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1. Bakgrund

| enlighet med landskapets budget pabdrjades hosten 2022 en utredning om majligheterna att
samordna och koordinera hjalpmedel och hjalpmedelstjansterna i landskapet och samtidigt se dver
mojligheten hur valfardsteknik skulle kunna integreras och inga inom samma regi.’

Ar 2023 fortsatte utredningen och i mars ordnades en workshop fér berérda organisationer. Bland
deltagarna i workshopen fanns en enighet om att det finns behov av en central hjdlpmedelsservice,
som skulle kunna underldtta samordning av kunskap och teknik och mojliggora en mer jamlik tillgang
till hjdlpmedel for alanningarna.

19.6.2023 tillsatte Alands landskapsregering (ALR 2023/4449) en styrgrupp fér framtagande av en plan
for verkstallande av ett resurscentrum for samordning och koordinering av hjalpmedel och
vélfardsteknik i landskapet. Styrgruppens gavs i samband med tillsdttandet féljande uppdrag:

Styrgruppen har mandat att dvergripande organisera och styra framtagande av en plan for
verkstallande av ett resurscentrum for samordning och koordinering av hjalpmedel och vélfardsteknik i
landskapet.

Planen ska omfatta:
e Kartlaggning: analys av de uppgifter som ska samordnas.
e Nuvarande strukturer, processer, ansvarsomraden identifieras samt eventuella lagéndringar
lyfts fram.
e Mojliga synergieffekter och forslag pa organisation for resurscentrum samt strategier for
samordning.

Styrgruppens sammansattning:

Ylva Lindstrém byrachef (ordférande), Alands landskapsregering
Ida-Mari Elfving-Gustafsson specialsakkunnig (sekreterare), Alands landskapsregering
Susanne Broman specialsakkunnig, Alands landskapsregering

Marina Hartull avdelningschef, Alands halso- och sjukvéard

Stefan Sundberg teknisk chef, Alands hélso- och sjukvard

Ingela Hogman socialarbetare, Kommunernas socialtjanst k.f.

Cecilia Dahlstrom ledande socialarbetare, Kommunernas socialtjanst k.f.
Heli Gavefeldt aldreomsorgschef, F6glé kommun

Sanna Lindroos aldreomsorgschef, Jomala kommun

Christina Karlsson vik. aldreomsorgschef Mariehamns stad

Victoria Nylund fysioterapeut, Oasen k.f.

Carolina Sandell har fungerat som féredragande och ansvarat fér framtagande av underlag.

1 Alands budget for ar 2022 s. s. 65
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Styrgruppen inledde sitt arbete 15.8.2023 och har sammantratt totalt fyra ganger. Gruppen har ordnat
tre horanden:

5.9.2023 Mariehamns stad, Pernilla Karlsson, kvalitetsutvecklare

28.9.2023 Gotlands region, Sven-Ake Hakansson, hjadlpmedelschef, Lena Jacobsson,
hjalpmedelskonsulent

28.9.2023 Vastmanlands region, Liselotte Eriksson, hjalpmedelsstrateg och Helena Dahlberg,
enhetschef for konsulenter och kundtjanst

Styrgruppens mandat avslutas 30.10.2023. Uppdraget, som aterges ovan, har varit omfattande och kan
konstateras att planeringen av ett resurscentrum endast inletts. Styrgruppen har inte haft mojlighet att
slutfora arbetet i enlighet med det givna uppdraget pa grund av den korta tidsramen.

Foreliggande dokument ar att betrakta som en inledande kartlaggning och fokuserar pa att definiera
ett resurscentrums uppdrag och beskriva nuldget. | féreliggande kartlaggning ges forslag pa vilka steg
som bor tas for att fortsatta konkretiseringen och forverkligandet av en samordning av hjalpmedel och
vélfardsteknik inom landskapet.

