagre subventioner pa arbetsmarknaden &n andra grupper som har svag stallning pa
arbetsmarknaden. Detta blir ett hinder fér personer med funktionsnedsattningar och det
bor rattas till anser Arbetsférmedlingen.
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na som arbetar har olika typer av personliga anpassningar pa arbetsplat-
sen. Utbildningsnivin for personer med funktionsnedsittningar dr ligre dn
genomsnittsbefolkningen. Vanligaste funktionsnedsittningen ér rérelse-
hinder. Funktionsnedsittningar dr vanligare vid hogre aldrar. Nagon sir-
redovisning av personer med kognitiva funktionsnedsittningar finns inte i
undersékningen.

Aterrapport, Ionestdd for personer med funktionsnedsattning
Arbetsformedlingens dterrapportering till arbetsmarknadsdepartementet,
"Lonestdd f6r personer med funktionsnedsittning” 2015 tar upp att allt
fler personer med funktionsnedsittningar behover Arbetsformedlingens
stod for att fa ett arbete eller komma nirmare arbetsmarknaden. Allt fler
personer med funktionsnedsittningar har allt hogre utbildningsgrad. De
flesta personerna har varit inskrivna pd Arbetsférmedlingen i tva r innan
den sokande kan fa ett arbete. Insatserna till personer med funktionsned-
sittningar blir mer effektiva om olika insatser kombineras tillsammans
eller efter varandra i olika steg. Sarskilt lyfts insatsen SIUS fram och olika
typer av arbetshjidlpmedel. Insatsen trygghetsanstillning dr den som 6kar
mest i antal.

Effektskattningar av arbetsmarknadspolitiska program - med fokus
pa personer med funktionsnedsattning

Rapporten "Effektskattningar av arbetsmarknadspolitiska program” (Ar-
betsformedlingen 2015) har fokus pd personer med funktionsnedsitt-
ning som medf6r nedsatt arbetsformaga, dr en utvirdering av tva olika
arbetsmarknadspolitiska program. De ér praktikprogram och arbetsmark-
nadsutbildning. Dessa program dr inte sirskilt riktade till personer med
funktionsnedsdttningar utan till alla som har varit arbetslosa en lingre tid.
Funktionshindrade som erhillit dessa insatser under dren 2000-2013 har
ingatt i unders6kningen. Resultaten visar att arbetsmarknadsutbildning lett
till ett storre antal jobb for personer med funktionsnedsittningar dn de som
tatt praktikplats som insats. En forklaring till den ligre effektgraden for
praktikplats dr enligt forskarna att personer som far praktikplats bedoms sta
lingre fran arbetsmarknaden 4n de som far arbetsmarknadsutbildning.
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6.3 Riksrevisionens uppfdljningar

Riksrevisionen har i uppdrag att granska vad statens pengar gar till, hur de
redovisas och hur effektivt de anvinds. Genom en oberoende revision ska

den demokratiska insynen stirkas och ge en god resursanvindning och en
effektiv statlig forvaltning. (www.riksrevisionen.se)

Aktivitetsersattning - en ersattning utan aktivitet

” Aktivitetsersittning — en ersittning utan aktivitet” (RiR 2015:7) ir en
granskning som Riksrevisionen gjort av effekten f6r unga som har aktivi-
tetsersittning. Fragan har varit hur effektiv aktivitetsersittningen har varit
tor att forbittra ungas stillning pa arbetsmarknaden och om den bidragit
till att personer fatt 6kad mojlighet till arbete. Riksrevisionen har kom-
mit fram till att syftet med aktivitetsersittningen inte uppnitts. Personer-
na som har aktivitetsersittning fir inte aktiva insatser for att forbittra sin
stillning pé arbetsmarknaden. Orsaker till detta dr frimst att samordning-
en inte dr tillricklig. Resultaten dr béttre dir det finns Finsam-samordning
an dar det inte finns. Frimst konstateras att Forsikringskassan inte kunnat
genomfora sitt samordningsuppdrag.

Det finns ocksd mindre bra marginaleftekter till exempel negativa eko-
nomiska incitament nir en person gér frin aktivitetsersittning till studier.
Ritten till bostadstilligg paverkas ndr en person skriver in sig som arbets-
sokande pa Arbetsformedlingen. Det framkommer ocksa att den enskilda
personen sjilv maste vara aktiv och trycka pa for att fi insatser. Aktivitetser-
sittningen omprovas med vissa tidsmassiga intervaller beroende pé arbets-
térméagan. Detta skapar on6dig oro hos méinga som har permanent nedsatt
arbetsforméga. Riksrevisionen anser att det dr ett betydligt storre antal per-
soner som inte kommer att kunna uppna en egenforsérining dn vad Forsik-
ringskassan anser eller satt som mal for sin verksamhet.

Aktivitetsersdttningen omprévas med vissa tidsmdssiga
intervaller beroende pa arbetsférmagan. Detta skapar
onddig oro hos manga enskilda personer som har perma-
nent nedsatt arbetsférmaga
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Forberedande och orienterande uthildning — Arbetsformedlingens
styrning, anvandning och uppfoljning

Riksrevisionens granskning, "Forberedande och orienterande utbild-

ning — Arbetsférmedlingens styrning, anvindning och uppfoljning” (RiR
2016:21) har utvirderat denna insats som anvints allt mer for att rusta
personer att komma nirmare arbetsmarknaden eller underlitta for att fa en
anstillning. Resultaten pekar pa att Arbetsformedlingen méste dokumen-
tera och folja upp sina insatser mer for att kunna utvirdera effekten med
de olika insatserna.

Anpassad samordning av stod till barn och unga med funktionsned-
sattning

”Anpassad samordning av st6d till barn och unga med funktionsnedsitt-
ning — ett 0/16sligt problem” (RiR 2011:17) ir en revisionsrapport som

tar upp att manga olika myndigheter och huvudmin har ansvar for att ge
funktionsnedsatta barn och unga st6d. Bristen pa samordning har tillsyns-
rapporter, myndigheter, brukarorganisationer och anhdriga patalat. Forild-

rar drabbas av negativa konsekvenser med sjukskrivningar och arbetsloshet.

Milet att de ska kunna "leva som andra” uppfylls inte. Granskningen har
funnit att det gjorts méanga olika satsningar och projekt men samordnings-
problemen kvarstd. Aktorerna har fortfarande samordningsproblem och
ingen har en helhetsbild 6ver individens situation. Forildrarna har fortfa-
rande ett samordningsansvar. Kompletterande 16sningar behovs och god-
tyckliga bedémningar behéver atgirdas.

