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2 Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som an-
fors 1 motionen om att ge Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram nat-
ionella riktlinjer for forskrivning av hjélpmedel.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som an-
fors i motionen om att samordna forskrivningen av hjdlpmedel under
en huvudman.

3 Alla tjanar pa forskrivning av hjalpmedel

Det &r i méanga fall helt avgorande for livskvalitet och delaktighet i samhallet
for en person med funktionsnedsittning att de hjalpmedel som behdvs tillhan-
dahélls. Kostnaderna for hjdlpmedel dverdrivs ofta om man ser till de positiva
effekter de har for hélsa och livskvalitet samt de ekonomiska vinster sam-
héllet faktiskt gor nér hjdlpmedlen bidrar till sjélvstidndighet och sjélvbe-
stimmande. Hjadlpmedelsinstitutet har t.ex. konstaterat att hjalpmedel till en
person med en psykisk funktionsnedséttning ger en ekonomisk vinst for staten
pa omkring 23 000 kr pa fem érs sikt. Om hjdlpmedlet hjélper nagon till ar-
bete sparas statens kostnader for hjdlpmedlen in pa bara ett ar, samtidigt som
den enskilda individen forstas far en avsevért battre ekonomi och hojd livs-
kvalitet.

Trots hjdlpmedlens positiva effekter har regelverken snédvats at runtom i
landet. Forskrivningen har blivit mer restriktiv, hjdlpmedel har férsvunnit ur
sortimentet och kostnader har lagts 6ver pé individen. Orsaken har varit att
kommuner och landsting tvingats pressa ner kortsiktiga kostnader for att fa
budgeten att gi ihop. Aterigen visar det sig att regeringens val att sinka skat-
ter istéllet for att satsa pengar pa vilfirden i kommuner och landsting far
konsekvenser i manniskors vardag.

4 ”Fritt val” — samhallet skjuter ifran sig
ansvaret

En av de mest betydelsefulla férandringarna pé hjalpmedelsomradet just nu &r
ett forsok med ett valfrihetssystem i nagra ldn. Systemet kallas helt enkelt
“Fritt val av hjdlpmedel”. Regeringen vill att systemet ska inforas i hela lan-
det. Att ge den enskilde mer inflytande dver valet av hjdlpmedel ar positivt
eftersom det skapar battre forutsittningar att mota vars och ens behov. Ménga
har uppfattat utbudet hos de offentliga huvudménnen som alltfor begréansat.
Samtidigt ar det tydligt att ansvar lastas dver fran det offentliga till den en-
skilde. Det nya systemet stéller &nnu hogre krav pé opartisk information &n
tidigare.
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Den som anvénder sig av de nya reglerna och far pengar for att kopa sitt
hjdlpmedel sjdlv har inte négra garantier for att foretaget finns kvar nédr
hjdlpmedlet behover lagas eller servas. Svérigheter kan ocksa uppstd med att
fa ett annat tillfélligt hjalpmedel under reparationstiden.

Det nya systemet har ocksa ofta lett till att brukaren far betala mer ur egen
ficka. Sérskilt har detta uppméarksammats nér det géller hjalpmedel for horsel-
skadade. Detta i ett ldge dar hoga kostnader redan sedan tidigare ofta ar ett
problem for den enskilda brukaren, ibland i s& hog grad att man avstétt fran
hjélpmedel for att man inte har rad.

Valfrihetsreformen pd hjdlpmedelsomradet &r precis som regeringens
andra valfrihetsreformer ett ideologiskt val. Man forlitar sig pa att marknaden
ska l6sa alla problem istéllet for att titta pd hur de offentliga systemen kan
forbdttras och utvecklas mot mer valfrihet. Kostnadsansvaret forskjuts fran
det offentliga till individen.

5 Det ska spela mindre roll var man bor

Vilka hjélpmedel man har mgjlighet att f4 och vilka kostnader detta innebér
for den enskilde varierar mycket over landet. Detta dr vil ként och man har
bl.a. konstaterat detta i SOU 2004:83. I och med att hjélpmedel kan ha en sé
avgorande effekt for en persons livskvalitet dr det problematiskt att bostadsor-
ten ska vara avgorande i s& hog grad som i dag.

Handikappférbunden (HSO) har arbetat med ett sérskilt projekt om hjélp-
medel. Dér konstaterar man att det férutom regionala skillnader ocksé finns
tydliga skillnader mellan vilka hjdlpmedel som forskrivs till kvinnor respek-
tive till mén. Detta beror delvis pa att kvinnor och mén soker olika typer av
hjdlpmedel, men det konstateras ocksa att det finns konsskillnader i hante-
ringen pa de ansvariga myndigheterna.

Staten bor ta ett storre ansvar &n i dag for att forskrivningen av hjalpmedel
ska bli mer likvérdig 6ver landet. Att staten har ett Gvergripande ansvar for
tillhandahéllandet av hjdlpmedel anges ocksd i FN-konventionen om réttig-
heter for personer med funktionsnedsittningar.

Regeringen bor darfor ge Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram nationella
riktlinjer for forskrivning av hjdlpmedel. Detta bor riksdagen som sin mening
ge regeringen till kdnna.

6 Minska regelkrénglet

Ett av de allvarligaste problemen pé hjdlpmedelsomradet ar att det ar svart att
hitta information om vilka hjdlpmedel som finns och vart man ska véinda sig
for att f4 dem. Ett hjdlpmedel som behdvs for den dagliga livsforingen, ett s.k.
personligt hjdlpmedel, ska sdkas hos landstinget. Forsdkringskassan ansvarar
for de hjdlpmedel som behdvs i arbetet. (Mer om Vénsterpartiets politik nér
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det giller arbetshjdlpmedel finns att 1dsa i motion 2011/12:A309.) Vidare
ansvarar kommunen for bostadsanpassning nir hjdlpmedel behdvs i hemmet.
Olika typer av hjdlpmedel omges av olika regelsystem.

I en av de rapporter som publicerats i HSO:s hjdlpmedelsprojekt vittnas det
om de problem som det uppsplittrade huvudmannaskapet medfor. Det innebar
att en forskrivare av hjdlpmedel inte ser till helheten i en persons livssituation
utan enbart till det kompetensomrdde som finns pd den egna myndigheten.

Ett exempel pé det &r att hjalpmedel som forskrivits for arbetet inte sjalv-
klart far anvéndas pé fritiden. Det kan vara ett horselhjdlpmedel som utpro-
vats for en arbetssituation. Att det da krdvs en ans6kan om ytterligare ett
horselhjélpmedel for fritiden framstdr som helt onddig byrakrati som leder till
6kade kostnader for bade samhillet och den enskilde.

Losningen pa dessa problem &r att samordna hjdlpmedelsforskrivningen
under en huvudman. Genom tillgéngliga hemsidor och annat overskadligt
informationsmaterial kan denna huvudman enkelt presentera ett utbud och hur
man gér till viga for att anska om hjélpmedlen. Sannolikt skulle detta ocksé
innebdra ekonomiska vinster i och med att kompetens kan samordnas och
dubbelarbete undvikas.

Hjilpmedelsforskrivningen bor alltsd samordnas under en huvudman.
Detta bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kinna.

Stockholm den 1 oktober 2011

Eva Olofsson (V)

Bengt Berg (V) Marianne Berg (V)
Amineh Kakabaveh (V) Lena Olsson (V)
Mia Sydow Mélleby (V)
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