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Motion till riksdagen
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av Cecilia Wikstrom (fp)

Stod till manniskor med
horselnedsattning

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om habilitering, rehabilitering och tolktjénst for horselskadade.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om horselskadades ritt till hdrapparater.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om vuxendovtolkar.

Motivering

Vildigt manga ménniskor lider av en horselskada av varierande grad. Det
finns ménga olika orsaker till varfor en ménniska drabbas av horselnedsatt-
ning eller horselskada. Barn fods med horselskador, men den vanligaste fore-
kommande horselskadan upptréder senare i livet som en foljd av buller, in-
fektion eller naturligt aldrande.

Att leva ett liv med horselnedséttning kan for den enskilde innebéra en
social sérbarhet och en kénsla av utanforskap. Som en f6ljd av detta kan en-
samhet, depression och social isolering drabba den horselskadade.

Att forebygga horselskador och att kompensera for horselnedséttning som
funktionshinder &r darfor viktiga uppgifter for samhallet.

Nér man blir horselskadad, vare sig man &r barn eller vuxen, dr man i be-
hov av insatser fran hélso- och sjukvarden i form av habilitering och rehabili-
tering. I och med handikappreformen 1992 infordes ett tilligg i hélso- och
sjukvardslagen som innebér att landstingen har skyldighet att tillhandahalla
habilitering, rehabilitering, hjédlpmedel och tolktjédnst for horselskadade.

Men det finns brister. Horapparater som varit kostnadsfria under perioden
1962 — 1992 sa ndr som pa batterier dr nu avgiftsbelagda.

Den tekniska utvecklingen nér det géller horapparater har gétt framat un-
der senare ar. Moderna horapparater ligger i dag i frontlinjen for avancerad
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mikroelektronik. Detta ger vésentligt forbéttrade mojligheter till individuell
anpassning. I likhet med 6vrig mikroelektronik &r det troligt att flera och mera
avancerade funktioner tillkommer samtidigt som priserna sjunker for produk-
ter med dagens prestanda. Moderna horapparater dr dock forhallandevis dyra
och landstingen har dérfor infort ett kostnadstak som varierar mellan de olika
landstingen, men det handlar om négra tusen kronor per horapparat. Kostna-
der som Overtiger kostnadstaket fir brukaren std for sjélv. Detta dr en negativ
sarbehandling av ménniskor med funktionshindret horselskada.

Forskningen har visat att personer som kan ha hdrapparat pa bada 6ronen
visar béttre forméga att uppfatta tal och att kommunicera d&n med bara dn
apparat. Forskrivning av dubbla horapparater forekommer mer sillan. Av de
ménniskor som skulle vara betjénta av tva apparater ar det endast 10 % som
far tillgang till det.

Utover att méanniskor féar betala olika mycket for horapparater beroende pé
var de bor i landet och att det varierar om man far tillgang till en eller tva
apparater skiljer sig ocksa véntetiderna for att fa tillgang till horselvard. Vén-
tetiderna kan variera mellan néagra fa veckor och upp till ett par ar.

For att 16sa horselskadades livssituation krdvs inte bara utprovning av hor-
apparat, det behovs ocksé andra insatser som t.ex. psykosocial rehabilitering.
Aven om det i de flesta landsting finns horselvardande verksamhet sa 4r den
ojamnt utbyggd. Av de personer som far hdrapparat utprovad &r det endast ett
fatal som far ndgon rehabiliteringsinsats utdver hdrapparatsanpassning.

En liten grupp horselskadade har s& komplicerade skador att de inte &r be-
tjinta av horapparat. De behover lira sig visuella kommunikationssitt som
stdd till det svenska spraket eller ldra sig teckensprak. Denna mdjlighet finns
endast i begrdnsad omfattning inom landstingens rehabilitering. Det finns ett
stort, dolt behov av vuxenddvtolkning.

Det finns alldeles far f vuxendovtolkar i landet och det kan vara mycket
svart for brukaren att fa tillgang till en tolk nir man behover det. Sarskilt svart
ar det kvallstid och under helger. Det ar inte acceptabelt att forvisa dova till
ensamhet och isolering bara for att man inte utbildar tillrickligt manga dov-
tolkar.

Hilso- och sjukvardslagen anger att mélet for hélso- och sjukvérden ar en
god hilsa och en vard pa lika villkor for befolkningen. Med det hélso- och
sjukvardssystem som vi har i vart land 4r det i forsta hand en uppgift for sjuk-
vardshuvudménnen att man lever upp till denna malséttning. Jag kan konsta-
tera att landstingen i dag inte tillgodoser horselskadades och dovas behov av
insatser.

Om Sverige menar allvar med att leva upp till FN:s standardregler for att
tillforsékra manniskor med funktionsnedséttning, i det hér fallet horselned-
sittning, delaktighet och jamlikhet samt att leva upp till hélso- och sjukvards-
lagens malséttning, méste bristerna i den svenska horselvarden &tgérdas.
Detta bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kidnna.

Stockholm den 20 september 2005

Cecilia Wikstrom (fp)
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