2. Tidigare utredningar

2.1 Hemstallningsmotion i lagtinget ar 2011

Frdgan om organisationen av hjalpmedel p& Aland lyftes och utreddes &r 2011 med anledning av en
hemstéllningsmotion i lagtinget. Motionen syftade till att alla skulle ha tillgang till hjalpmedel enligt
behov oberoende boendeform: institution, annat boende eller hemma.?Den kartlaggning av
situationen som gjordes med anledning av motionen visade bland annat att specialanpassade
hjalpmedel utprovas av Aland hélso- och sjukvérd (nedan AHS) men kdps in av institutionerna.
Institutionerna upplevde att de saknar kunskap om hjalpmedel bade vad galler utbud, utprovning,
skotsel och underhall. Institutionerna bedémde att det innebar att klienter blir utan eller far vanta
lange pa hjalpmedel. Institutionerna uppgav dven att manga hjalpmedel blir liggande i forrad efter att
klienter avlidit. AHS & sin sida lyfte att hjalpmedel inom bland annat kommunikation, kognition och
orientering har blivit allt viktigare. Servicen av hjdlpmedel sags som ett bekymmer, da tiden for service
uppskattades till endast tva timmar i veckan. Som en mgjlig 16sning for hjalpmedel till boende pa
institution féreslogs ingdende av avtal mellan AHS och institutionerna, dér leasing av hjilpmedel och
ett fast pris for hjalpmedelstjanster diskuterades. Ingdende av avtal bedomdes majligt redan ar 2012,
under férutsattning att den av AHS 4skade ergoterapitjansten kunde tillsattas.?

2 Hemstéllningsmotion 34/2009-2010

3 AHS erhéll en ergotjanst som idag arbetar cirka halvtid med hjilpmedelsutprovningar.

Problemet med att fa igdng ett samarbete med institutionerna var att alla specialhjalpmedel bekostas via olika
kliniker inom AHS och klinikerna vill inte betala nyanskaffningar av hjalpmedel som behdvs till patienter pa
institutioner. Idag far dock patienter som fore institutionsboendet hade fatt ett hjalpmedel ta med det till
institutionen om inte motsvarande finns pa institutionen, institutionen leasar da hjalpmedlet. Till 90 procent
handlar det om leasing av el-rullstolar.
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2.2 Rapporten Medicinska kriterier for langvarig institutionsvard ar 2020

Ar 2020 offentliggjorde socialvérdsbyrén vid Alands landskapsregering rapporten Medicinska kriterier
for ldngvarig institutionsvdrd. | rapporten konstaterades bland annat att bade medicinteknisk

utrustning och hjalpmedel pa institution medfor dyra investeringar. Bade underhall och skotsel ansags
vara utmanande och &dven risken for att utrustning foraldras uppgavs vara problematisk. Det forslag till
medicinska kriterier for langvarig institutionsvard som rapporten for fram bedémdes medféra
utmaningar fér de institutioner som finns pa Aland, dé alla institutioner idag har olika férutsattningar
att ge omsorg och vard till klienterna. | rapporten beskrevs flera utvecklingsomraden och AHS och
kommunerna uppmanades att bland annat beakta vissa rutiner och atgérder i de samverkansavtal som
ingas mellan parterna. Dartill lyfte arbetsgruppen bakom rapporten behovet att nar nya
servicestrukturer och verksamheter utvecklas borde bland annat en centraliserad verksamhet for
medicinteknisk utrustning och hjdlpmedel och utveckling och ibruktagande av viilfirdsteknik beaktas att
for att sakerstélla och mojliggora ett tryggt boende i hemmet for de aldre.*

2.3 Enkat gallande digitalisering ar 2021

Ar 2021 gjorde socialvardsbyrén vid Alands landskapsregering en enkat som riktade sig till AHS, Oasen
k.f., Mariehamns stad och Sunnanberg i Saltviks kommun. Enkaten gjordes som ett led i arbetet med
digitalisering av socialvarden. Utifran enkaten kunde konstateras att

e situationen gallande hjalpmedel pa institution kvarstar, men att situationen forbattrats i nagon
man. Inget regelbundet samarbete sker kring hjdlpmedel, 6kat samarbete och centralisering
efterlyses.