6.4 Statskontorets uppfdljningar
Statskontoret f6ljer upp eller utvirderar hur effektivt den statliga verksam-
heten genomfér sina uppdrag. (www.statskontoret.se)

Subventionerade anstéllningar

”Subventionerade anstillningar en kartliggning” (Statskontoret 2011) har
funnit att antalet subventionerade anstéllningar till olika personer som be-
héver stod for att fa arbete har férdubblats sedan dr 2000. Nystartsjobben

har 6kat mest och l6nebidragsanstillningar har minskat i antal. Arbetsfor-
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medlingens olika stodformer éverlappar eller kompletterar varandra. I vissa
avseenden kan det ocksi finnas konkurrenssituationer mellan olika slags
subventionerade anstéllningar och som kan péverka deltagarantalet mellan
insatserna om ytterligare stodformer inférs.

Praktik for personer med funktionsnedsattning - redovisning
Statskontoret har fatt i uppdrag att redovisa hur minga myndigheter som
har stillt eller avser att stilla praktikantplatser till forfogande till personer
med funktionsnedsittningar och nyanlinda och hur manga praktikanter
de tar emot under dren 2016 — 2020. Uppdragshandlingen dr publicerad

” Uppdrag till statliga myndigheter att ta emot personer med funktions-
nedsittning som medfor nedsatt arbetsforméga for praktik” (Statskontoret
2016). Siirskild information har getts till alla statliga arbetsgivare om detta
uppdrag. Arbetsférmedlingen, Arbetsgivarverket och Statskontoret har fatt
i uppdrag att samverka med varandra for dess genomférande.

6.5 Institutet for arbetsmarknads-
och utbildningspolitisk utvardering

Institutet f6r arbetsmarknads- och utbildningspolitisk utvirdering, IFAU,
ar ett forskningsinstitut under Arbetsmarknadsdepartementet som utvir-
derar arbetsmarknadspolitik, arbetsmarknadens funktionssitt, effekter av
olika reformer och étgérder inom utbildningsvisendet samt arbetsmark-
nadseffekter av socialforsikringen (www.ifau.se)

Rapporten "Jobb och utvecklingsgarantin — Vilka deltar, vad gor de
och vart leder det? (Ifau 2013) dr en uppf6ljning av ett arbetsmarknadspo-
litiskt program som har upphért och ombildats till andra insatser. Forsk-
ningsresultaten dr 6verféringsbara pd nuvarande program. Insatserna i pro-
grammet har varit coachning och kartliggning till stor del. Det har funnits
men inte i tillricklig omfattning méjlighet till arbetspraktik ute pa arbets-
platser.

Minga uppger ocksa att de hade behovt mer stdd i borjan av program-
met. Nir de gatt in och mtt resultaten efter 12 méanaders deltagande dr
resultatet att hiften har fatt arbete. Av dessa har drygt 30 % fatt osubven-
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tionerade arbeten och 20 % fitt arbete med nigon form av subvention. De

personer som deltagit i program som drivits av Arbetsf6rmedlingen har
battre resultat dn de som deltagit i olika enskilda aktorers program som

upphandlats av Arbetsférmedlingen. Enligt uppgifter frin Arbetsformed-
lingens arsrapport 2015 om arbetsmarknadspolitiska dtgirder har 50 % av

de som ingér i programmet funktionsnedsittningar.

6.6 Ovriga rapporter

Stort omfang - svagt innehall.

Rapporten "Stort omfang — svagt innehall”. Svensk arbetsmarknadspolitik
20137 (LO 2013) ir en rapport dir LO studerat den svenska arbetsmark-
nadspolitiken. Ett stort antal personer far insatser som innehaller aktivi-
teter fOr att soka arbete. Ett betydligt firre antal ca 25 % far personliga
insatser som forddlar personens stillning pi arbetsmarknaden, exempelvis
utbildning eller praktik. Atgirder som foreslis ir mer tidiga insatser vid
arbetsloshet, prioritering pa unga utan arbete, utbildning, personligt stod
av handliggaren pa Arbetsférmedlingen, fler praktikplatser, ett starka-

re anstillningsst6d, regional anpassning av stodet till arbetslosa och ckat
inflytande fran arbetsmarknadens parter 6ver de arbetsmarknadspolitiska
itgirderna.

Fokus unga med funktionsnedsattning

Myndigheten f6r ungdoms- och civilsamhillesfrigor (Mucf) konstaterar
i rapporten "Unga med funktionsnedsittning” (Fokus17:2) att unga med
tunktionsnedsittning har simre mojligheter att leva ett bra liv 4n andra
unga. Till exempel:

¢ Fler har svart att fa jobb.

¢ Fler har bara jobb pa deltid.
* Firre har ett fast jobb.

e Fler dr arbetslosa.

® Fler dr arbetslosa linge.

® Fler dr sjukskrivna.
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=
Mucf féreslar att Sveriges kommuner ska ges ansvar att samordna myndighetskontakter
och insatser for att framja etablering i arbetslivet fér unga med funktionsnedséattning.

Som grupp betraktat har de en f6rdr6jd etablering och en svagare stillning
i arbetslivet. De har en storre andel deltidsanstillningar, mindre andel fasta
anstillningar, storre erfarenhet av arbetsloshet, lingre arbetsloshetstider
och storre erfarenhet av sjukskrivningar dn andra unga. Vissa unga med
funktionsnedsittning, t.ex. unga med intellektuella funktionsnedsittningar,
moter dessutom storre hinder dn andra nér de vill skapa sig en meningsfull
fritid eller engagera sig i samhillet.

Mucf konstaterar att insatser for att frimja etablering av unga med
funktionsnedsittning kan samordnas bittre. Glapp mellan olika system gor
att vissa unga med funktionsnedsittning inte fir det stod de behéver. De
konstaterar ocksi att anstringningar for att frimja ungas etablering i sam-
hillslivet dr eftersatta i jaimforelse med anstringningar for att frimja ungas
etablering i arbetslivet. Det giller pa nationell nivd och tycks gilla dven pa
kommunal nivi.

Mucf foreslir att Sveriges kommuner ska ges ansvar att samordna
myndighetskontakter och insatser for att frimja etablering i arbetslivet for
unga med funktionsnedsittning. Forslaget innebdr bland annat att kom-
munerna ska utveckla kompetens for att identifiera behov dven hos unga
med funktionsnedsittning som inte har ritt till stéd enligt LSS. Forslaget
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innebir ocksa att kommunerna ska utveckla kompetens f6r att kunna stéd-
ja arbetsgivare som vill anstilla unga med funktionsnedsittning.

Vidare foreslar Mucf att de tillsammans med Myndigheten f6r delak-
tighet i samverkan med funktionshindersrérelsen ska ges i uppdrag att ta
fram och sprida kunskap om framgéangsfaktorer for att frimja en menings-
tull fritid och ett aktivt samhillsengagemang for unga med funktionsned-
sittning. (www.mucf.se)

6.7 Aktuell forskning

Aterkomst till arbetslivet efter forvarvad hjarnskada

Orebro Universitet har inlett ett torskningsprojekt om dterkomsten till ar-

betslivet for personer med forvirvad hjirnskada. Svenska studier visar att

35-40 % aterkommer i arbetslivet. Mot denna bakgrund ar det angeliget

att studera arbetsrehabilitering f6r personer med forvirvad hjirnskada. Ar-

betsrehabiliteringsprocessen dr komplex med olika samverkande kompo-
nenter, dér det har visat sig vara svart att fa till stind en fungerande rehabi-
literingskedja. Ytterligare forskning beh6vs inom omradet.