e det rader brist pa ergoterapitjanster pa institutionerna.

e institutionerna képer in tjanster for service och felsékning for hjalpmedel. AHS kdper ocksé in
tjidnsterna, cirka 8-15 timmar i veckan for service av egna hjalpmedel. Behovet &r minst 20
timmar i veckan.

e utrymmen for hjdlpmedel och rengdéring finns inte i tillrackligt stor utstrackning.

e gemensamma upphandlingar sker mellan AHS och Mariehamns stad. Oasen k.f. har deltagit en
géng i gemensam upphandling, behovet dock for litet i relation till det pris AHS tar for
deltagandet.

e det finns behov av tydligare information om digitala hjalpmedel och hjalpmedel 6verlag till
institutionerna. AHS uppger att de kanner till digitala hjalpmedel och att talterapeuten sedan
ar 2019 jobbat med utprovning av kommunikations- och kognitionshjalpmedel.

3. Syftet med ett samordnat resurscentrum

Som redogdrelsen ovan visar har samordning av resurserna inom hjalpmedel varit aktuell en langre tid.
| dessa diskussioner har dock ingen egentlig vision eller malsattning formulerats. Inte heller
landskapets budgetskrivningar ringar in grunderna foér varfér en samordning ska genomfdras gallande

4 Rapporten Medicinska kriterier for l[dngvarig institutionsvdrd s. 18-19

4 (37)


https://www.regeringen.ax/sites/default/files/attachments/guidedocument/rapport_-_medicinska_kriterier_for_langvarig_institutionsvard_for_aldre_031120.pdf
https://www.regeringen.ax/sites/default/files/attachments/guidedocument/rapport_-_medicinska_kriterier_for_langvarig_institutionsvard_for_aldre_031120.pdf
https://www.regeringen.ax/sites/default/files/attachments/guidedocument/rapport_-_medicinska_kriterier_for_langvarig_institutionsvard_for_aldre_031120.pdf

hjdlpmedel och valfardsteknik, och samordningen kopplas darmed inte till en mer 6vergripande
malsattning om stdd och service till individer. Att ha ett klart definierat syfte for en organisation ger
organisationen en riktning att félja. Det blir da |attare att fatta beslut och prioritera resurser nar alla vet
vad den gemensamma visionen eller malsattningen ar. Ett starkt syfte gynnar ocksd mer langsiktiga
beslut, istallet for att beslut fattas som endast I6ser utmaningar tillfalligt. Eftersom en samordning
kommer att kréva prioriteringar och olika typer av vagval, och bor bygga pa langsiktighet, bedomer
styrgruppen att samordningen behdver sattas in i ett bredare perspektiv.

Inledningsvis kan samordningen ses som en del av den alandska utvecklings- och héllbarhetsagendan.
Delmal 1.1. &r att alla har tillgang till det som for var och en bidrar till fysisk och psykisk hélsa,
meningsfullhet och goda relationer. Delmél 2.5. 4r att Aland &r barn- och aldrevénligt och personer
med funktionsnedsattning upplever trygghet, frihet och tillgédnglighet. Skapandet av ett resurscentrum
stoder bada dessa delmal, eftersom god tillgang till hjalpmedel och valfardsteknik ar ett medel for att
forbattra forutsattningarna for dldre men dven funktionsnedsatta i alla aldersgrupper.

Samtidigt som visionen om ett resurscentrum kan kopplas till stravan efter ett socialt hallbart samhalle,
ar en starkt anvandning av valfardsteknologin idag en nédvandighet for att kunna méta den
demografiska utvecklingen. Som grafen nedan visar har Aland en utmanande befolkningsprognos. Den
visar att det over tid kommer att finnas allt farre individer i arbetsfor dlder. Kompetensforsorjningen
blir dérmed en utmaning, sarskilt inom personalintensiva verksamhetsomraden som till exempel vard
och omsorg. Det ar darfor av vikt att redan nu vidta dtgarder som 6kar individers sjalvstandighet och
ocksa underlattar det arbete som utfors av vard- och omsorgspersonal.
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| augusti 2023 offentliggjorde Nordens vélfardscenter publikationen Viilférdsteknologi i de nordiska

ldnderna. En kartldggning av statliga satsningar. Rapporten foljer upp de nordiska ldndernas arbete

med att infora digitala stdd och valfardsteknologi. | publikationen analyseras visioner, mal och
strategier; konkreta satsningar; pagaende utredningar samt vad den nationella statusen ar for saker
hantering av identiteter och behérigheter inom socialtjansten. Kartlaggningen visar att det i vara
nordiska grannlander finns bade formulerade visioner och konkreta utvecklingsprojekt.
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| Nationellt dldersprogram fram till 2030 — for ett dlderskunnigt Finland har social- och

hélsovardsministeriet bland annat faststallt malet att Finland ska vara ett foregangarland inom
utveckling och utnyttjande av teknik for aldre och vara erfarenheter och var kompetens ska tillvaratas
pa global bred basis.> Inom ramen for aldersprogrammet drev Institutet for hélsa och valfard (THL)
programmet Teknologi fér hemmaboende seniorer (KATI) 1.9.2020-30.6.2023 som finansierades av

Social- och halsovardsministeriet (totalt 10 miljoner euro). Programmet utvarderade bland annat hur
tekniken som provades paverkade personalen, klienterna och kostnaderna, i syfte att producera
underlag som kan utnyttjas i beslut och utveckling gallande hemvardens service. KATIs
samarbetspartners var bland annat Business Finland och Healthtech Finland.

Den nyligen antagna Program fér landskapsregeringens dldrepolitik 2023-2030 har som en av atta

malsattningar att “digitalisering och nya tekniker har 6kat vélfarden”. De indikatorer som lyfts ar:
e Teknik och artificiell intelligens utnyttjas i hogre grad som stéd for framjandet av de aldres
sjalvstandighet, halsa och valfard samt som stéd for dldreomsorgen.
e Sambhallet har framjat och tryggat att aldre har lika mojligheter att anvanda teknik som stoder
sjalvstandigheten, exempelvis genom utbildning.
e Samhallet har beaktat digitalt utanforskap och det faktum att alla aldre inte kan eller vill
anvanda digital teknik.®

Vélfardsteknik och digitalisering ar dock som redan namnts inte enbart en fraga for dldreomsorgen. Ett
alandskt resurscentrum for hjalpmedel och valfardsteknik behdver i linje med utvecklings- och
hallbarhetsagendan rikta sig till samtliga befolkningsgrupper som av ndgon anledning é&r i behov av
stod. Vélfardsteknik och digitalisering ar ett medel som generellt férvdntas skapa battre forutsattningar
inom hélsa och valfard. Sverige har exempelvis satt malet att ar 2025 vara bast i varlden pa att anvanda
digitaliseringens och e-halsans mojligheter i syfte att underlatta for manniskor att uppna en god och
jamlik halsa och valfard samt utveckla och stérka egna resurser for 6kad sjédlvstandighet och
delaktighet i samhallslivet.” Socialdepartementet i Sverige finansierar webbplatsen digitalvardoch
omsorg.se som bodrjade som insats for att under pandemin astadkomma snabba och koordinerade
I6sningar. Webbplatsen skapades och uppratthalls av Sveriges forskningsinstitut (RISE) tillsammans
med samarbetspartners som Socialstyrelsen, Myndigheten for delaktighet, E-Halsomyndigheten,
Swedisch Medtech, Medtech for health, Sveriges socialchefer och Sveriges kommuner och landsting
(SKR). Syftet &r att stoda den digitala transformationen av kommunal vard, omsorg och socialtjanst®
genom att ge rad géllande bestammelser om sekretess och upphandling, tips och exempel pa
utvecklade tjanster och tips om hur inférda tjanster kan anvandas pa olika satt. Webbplatsen erbjuder
bland annat checklistor och goda exempel pa digital vard och omsorg samt fungerar som en
nyhetskanal fér SKRs Kompetenscenter valfardsteknik.