Syftet dr att beskriva den arbetsrehabiliteringsprocess som mojliggor en

lyckad aterkomst till arbetslivet f6r personer som férvirvat en hjirnskada

samt deras upplevelse av livskvalité och delaktighet i férhéllande till arbete
och sysselsittning. Deras fragestillningar dr nagot férkortade.

¢ Vilka faktorer mojliggér och vilka forhindrar en lyckad aterkomst till
arbetslivet?

¢ Vilka erfarenheter har betydelsefulla stddpersoner av arbetsrehabilite-
ringsprocessen?

¢ Hur skattar personerna med forvirvad hjirnskada sin livskvalitet och
delaktighet till dterkomst i arbete?

¢ Vilken betydelse har samverkan fér att uppna en sammanhéllen reha-
biliteringskedja?

* Forskningen bedrivs i fyra delstudier med tvi kvalitativa studier av
personer som aterkommit till arbete, med material bl.a. frin kvali-
tetsregistret WebRehab Sweden och intervjustudier med ett antal
rehabiliteringsaktorer.
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AVSNITT 7

Analys och diskussion

7.1 Luckor

60 % av de som hade aktivitetsersittning 2012 har gitt i ordinarie skola
och uppgav att de inte hade fitt stod for sin funktionsnedsittning i skolan.
12 % av de som hade aktivitetsersittning 2012 var inskrivna pé arbets-
térmedlingen. En stor mangfald av insatser kan leda till svirigheter med
samordning mellan olika huvudmin och risk fér att den enskilde "ramlar
mellan stolarna”. Aktivitetsersittning en ersittning utan aktivitet” (RiR

2015:7)

7.2 Styrkor

Styrkor inom omradet dr att det finns en ling arbetsrehabiliteringskedja
med moéjlighet att fa tillgéng till en stor méngd insatser.

7.3 Utvecklingspsykologiska teorier och grunder

Férutom de fysiologiska behoven finns vissa grundliggande psykosociala
behov hos alla minniskor i alla dldrar, (Rasmussen K. Utvecklingspsykolo-
gi, 1974). Det ir aktivitet, social gemenskap, sjilvstindighet eller autono-
mi och trygghet. Alla ménniskor strivar ocksi efter personlig utveckling
till bittre funktionsférmégor biade praktiskt och intellektuellt. For att ta
steget ver till ndgot nytt krivs att personen kinner trygghet och tillit inf6r
den nya situationen. Det stiller krav pa viss forutsigbarhet av att lyckas el-
ler att klara av den nya situationen. Dessa aspekter dr ocksa forutsittningen
for att en person ska utvecklas. Utvecklingspsykologin dr ett sammansatt
begrepp som hidmtar sina teorier frin alla delar av psykologins delomriden
enligt Knud Rasmussen.

Aaron Antonovsky har senare i Hilsans mysterium (Antonovsky A.
1991) lyft fram en teori om ménniskans férmaga att klara av stora pé-
frestningar, hur man kan dterhdmta sig och utvecklas vidare efter dessa.
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Antonovskys teori om KASAM bestar av tre komponenter som ir viktiga
for att kunna ma bra och utvecklas. De dr begriplighet, hanterbarhet och

meningsfullhet. Dessa begrepp sammanfaller till stor del med malen i lag-
stiftningen for personer med funktionsnedsittningar om medbestimman-

de, delaktighet och sjilvstindighet.

7.4 Diskussion

Konsekvenser av att leva med en forvarvad hjarnskada i vart samhalle
Flera studier visar att personer med férvirvade hjarnskador har mer kom-
plexa behov dn andra personer med funktionsnedsattningar. Eftersom hjir-
nan 4r si komplex och involverad i allt vi gor, dr det inte ovanligt att per-
sonen drabbas av flera olika funktionsnedsittningar, fysiska eller psykiska,
som dr mer eller mindre osynliga f6r omgivningen. Dessutom kan personer
med hjirnskador, oftare dn andra, ha svarigheter med att hivda sina behov
av samhillsservice, pd grund av sin funktionsnedsittning. Det som krévs av
en person med forvirvad hjirnskada for att 6verleva vardagen och hante-
ra alla obegripliga regelverk och stupror, dr mer dn nagon fullt frisk person
skulle klara utan att bli sjuk eller vildigt stressad.

Eftersom hjarnan ar sa komplex och involverad i allt vi gor, ar det inte ovanligt att
personen drabbas av flera olika funktionsnedsattningar, fysiska eller psykiska, som
ar mer eller mindre osynliga fér omgivningen.

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

Den enskildes vag genom systemet

Olika personer utvecklas olika snabbt och har olika intellektuella och fysis-
ka formégor att klara pifrestningar. Personer med kognitiva funktionsned-
sittningar dr sirskilt beroende av tidsaspekten och att fi utvecklas i sin takt
i férhallande till sin f6rmaga. Nedan punktas nigra risker och svarigheter
tor den enskildes forutsittningar i forhéillande till arbete, studier, rehabi-
litering, habilitering eller férankring till en arbetsplats efter en traumatisk

hjdrnskada.

¢ Huvudminnens olika ansvarsomriden dr ofta knutna till behovsomra-
den och specifika klientgrupper som provas i férhallande till ritt och/
eller behov av insats.

¢ Huvudminnen kan gora olika beddmningar t.ex. i férhallande till
arbetsformaga och ritt till insats eller ersittning.

¢ Svart for handlidggare som har behov av samverkan att ni varandra
och fa till gemensamma tider.

¢ De ekonomiska férutsittningarna dr ofta knutna till specifika forut-
sattningar och skeenden i processen.

¢ Ekonomiska svarigheter kan bidra till oro och i simsta fall psykisk
ohilsa, paverka motivationen och férméga att fokusera pa sin éter-
himtning.

¢ Svart att individanpassa insatser di upphandling av aktérer som
erbjuder arbetsrehabilitering och arbetstrining begrinsas. Utbudet av
ett fatal insatser gor det svirt att matcha behoven.

¢ Kognitiva férmégor eller oférmaga forsvarar for den enskilde i kon-
takt med en handliggare i samband med ans6kan om insats.