Styrgruppen ser att det ar av vikt att visionen om ett resurscentrum for hjalpmedel och valfardsteknik
staller individen i centrum, och i likhet med till exempel den svenska visionen fokusera pa okad
sjalvstandighet och delaktighet. Valfardsteknik, digitala stdd och hjalpmedel har inget egenvérde, utan

5 Social- och hilsovardsministeriets publikationer 2020:32, s. 33

6 Ett aldrevanligt Aland — program for landskapsregeringens ldrepolitik 2023-2030, s. 32-33

7 Webbplatsen ehalsa2025.se, hiamtad 26.8.2023

8 Webbplatsen for RISE https://www.ri.se/sv/vad-vi-gor/projekt/digital-vard-och-omsorg, hdmtad 17.10.2023
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implementering och anvandning ar endast relevant om den genererar fysisk och psykisk halsa samt
okar den trygghet, frihet och tillganglighet som utvecklings- och hallbarhetsagendan efterstravar.

Vilfdrdsteknik, digitala stdéd och hjdlpmedel har inget egenvdirde, utan
implementering och anvdndning dr endast relevant om den genererar fysisk och
psykisk hélsa samt 6kar den trygghet, frihet och tillginglighet som utvecklings- och
hallbarhetsagendan efterstrévar.

Mot bakgrund av ovanstdende och med inspiration fran den svenska Myndigheten fér delaktighet

foreslas att syftet med ett resurscentrum for hjalpmedel och vélfardsteknik ar att fler alanningar
sjalvstandigt ska kunna anvanda de miljder, produkter och tjanster som erbjuds och ta del av social
interaktion.

Syftet med ett resurscentrum fér hjélpmedel och viilfdrdsteknik dr att fler dldnningar
sjdlvstidndigt ska kunna anvinda de miljéer, produkter och tjéinster som erbjuds och
ta del av social interaktion.

4. Digitalisering, valfardsteknik och hjalpmedel — definitioner

Hittills har digitalisering, valfardsteknik och hjdlpmedel anvants utan vidare férklaringar. Férutom att
klargora ett resurscentrums syfte behover dven de begrepp som anvands definieras. Precis som ett
definierat syfte stoder beslutsfattandet vid prioriteringar @r en mer noggrann analys av de produkter
och den service som ett resurscentrums uppdrag ska omfatta nddvéandig for att gora relevanta
gransdragningar.

Diskussioner om hjalpmedel och vélfardsteknik omfattar ofta begreppet digitalisering.
Nationalencyklopedins definition av begreppet ar att material av skilda slag omformas for att kunna
bearbetas i dator.® Syftet med denna omformning av material "kan vara att ersitta pappersblanketter,
att automatisera manuella rutiner, att rationalisera bort administrativa arbetsuppgifter, distributionsled,
resor och yrken samt att kunna erbjuda forbattrad informationsférsorjning och tillganglighet oavsett
tid och plats”, sa som beskrivningen pa Wikipedia gor géllande.

Valfardsteknik ar en form av digitalisering. Socialstyrelsen i Sverige ger féljande definition av
vélfardsteknik:

Vilfdrdsteknik definieras som digital teknik som syftar till att bibehdlla eller 6ka trygghet, aktivitet,
delaktighet eller sjdlvstdndighet fér en person som har eller [6per férhéjd risk att fa en
funktionsnedsdttning. ™

° Nationalecyklopedins webbplats, https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/enkel/digitalisering hamtad
12.10.2023

10 5ocialsstyrelsen webbplats, https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/e-
halsa/valfardsteknik/ hdmtad 12.10.2023
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Om vi utgar fran svenska Socialstyrelsens definition av valfardsteknik riktar sig denna teknik till den
individuella formagan, medan det bredare begreppet digitalisering ar tillampbart pa en mer
systemovergripande niva. Har ar det snarare organisationers och helheters funktionsférmaga som ar i
fokus och inte den enskilda individens. | arbetet med att introducera valfardsteknik och hjalpmedel
betonas ofta vikten av att ta fasta pa malet att stoéda individens sjalvbestdammande och integritet och
utgd frén samtycke. Aven detta sarskiljer valfardstekniken fran en mer generell digitalisering. En
systemovergripande digitalisering ar inte beroende av enskilda individers samtycke, istéllet finns en
hog forvantan pa snabb tilldmpning och acceptans av nya digitala I6sningar.

Valfardsteknik kan aktualiseras bade nar det galler hjalpmedel eller redskap, maskiner och
anordningar. Valfardsteknik ar digital teknik medan hjalpmedel kan innehalla digital teknik men inte
behover gora det. En rullstol kan till exempel vara manuell och ar darmed ett hjalpmedel utan
valfardsteknik. En app. som anvénds i telefonen kan bade vara ett hjdlpmedel och vélfardsteknik.
Aven om hjilpmedel och valfardsteknik kan uppfattas som vitt skilda former av verktyg, ar syftet med
bade valfardsteknik och hjalpmedel att férlanga den individuella funktionsférmagan.

| diskussionen om och arbetet framat med ett resurscentrum féreslas en uppdelning av begreppen i:
e forlangning av den individuella funktionsférmagan
e |6sningar for individuell trygghet samt

o digitalisering.

| figuren nedan forklaras gransdragningarna narmare.

Forldngning

av den Lésningar for
individuella individuell Digitalisering
funktions- trygghet
formagan
« Hijadlpmedel « Vilfirdsteknik som * Redskap for att utfora och
« Valfardsteknik signalerar personal att arkivera administrativt
= Arbetstekniska hjdlpmedel individen behver hjdlp. arbete, ofta med
« Starker, uppratthaller Tekniken behover granssnitt mot brukare for
och/eller aktiverar kombineras med en hantering av egna
individen och hens fysiska beredskap till service. uppgifter och drenden.
och/eller kognitiva « Uppgradering av analoga
formaga. befintliga funktioner i till

exempel fastigheter till
digitala losningar.
Figur 1 Definition av tillaimpade begrepp
| foreliggande kartlaggning ar utgangspunkten att uppdraget for ett resurscentrum omfattar
e |6sningar for forlangning av den egna funktionsformagan och
e |8sningar for trygghet.

Digitaliseringen som riktar sig till att utveckla organisationer och andra helheters funktionsférmaga bor
hanteras och utvecklas av andra instanser. Det kan finnas former av digitalisering inom vard och

11 se Kunskapsguiden.se fér ett langre resonemang om vélfardsteknik och hjalpmedel.
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omsorg som lampar sig att hanteras och utvecklas av ett resurscentrum, varfér gransdragningen inte
kan ses som definitiv. Det b&r finnas utrymme att ta stallning till enskilda I6sningar for digitalisering
som finns tillgangliga inom verksamhetsomradet.

Forldngning
av den Losningar for
individuella individuell Digitalisering
funktions- trygghet
formagan

Figur 2 Gransdragning av uppdraget for ett resurscentrum

| det foljande kommer begreppen hjalpmedel och vélfardsteknik att anvandas och syftar da i huvudsak
till l6sningar som forlanger den individuella funktionsformagan och l6sningar for individuell trygghet.

| foreliggande kartldggning dr utgdngspunkten att uppdraget for ett resurscentrum i
huvudsak omfattar l6sningar for forldngning av den egna funktionsférmdgan och
lésningar for trygghet.

4.1. Kategorisering av olika typer av hjalpmedel och valfardsteknik

Under definitionerna kan olika typer av hjdlpmedel och vélfardsteknik vidare delas upp i kategorier pa
basen av vilken typ av funktionsférmdga som stédet syftar till att stéirka eller forldnga. Aven denna
uppdelning i kategorier syftar till att underlatta forstaelsen for ett resurscentrums uppdrag och ger en
viktig utgédngspunkt for att faststalla vilka resurser som behéver knytas till uppdraget.