¢ Sjukférsikringen dr begrinsad. Om sjukpenningdagar och rehabilite-
ringsersittning har uttdmts kan en person som inte atergitt i arbete
eller egen forsorjning vara tvungen att vinda sig till kommunen for att
ans6ka om ekonomiskt bistind. Kommunens arbetssokarkrav kan vara
svirt att uppfylla om den sokande inte dr i stind att redogora for och
styrka sin formaga eller oférméga. Brist pa forstielse med f6r hogt
stillda krav kan medfora ekonomiska konsekvenser for den enskilde.
Auvslag oljs inte upp som indikator pa oférméga.
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* En svir ekonomisk situation kan fa grundliggande konsekvenser i
torhéllande till en enskild persons psykosociala situation. Obetalda
rikningar innebir ofta ett stresspaslag som forsvarar ytterligare att
fatta bra beslut. Snabba 16sningar som SMS-lan ér ett tinkbart scena-
rio. Stress kan leda till psykisk ohilsa som himmar dterhimtning.

¢ Det dr upp till den s6kande att sjilv inkomma med underlag och
information gillande sitt stodbehov.

* Insatser ir knutna till behovsomriden som ér kopplade till den orga-
nisatoriska strukturen i varje enskild kommun

* Svirt att fa tillgang till hela utbudet av de insatser som finns inom
kommunen. Kommunens organisation ir ofta knuten till olika verk-
samheter av vilken alla har eget ekonomiskt ansvar. Det gor att utbu-
det av insatser blir avsedda f6r de som omfattas av ansvarsomradet.

Myndigheternas regelsystem dr si komplexa att de egna handliggarna har
svart att ha en 6verblick ens 6ver den egna myndighetens regler. I 4n min-
dre grad andra myndigheters regelsystem och i énnu mindre omfattning
samordning mellan olika myndigheters regelverk. Det finns ett stort behov
av kompetenshojning. Se ocksd rapporten Stéd och service.

Grunden f6r att den enskilde ska beviljas stodformen ifriga dr att hen
uppfyller kriterier i respektive lagstiftning. Fran skadetillfillet till rehabili-
teringens avslut befinner sig personen i en linjir organisationsstruktur som
utgdr fran diagnostdnkande. Terminologin r faststilld, reglerad i vardpro-
gram, ofta samstimd 6ver landstingsgrinserna samt kopplad till interna-
tionella standardiseringsnomenklatur som ICD (international classification
of diseases) och ICF (international classification of functioning, disability
och health). Patientens vig genom systemet ir planerad, organiserad och
mélstyrd av vardteamen. Efter avslutad rehabilitering kastas individen 6ver
i ett regelsystem av samhillsinsatser som i teorin ska vara behovsstyrt men
i verkligheten ér styrt av ekonomiska ramar och tolkningar av behov dir
kunskapen om forvirvade hjirnskador dr begrinsad.
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Arbete

Efter sjukskrivning stills den enskilde infér bedémning av fortsatt arbets-
férméga. Systemets struktur kan resultera i att personer varken slas ut eller
kvalar in, d4 individen inte matchar systemet. Varken systemet eller indivi-
den sjilv kan bedoma graden av funktionsnedsittning, tid f6r tillfrisknan-
de, kvarvarande problematik eller niva pa framtida arbetsformaga.

En arbetsmarknad for alla - underlatta matchningen

De siitt som arbetsgivare idag presenterar sina krav och 6nskemal i en ar-
betsbeskrivning 6verensstimmer inte nddvindigtvis med det sitt som en
person med funktionsnedsittning skulle beskriva sina styrkor. Det finns
dirfor en uppenbar risk att ingendera parten ser kopplingen mellan de for-
mégor som efterfrigas och de som erbjuds.

Inom vissa yrken har arbetsgivare konstaterat att personer med funktionsnedsattning
klarar sitt arbete battre &n andra, t.ex. pa grund av att de har en storre férmaga att
komma ihag information eller tdnka pa detaljniva, briljera i matematik eller kodning.
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Av den anledningen ir det viktigt att hjilpa bida parter att hitta fram
till varandra pa ett sitt som maximerar forutsittningarna for att gemen-
samma mojligheter ska kunna upptickas och tas tillvara. Inom vissa yrken
har arbetsgivare konstaterat att personer med funktionsnedsittning klarar
sitt arbete battre 4n andra, t.ex. pa grund av att de har en storre forméga
att komma ihdg information eller tinka pa detaljniva, briljera i matematik
eller kodning. Stodet kan ocksd handla om anpassningar av en arbetsplats
och hur detta kan dstadkommas.

Personer med kognitiva nedsittningar kan exempelvis behéva konti-
nuerligt stdd i form av tydlig struktur for arbetet, arbetsledning, paiminnel-
ser och aterkoppling.

Sadan kunskap skulle exempelvis kunna vara:
Introduktion och utbildning
Arbetsmiljo, arbetsledning, arbetstider och kollegor
Tips pa hur man styr och stéttar anstillda med sirskilda behov

Med tanke pa hur ménga individer som blir sjuka pa sina arbetsplatser
idag finns det anledning att tro att dessa anpassningar skulle vara till nytta
for fler anstillda.

Forsorjning
Det har skett ett paradigmskifte frin rittighet till skilig bedémning. So-
cialforsikringslagarna skrevs utifran for tiden gillande intentioner, men
tolkas utifran nutidens verklighet. Ekonomisk verklighet, resurser, f6rdel-
ningspolitik och domstolsprejudikat styr nuet. Detta far stora konsekvenser
tor en malgrupp som inte kan fora sin talan pd grund av kognitiva nedsitt-
ningar. Andelen som lever i ekonomisk utsatthet har 6kat kraftigt bland de
som dr beroende av st6d fran aktivitetsersittning eller sjukersittning och
som aldrig har arbetat. I bérjan av 2000-talet var andelen drygt 30 %, f6rra
iret ndra 70 %. Det dr en dramatisk kurva!

Ofta ir det hir personer som direkt efter gymnasiet gar in i aktivitets-
ersittning som senare ndr de fyllt 30 6vergar i sjukersittning. Majoriteten
kommer statistiskt sett aldrig att fa ett 16nearbete, med eller utan subven-

tion, under sin livstid. Det betyder inte att de inte kan arbeta. Flera olika
rapporter har konstaterat att en inte oansenlig andel av dem skulle kun-
na klara av att ha ett arbete om de fick ritt stod. Att arbeta dr viktigt for
delaktigheten i samhallet. Det dr viktigt for sjdlvkinslan och det sociala
nitverket. Men man ska inte heller glomma att arbete ocksé ér en forsik-
ran om att inte beh6va leva i ekonomisk utsatthet eller fattigdom. (Malin

Ekman Aldén, MfD, blogg 2017)

Insatser

Beroende pa omfattning av skada och tidigare férankring pa arbetsmark-
naden initieras atergingen till arbete redan vid rehabilitering inom hilso-
och sjukvard. Detta ser vildigt olika ut beroende pé var i landet man bor.
Efter avslutad rehabilitering 4r det ett arbetsgivaransvar. Stodinsatser kan
himtas frin Arbetsformedlingen och Forsikringskassan (sisom 16nebidrag,
stdd till personligt bitrdde och arbetshjilpmedel/anpassning). Beroende pa
individens egna formaga till aktivt engagemang och anhoériga sa varierar
insatserna. Bryggan mellan olika huvudmain ir otydlig. Kommunikationen
mellan kommun och landsting saknas i manga fall. Langa handliggnings-
tider samt intyg som inte fir vara dldre dn tvd manader sitter stor press pd
individen. Intyg fran allminlakare krivs men kunskap om korrekt intyg dr
lag. Vissa likare hinvisar till Arbetsférmedlingen och kommunen for intyg
avseende arbetsforméga. Arbetsformedlingen hivdar att de inte kan gora
tordjupad utredning av arbetsforméga. Individen hamnar i moment 22.
Fo6r den som inte ér etablerad pd arbetsmarknaden finns inget samordnat
stod. Ar man hjirnskadad far man 16sa samhillskontakter som ingen frisk
miénniska utsitts for. Dessutom hantera all den stress som det innebdr att
bidrag och tidsfrister rinner ut.