Styrgruppen har valt att utga fran den uppdelning som anvands inom Region Gotland:
e aktiviteter i det dagliga livet
o forflyttning
e kommunikation
e vard och behandling.

Under varje kategori kan en behovstrappa skapas, ocksa detta enligt modell fran Region Gotland.
Behovstrappan fungerar som underlag for att faststélla prioritetsordning och serviceniva.
Behovstrappan kan ocksa bli ett verktyg for Alands del for att fa en verblick éver vilken myndighet
som enligt géllande lagstiftning ansvarar for behovet eller det specifika stodet.
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Aktiviteter i det dagliga livet

4. ADL for att utfora fritt valda aktiviteter
3. ADL for att delta i samhallslivet

2. Instrumentell ADL

1. Personlig ADL i hemmet

Forflyttning

6. Forflytta sig for att utdva fritt valda aktiviteter

5. Forflytta sig for att delta i samhallslivet
4. Forflytta sig utanfor bostaden for att

utfora aktiviteter i det dagliga livet

3. Forflytta sig i bostaden for att utfora aktiviteter i det
dagliga livet

2. Overflyttning

1. Andra och bibehilla kroppsstillning

Kommunicera

5. Att utova fritt valda aktiviteter

4. Att ldsa och skriva text, att tadel av
information i samhallet

3. Att samtala
2. Att uttrycka och formedla vad jag vill

1. Att pakalla uppmérksambhet for att formedla basala behov

Vard och behandling

4. Vard och behandling for att uppritthalla och
forbattra fritt valda aktiviteter
3. Uppritthalla och forbattra fysiska funktioner

2. Vard och behandling av fysiska funktioner
1. Livsuppehallande behov

Figur 3 Behovstrappor for olika funktionsformagor
ADL dr férkortning for aktiviteter for dagliga livet.
Lanade bilder, bildkdlla: webbplatsen fér Region Gotland.

Styrgruppen foreslar att ett resurscentrums uppdrag delas in i kategorierna: aktivitet i det dagliga livet;
forflyttning; kommunikation samt vard och behandling.

Styrgruppen féresldr att ett resurscentrums uppdrag delas in i kategorierna aktivitet i
det dagliga livet; forflyttning; kommunikation samt vard och behandling.

4.2. Tva olika serviceprocesser att beakta

For att ytterligare fortydliga ett resurscentrums uppdrag och ge underlag for beslut om tilldelning av
resurser och gréansdragningar kan servicen gallande hjalpmedel och valfardsteknik delas upp i tva olika
processer. Dessa processer hanger delvis ihop men kan ocksa byggas upp som tva relativt
sjalvstandiga delar.
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Svenska Socialstyrelsen har tagit fram dokumentet Férskrivning av hjdlpmedel. Stéd vid forskrivning av

hjdlpmedel till personer med funktionsnedsdttning i vilken de bada processerna illustreras:

e beddmning av behov och insatser
e hjalpmedlets vag genom logistikkedjan.

Beddmning av behov och insatser innebar utprovning, information, instruktion och tréning samt
uppféljning. Genom att analysera denna process fas en tydligare bild av vem p& Aland som bedémer
behovet, vilka bedémningsinstrument som anvands eller bor anvandas, vem som provar ut, anpassar
och undervisar i anvdndningen.