Hoga transaktionskostnader

Aterkommande omproévningar av livslinga besvir belastar samhillets re-
surser i form av handliggare pi kommunen, firdtjinsten, Trafiknimnden,
Férvaltningsdomstolen, Kammarritten samt inte minst hogt specialiserade
likare, som skriver upprepade intyg. Detta skapar hoga transaktionskost-
nader.
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samordna myndigheterna pa nationell niva. En 6vervigande majoritet av
Ett exempel
En person med forvirvad hjirnskada, till £6ljd av en hjirntumér och om-

kommunerna stéller sig bakom forslaget och i flera kommuner finns redan
samordnade verksamheter. En genomtinkt f6rsoksverksamhet har diskute-
rats med Arbetsformedlingen och Forsikringskassan. Overliggningar har

ocksi forts med Nationella Nitverket for samordningsforbund (NNS) om

fattande synbortfall beviljas firdtjanst i samband med rehabilitering och
iterging till ett sjilvstindigt liv med bl.a. arbetstrining. Vid ans6kan om
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torlingning meddelas ett avslag. Beslutet 6verklagas i forvaltningsdomsto-
len dir sokande fir ritt efter en vecka. Vid ndsta ansokan om f6rlingning

ett gemensamt projekt.

far sokande avslag. Beslutet 6verklagas till forvaltningsdomstolen igen, dir PERSONLIG VE|?KAS€:'|\I,|GHET
sokande nu fir avslag. Detta pd exakt samma underlag som i tidigare be- ASSISTANS FARDTJANST
slut.
Sokandes tillstind och funktionsvariationer ér livslinga och ingen SLUTENVARD
torbattring kan forvintas. Utmaningen i kollektivtrafiken utgérs av kom- soL KOMMON
binationen hjirnskada, kognition, hormonsvikt i samtliga hormonaxlar RAD & STOD GOD MAN
samt synbortfall. Flera likarintyg ir mycket tydliga med motivering varfor
sokande inte ska eller kan dka kollektivt. Nir sokande varit utan fardtjinst TANDVARD
i ett ar och bekostat taxiresor sjilv, hinder det som likarna varnat for. S6- LSS
kande faller, skadar korsbandet i ett kni och blir inlagd pé sjukhus GPPENVARD BOSTAD
Samordning REGION
I alla grupper av personer med funktionsnedsittning efterfragas samord- Kontakter REHAB
ning och 6verblick. Individen har kontakt med ménga myndigheter, kom- for den enskilde
mun, sjukvérd etc. Vilka insatser som behovs gir till stor del att férutse. REHAB 0;::;::“?
Genom att erbjuda en samordning kan st6d erbjudas pé ett mer kostnads- PSYKIATRI E
effektivt och manskligt sitt. Nér varje individ 4r utlimnad till sin egen f6r- FRITID/
méga att orientera sig mellan systemen uppstér ofta missférstind, missar FORENINGAR
och kunskapsluckor. . FORSAKRINGS-
SKL beriknar att 6ver 250.000 personer runt om i landet behover stod lMlalmga kontakter! g LEESEL
fran flera myndigheter f6r att komma ut i arbete/utbildning. SKL anser fjnEti:ﬁzig\{tEggsc;?gr?;gaS ANDRA
dirfor att olika myndigheters arbete borde samordnas i "En gemensam in- samordning och dverblick. AKTORER Foufl-ll(gll;-éll(om
ging”. Minga enskilda beh6ver en samordnad rehabilitering frin flera ak- lr:jllvé?;;e?:; tg::f:i:seji IT/ grja Asg('ﬂ?;"s'
torer for att fi det stod som behovs for att fi en forankring pd arbetsmark- etc. Vilka insatser som behévs gar
naden. En gemensam inging skulle innebira att invinaren har mojlighet teile?szgdeer: 2;trr‘:2"r‘:jtnsii'g szr;O:tqé?jtt FOIQSIII-;:E]I..SING FORSAKRINGS:
att pd lokal nivé f ett samlat stod frin Arbetstérmedlingen, Forsikrings- ges p3 ett mer kostnadseffektivt BOLAG

kassan, kommunerna och hilso- och sjukvirden. SKL driver frigan om att

och manskligt satt.
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AVSNITT 8

Rekommendationer och forslag

Det finns en stor mingd insatser eller stédformer for personer med
funktionsnedsattningar som dr arbetslésa och skulle vilja 6ka sin forma-
ga i arbetslivet. Det finns ocksa en ling kedja ekonomiska stodformer
som l6per parallellt med arbetsrehabiliteringsinsatserna. Utvirderingar
av sysselsittningsatgirderna frin bland annat Statskontoret och Riks-
revisionen visar pa ett splittrat och omfattande stédsystem som huvud-
miénnen har svart att 6verblicka.

8.1 Forbattrade insatser i skolan for personer med
funktionsnedsattningar

I Forsikringskassans analys av funktionsnedsattas situation frin skolti-
den uppger 60 % av de som har aktivitetsersittning att de inte fitt nigra
sarskilda stodatgirder eller anpassad undervisning for att forbereda sig
infor arbetslivet. Vi vet genom forskning och uppféljningar av befintliga
stodformer att utbildning dr en av huvudnycklarna till arbete och egen-
torsorjning. Ddrfor rekommenderar vi ett forbittrat studiestod till personer
med forvirvade hjarnskador redan i den ordinarie skolan.

8.2 Tydlig samordning och ansvarsfordelning

Kommunens socialtjinst har ett huvudansvar fér personer som har
forsorjningsstod och i socialtjinstlagen finns ett tydligt uppdrag att so-
cialtjansten ska verka for att personer blir sjalvf6rsorjande. Forsidkrings-
kassan dr samordningsansvarig for personer som har aktivitetsersittning
eller arbetsrehabilitering i ett brett perspektiv. Arbetsférmedlingen har
ansvar for att personer ska komma niarmare arbetsmarknaden eller fa ar-
bete. Villkoren f6r att fi ekonomiskt stéd innan egenforsérjning uppstar
varierar och det finns ett antal olika ekonomiska stédformer. Det finns
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ocks vissa villkor i de ekonomiska stodsystemen som ger marginalef-
tekter vilket gor att enskilda personer “férlorar ” sina ekonomiska stod-
former och fir betydligt simre ekonomiska livsvillkor.

Vart forslag dr dirfor att insatserna for forsorjning och majlighet till
arbete behéver samordnas tor att den enskilde ska fa ett bittre stod och
okad moijlighet till arbete och/eller egenforsorjning. Den enskilde eller
dennes anhoriga "kommer litt vilse eller drunknar”i alla villkor och alla
myndigheter som man miste ha kontakt med. I uppfoljningar fram-
kommer det dven att till och med de professionella gor samma sak. Hur
ska det dé inte vara for personer med kognitiva funktionsnedsittningar?
Vi ser Finsam-projekten som goda exempel. Vi foreslir ocksi att Finsams
tjanstemdn fir beslutanderitten i de enskilda drendena, vilket de inte har
idag, for att underlitta handldggningen och minska byrakratin.

8.3 Livsvillkoren och eventuella marginaleffekter

Livsvillkoren dr inte lika for familjer som fir ett barn med funktions-
nedsittning, det visar tydlig statistik. Likasa dr de ekonomiska stodsys-
temen sa konstruerade att personer som far en funktionsnedsittning
tidigt i livet, far leva hela livet med laga ekonomiska resurser. Folkhal-
soforskningen visar att hilsan paverkas. Det drabbar dven familjemed-
lemmar dir modern verkar vara den som drabbas mest eftersom det ar
hon som i stérre utstrickning minskar sin arbetstid, far ligre ekono-
miska resurser och ger mer obetalt stdd. Det ér inte sillan hon som ko-
ordinerar allt stédet och hiller i myndighetskontakter och tar huvud-
mannaskapsansvar eftersom huvudminnens handliggare ofta inte har
kompetens eller tidsmissiga resurser for det.




Kompetensen behdver ckas hos de beslutande myndigheterna eftersom det
framkommer i ett flertal rapporter att beddmningarna om ritten till stéd
inte gors korrekt, eftersom handliggare och beslutsfattare saknar tillricklig
kompetens. Ett flertal rapporter patalar behovet av mindre varierande be-
démningar. Kompetensbehovet pétalas ofta av handlidggarna sjilva eller av
tillsynsmyndigheter som granskat handliggning och beslutsfattande.

Forvirvade hjiarnskador tar oftast ling tid att lika och alla skador liks inte.

Vissa skador ger livslinga funktionsnedsittningar. Ofta liks vissa skador
mer dn andra och det tar lang tid, ibland flera ar for att mirkbara posi-
tiva effekter ska uppstd. Den skadade behover ofta lira nytt och lira om,
skaffa olika strategier och forhalla sig till olika komplikationer. Det kan
torekomma krampsjukdomar, rérelsehinder, syn- eller horselskador eller
skador pd inte organ i kroppen. Dirfor behover en person med forvirvade
hjdarnskador fa tillging till iterkommande mangsidiga rehabiliteringsprogram
utifran sina individuella behov for att dterfi de funktioner som gir att forbitt-
ra eller behilla med trining.

Effekten av hjirnskador pa grund av olika sjukdomar later sig inte katego-
riseras i enkla/enskilda program. Det handlar i stillet om en stor variation
pa eftekten av skador. Aven arten och graden av skador varierar, likasd kan
vissa kombinationer av hjirnskador inte fi lika stora effekter som an-

dra beroende pa var skadan har uppstatt. Det ér inte heller ovanligt med
samsjuklighet eller att personen drabbas av andra sjukdomar eller skador.
Psykiatriska problem ér inte ovanligt eftersom livsvillkoren forindras sa
radikalt vid forvirvade hjirnskador. Aven den skadades anhoriga drabbas
av den férindrade livssituationen. Detta behé6ver alla inblandade professi-
onella forhalla sig till med olika atgirder. Det kan handla om att koppla in

andra resurser eller specialister, gira fb'mﬁupade kartliggningar, se 6ver tri-
ningsprogram, backa tillbaka och gora om en dtgird eller forindra de praktis-
ka stodformerna. Fasta rebabiliteringsprogram eller stodprogram mdste kunna
anpassas till individen for att det ska fi avsedd effekt.

Ett flertal studier och uppfdljningar fran olika myndigheter lyfter
fram att personer med funktionsnedsittningar har svarigheter att fa eller
behilla ett arbete. Méanga med funktionsnedsittning kommer inte in pa
arbetsmarknaden. Vissa orsaker dr att stodsystemet dr splittrat men ocksa
att det inte dr anpassat till personer med forvirvade hjirnskador. Personer
med férvirvade hjirnskador behéver ofta lang tid av likning och trining
for att aterfa funktioner. Befintliga arbetsmarknadspolitiska atgirder ar
inte anpassade till detta. Atgirderna ska klaras av pi viss tid och finns det
mojlighet till f6rlingning dr det oftast bara en ging. Det dr inte tillrdck-
ligt for personer med férvirvade hjarnskador. De kan behova mer tid,
ibland 4tervinda till en tidigare insats i dtgirdsprogrammen, di de har
dterhdmtat sig mer och kanske kan klara ett program som de inte klarade
tidigare.

For att personer med forvirvade hjirnskador ska fa mojlighet till att
dterfa funktioner och kunna leva ett s sjilvstindigt och aktivt liv som
mojligt foreslir vi utifrin denna studie att det inrittas ett nationellt kom-
petenscenter. Det ska ha kunskap om férvirvade hjirnskador, dess konse-
kvenser och om stodsystemen ur ett helhetsperspektiv som técker perso-
nens hela livssituation. Berérda myndigheter och kommunala handlaggare
behéver 6kad kompetens i konsekvenser av forvirvade hjarnskador.

Kunskapsutveckling

Vir bedomning ér att det behévs kunskapsutveckling och spridning av be-
fintlig kunskap till alla beslutsfattare och myndigheter som personer med
torvirvade hjirnskador méter for att de ska fa ett stdd som dr anpassat till
deras mojlighet att nidrma sig arbetsmarknaden eller f ett arbete.



ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

Referenser

Antonovsky, Aaron. Hélsans mysterium, 1991. Natur och Kultur.

Arbetsformedlingen, Aterrapport, lonestdd for personer med funktionsnedsittning
2015. https://www.arbetsformedlingen.se/Om-oss/Statistik-och-publikationer/
Rapporter/Aterrapportering-regleringsbrevsuppdrag/Rapporter/2015-02-20-Lo-
nestod-for-personer-med-funktionsnedsattning-2014.html

Arbetstérmedlingen, Ura 2015:5.” Effektskattningar av arbetsmarknadspolitiska pro-
gram” https://www.arbetsformedlingen.se/Om-oss/Statistik-och-publikationer/
Rapporter/Forskning-och-uppfoljning/2015-06-11-Effektskattningar-av-arbets-
marknadspolitiska-program.html

Arbetstérmedlingen, Arbetsmarknadsrapport 2016 https://www.arbetsformedlingen.
se/Om-oss/Statistik-och-publikationer/Rapporter/Arbetsmarknadsrapporter/Rap-
porter/2016-06-14-Arbetsmarknadsrapport-2016.html

Arbetsformedlingens. Arbetsmarknadspolitiska dtgirder, Arsrapport 2015. https://

www.arbetsformedlingen.se/Om-oss/Statistik-och-publikationer/Rapporter/Ars-
rapporter-arbetsmarknadspolitiska-program/Rapporter/2016-05-04-Arbetsmark-
nadspolitiska-program---Arsrapport-2015.html

Ekman Aldén, Malin. Generaldirektor Myndigheten for delaktighet. Blogginligg.
Arbetsliv och delaktighet — vad dr problemet? 2017.

http://www.mfd.se/om-mfd/gd-bloggar/att-ha-ett-arbete-skyddar-mot-utanfors-
kap-och-fattigdom/

Finsam, Nationella ridet, Handbok for finansiell samordning, uppdaterad 2016-06-
17. http://www.finsam.se/rad_och_stod/handbocker_och_stod

Forsikringskassan, Tio dr med aktivitetsersittning, Socialférsikringsrapport 2013:2

https://www.forsakringskassan.se/wps/wem/connect/638£3324-4104-4d97-9¢66-
a725d63fb7b5/socialforsakringsrapport-2013-02.pdf ’MOD=AJPERES

Forsikringskassans svar pé regeringsuppdrag, Uppfoljning av finansiell samordning
2015.

https://www.forsakringskassan.se/wps/wcm/connect/91b-
d5a7e-a541-4{75-80a2-0e02edfdbOab/finsam_160226_uppfoljning_av_finansiell
samordning. pdf ’MOD=AJPERES

Forsikringskassan, Samordningsforbunden och unga med aktivitetsersittning, So-
cialforsikringsrapport 2016:4. https://www.forsakringskassan.se/wps/wcm/con-
nect/238c9ad6-e0c8-454f-9b5d-22d74bf4c130/socialforsakringsrapport_2016_04.
pdf?MOD=AJPERES

112

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

Forsakringskassan. Bilstod £or vuxna. 2018. https://www.forsakringskassan.se/pri-
vatpers/funktionsnedsattning/bilstod

Inspektionen for socialforsikringen, "Virdbidrag och framtida inkomster - De lingsik-
tiga ekonomiska konsekvenserna av att fi barn med sirskilda behov” (2013:18) https://
www.inspsf.se/publicerat/Publikation+detaljvy/vardbidrag_och_framtida_inkom-
ster.cid4518

Inspektionen for socialforsikringen, At tala samma sprik, Rapport 2013:12. https://
www.inspsf.se/publicerat/Publikation+detaljvy/att_tala_samma_sprak.cid4335

Inspektionen for socialférsikringen, Kognitiv formdiga och aktivitetsersittning, ar-
betsrapport 2015:2 https://www.inspsf.se/publicerat/Publikation+detaljvy/kogni-
tiv_formaga_och_aktivitetsersattning.cid5327

Institutet for arbetsmarknads och utbildningspolitiska utvirdering, Jobb och utveck-
lingsgarantin — vilka deltar och vad gor de och vart leder det till, (2013:12) https://
www.ifau.se/globalassets/pdf/se/2013/r-2013-12-Jobb-och-utvecklingsgarantin.pdf

LO,”Stort omfing — svagt innehill” Svensk arbetsmarknadspolitik, 2013. http://
www.lo.se/start/lo_fakta/stort_omfang_svagt_innehall

Myndigheten f6r ungdoms- och civilsamhillesfragor, Unga med funktionsnedsitt-
ning, Fokus 17:2. https://www.muct.se/publikationer/fokus-17-del-2-unga-med-
funktionsnedsattning

Rasmussen, Knud, Urvecklingspsykologi, 1974. Wahlstrém och Widstrand.

Regeringens proposition 1992/93:159 S8z6d och service till vissa funktionshin-
drade. https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/proposition/
om-stod-och-service-till-vissa-funktionshindrade_ GG03159

Riksrevisonen, “Anpassad samordning av stod till barn och unga med funktionsnedsitt-
ning — ett o/losligt problem’, (RiR 2011:17) https://www.riksrevisionen.se/rapporter/
granskningsrapporter/2011/samordning-av-stod-till-barn-och-unga-med-funk-
tionsnedsattning.html

Riksrevisionen, Aktivitetsersitining en ersittning utan aktivitet, RiR 2015:7 htt-
ps://www.riksrevisionen.se/rapporter/granskningsrapporter/2015/aktivitetsersatt-
ning---en-ersattning-utan-aktivitet.html

Riksrevisionen, Férberedande och orienterande utbildning — Arbetsformedlingens styr-
ning, anvindning och uppfolining, (RiR 2016:21) https://www.riksrevisionen.se/
rapporter/granskningsrapporter/2016/forberedande-och-orienterande-utbild-
ning---arbetsformedlingens-styrning-anvandning-och-uppfoljning.html

Riksrevisionen "Uppdrag till statliga myndigheter att ta emot for personer med funk-
tionsnedsattning som medfor nedsatt arbetsformdiga for praktik” http://www.statskon-
toret.se/var-verksamhet/utredningar-utvarderingar-och-uppfoljningar/prak-
tik-for-personer-med-funktionsnedsattning-hos-statliga-myndigheter

13


http://www.mfd.se/om-mfd/gd-bloggar/att-ha-ett-arbete-skyddar-mot-utanforskap-och-fattigdom/
http://www.mfd.se/om-mfd/gd-bloggar/att-ha-ett-arbete-skyddar-mot-utanforskap-och-fattigdom/

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

14

SCB, Situationen pi arbetsmarknaden for personer med funktionsnedsittningar 2015,
Rapport 2016:1 https://www.scb.se/Statistik/_Publikationer/AM0503_2015A01_
BR_AM78BR1601.pdf

SFS 1982:80 Lag om anstillningsskydd, LAS, https://www.riksdagen.se/sv/doku-
ment-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-198280-om-anstallnings-
skydd_sfs-1982-80

SFS 1993:387 Lag om stéd och service till vissa funktionshindrade, LSS, https://
www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-
1993387-om-stod-och-service-till-vissa_sfs-1993-387

S¥S 1997:735 Lag om riksfirdtjinst, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/
dokument/svensk-forfattningssamling/lag-1997735-om-riksfardtjanst_sfs-1997-
735

SFS 1997:736 Lag om fardtjinst, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/do-
kument/svensk-forfattningssamling/lag-1997736-om-fardtjanst_sfs-1997-736

SFS 1999:1395 Studiestédslagen, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/do-
kument/svensk-forfattningssamling/studiestodslag-19991395_sfs-1999-1395

SFES 2000:625 Lag om arbetsmarknadspolitiska program, https://www.riksdagen.se/

sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2000625-om-ar-
betsmarknadspolitiska_sfs-2000-625

SFS 2000:628 Forordning om den arbetsmarknadspolitiska verksambeten

https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssam-
ling/forordning-2000628-om-den_sfs-2000-628

SFS 2000:634 Forordning om arbetsmarknadspolitiska program, https://www.
riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forord-
ning-2000634-om-arbetsmarknadspolitiska_sfs-2000-634

SFES 2001:453 Socialtjinstlagen, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/do-
kument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2001453_sfs-2001-453

SFS 2003: 1210 Lag om finansiell samordning av rebabiliteringsinsatser, Finsam
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssam-
ling/lag-

20031210-om-finansiell-samordning-av_sfs-2003-1210

SFS 2007: 414 Ferordning om jobb och utvecklingsgarantin, https://www.riksdagen.
se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-2007414-
om-jobb--och_sfs-2007-414

SFS 2007: 813 Forordning om jobbgaranti for ungdomar, https://www.riks-
dagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forord-
ning-2007813-om-jobbgaranti-for_sfs-2007-813

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

SES 2007:906 Forordning med instruktion for Inspektionen for arbetsloshetsforsikring-
en. https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattnings-
samling/forordning-2007906-med-instruktion-for_sfs-2007-906

SFS 2007:1030 Forordning om instruktion f6r Arbetstérmedlingen, https://www.
riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forord-

ning-20071030-med-instruktion-for_sfs-2007-1030

SES 2008:962 Lag om wvalfrihetssystem, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-la-
gar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2008962-om-valfrihetssystem_sfs-
2008-962

SFES 2009:602 Forordning med instruktionen for Inspektionen for socialforsikringen,
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssam-

ling/forordning-2009602-med-instruktion-for_sfs-2009-602

SFS 2009:1174 Forordning med instruktion om Férsikringskassan, https://www.riks-
dagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-
20091174-med-instruktion-for_sfs-2009-1174

SFS 2010:110 Socialforsikringsbalken, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-la-
gar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialforsakringsbalk-2010110_sfs-
2010-110

SFS 2010:800 Skollagen, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/
svensk-forfattningssamling/skollag-2010800_sfs-2010-800

SES 2011:556 Férordning med instruktion for Statens skolinspektion, https://www.
riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forord-
ning-2011556-med-instruktion-for-statens_sfs-2011-556

SES 2013:176 Férordning med instruktion for Inspektionen for vird- och omsorg. htt-
ps://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/

forordning-2013176-med-instruktion-for_sfs-2013-176

SES 2013:1157 Forordning om stéd for yrkesintroduktionsanstillningar, https://www.
riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forord-

ning-20131157-om-stod-for_sfs-2013-1157

SFES 2015:502 Férordning om viss samverkan om unga och nyanlinda, https://www.
riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forord-
ning-2015502-om-viss-samverkan-om-unga_sfs-2015-502

SFS 2016: 1145 Lag om offentlig upphandling, https://www.riksdagen.se/sv/do-
kument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-20161145-om-offent-
lig-upphandling_sfs-2016-1145

SFS 2017:30 Hilso- och sjukvirdslagen, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-la-
gar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-sjukvardslag_sfs-2017-30

15


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-2000628-om-den_sfs-2000-628
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-2000628-om-den_sfs-2000-628
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2001453_sfs-2001-453
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2001453_sfs-2001-453
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-20161145-om-offentlig-upphandling_sfs-2016-1145
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-20161145-om-offentlig-upphandling_sfs-2016-1145
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-20161145-om-offentlig-upphandling_sfs-2016-1145

ARBETE, FORSORJNING OCH UTBILDNING

16

SFS 2017:462 Forordning om sérskilda insatser for personer med funktionshinder som
medfor nedsatt arbetsformdga, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/doku-
ment/svensk-forfattningssamling/forordning-2017462-om-sarskilda-insatser-for_
sfs-2017-462

SFS 2017:819 Forordning om ersittning till deltagare i arbetsmarknadspolitiska insat-
ser, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattnings-
samling/forordning-2017819-om-ersattning-till_sfs-2017-819

SFES 2017:820 Forordning om etableringsinsatser for vissa nyanlinda invandrare. htt-
ps://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/

forordning-2017820-om-etableringsinsatser-for_sfs-2017-820

SFS 2017:900 Férvaltningslag, https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/doku-
ment/svensk-forfattningssamling/forvaltningslag-2017900_sfs-2017-900

SFS 2018:43 Forordning om stéd for nystartsjobb, https://www.riksdagen.se/sv/doku-
ment-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-201843-om-stod-
tor-nystartsjobb_sfs-2018-43

Socialstyrelsen. (u.d.). Socialstyrelsens termbank. Himtad 2017-10-26, fran http://
termbank.socialstyrelsen.se/>fTerm=r

Socialstyrelsen, Ekonomiskt bistind - Handbok for socialtjansten, 2013.
https://www.socialstyrelsen.se/ekonomisktbistand

SOU 2018:5 Utredning om vissa processuella fragor pd socialforsikringsomridet, htt-
ps://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/statens-offentliga-utred-
ningar/vissa-processuella-fragor-pa_H6B35

Statskontoret, Subventionerade anstillningar - En kartliggning (2011:34) 2011

http://www.statskontoret.se/publicerat/publikationer/2011/subventionerade-an-
stallningar.-en-kartlaggning

Statskontoret. Uppdrag till statliga myndigheter att ta emot for personer med funk-
tionsnedsittning som medfor nedsatt arbetsformaiga for praktik. 2016. http://www.
statskontoret.se/var-verksamhet/utredningar-utvarderingar-och-uppfoljningar/
praktik-for-personer-med-funktionsnedsattning-hos-statliga-myndigheter

Sverige Kommuner och Landsting, SKL, En gemensam inging — samordna myn-
digheter for arbetssdkande, https://skl.se/naringslivarbetedigitalisering/arbetsmark-
nadsysselsattning/samverkan/arbetssokandeengemensamingang.1367. html

Orebro universitet. Projekt Aterkomst i arbetslivet efter forvirvad hjirnskada.
Himtat 2018-10-26 fran https://www.oru.se/forskning/forskningsprojekt/fp/?rd-
b=p418

Webbadresserna dr aktuella november 2018.


http://termbank.socialstyrelsen.se/?fTerm=r
http://termbank.socialstyrelsen.se/?fTerm=r
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/statens-offentliga-utredningar/vissa-processuella-fragor-pa_H6B35
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/statens-offentliga-utredningar/vissa-processuella-fragor-pa_H6B35
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/statens-offentliga-utredningar/vissa-processuella-fragor-pa_H6B35