Stodfunktioner Forskrivningsprocessen Stodfunktioner

Prova ut, anpassa och vilja

Upphandlin
o ? lémplig specifik produkt

Konstruktion och

Speciclunﬁossu,
inifiera och ufférda
anvisning vid behov

Leverans, montering
och installation

fillverkning av special-
anpassad produkt

FSrebrggunde och Informera Rekonditionering,

avhijalpande underhall

virangering

Instruera och tréna

|I¢(:|ﬁupp och utvérdera

Folj
funktion och nyta

Figur 4 Bedomning av behov och insatser
Lanad bild, bildkdlla: Socialstyrelsens dokument Férskrivning av hjdlpmedel (2021) s. 68

Noteras att begreppet férskrivning som anvands pa Aland inte anvands i samma bemérkelse som i
Sverige. | Sverige sarskiljs forskrivare (de som beddmer behov av insatser) och hjalpmedelskonsulenter
(har férdjupad kunskap om produkterna). P& Aland fungerar de som provar ut hjilpmedel bade som
forskrivare och hjalpmedelskonsulenter.

Servicen mot klient och patient ar beroende av att det finns en stédfunktion som hanterar logistiken
kring sjalva hjalpmedlen och valfardstekniken. En tydlig logistikkedja handlar fér Alands del bdde om
att mojliggora en sankning av kostnaden per anvandning, med andra ord att undvika att hjalpmedel
och valfardsteknik forvaras oanvanda ute i organisationerna, och om 6kad sakerhet. Regelbundet
underhall forlanger livslangden, men tryggar framférallt patientens eller klientens anvéndning av
hjalpmed]et.
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Leverans till lager
- ankomstkontroll
och registrering

Lagerhallning

Rekonditionering
eller skrotning

Bestdllning/
Aterlamnande férskrivning fran
av hjglpmedel forskrivare

Leverans till patient
Avhjélpande och eller forskrivare
férebyggande underhall

pa férskrivna hjdlpmedel

Figur 5 Hjdlpmedlets viag genom logistikkedjan inom hjalpmedelsverksamheten
Lanad bild, bildkdlla: Socialstyrelsens dokument Forskrivning av hjdlpmedel (2021) s. 69

Styrgruppen foreslar att det fortsatta arbetet med att konkretisera verkstéllandet av ett resurscentrum
for hjalpmedel och valfardsteknik delas upp i tva parallella utredningar for att mer effektivt kunna
kartlagga de olika typer av kompetens och resurser som behdvs for de tva serviceprocesserna.

Styrgruppen féreslar att det fortsatta arbetet med att konkretisera verkstdllandet av
ett resurscentrum for hjdlpmedel och viilfirdsteknik delas upp i tva parallella
utredningar for att mer effektivt kunna kartldgga de olika typer av kompetens och
resurser som behdvs for de tvd serviceprocesserna: bedémning av behov och insatser
samt logistikkedjan.

5. Tillganglig statistik gallande hjalpmedel och valfardsteknik

Redogorelsen ovan ger riktlinjer for vad ett resurscentrums uppdrag bér omfatta. | de féljande
avsnitten kommer nuldget att beskrivas narmare, det vill sdga hur det konkreta arbetet med
hjalpmedel och valfardsteknik ser ut p& Aland idag. Har ingdr dven uppgifter om de resurser som idag
finns till férfogande.

Konstateras kan att det idag inte ar mojligt att fa fram exakt statistik pa hur mycket hjalpmedel det

finns, pa vilka grunder den beviljats, hur den anvénds, eller kons- och aldersférdelning pa dem som
beviljats hjalpmedel. Det finns inte heller uppgifter eller beskrivningar ur brukarperspektivet.
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Svenska Myndigheten for delaktighet konstaterar att det &verlag ar svart att fa fram exakta siffror pa
antal personer med funktionsnedsattning. Uppgifterna om andel av befolkningen med
funktionsnedsattning i Sverige varierar fran 10 upp till 30 procent. Troligtvis beror skillnaden bland
annat pa vilka frdgor som svarande fatt ta stallning till i de undersékningar som genomforts. Den
svenska nationella folkhalsoenkaten ger en andel om cirka 20 procent med funktionsnedsattning och
Statistiska centralbyrans tillaggsundersokning till arbetskraftsundersékningen tyder pa att cirka 16
procent av den svenska befolkningen i aldrarna 16-64 ar har nagon form av funktionsnedsattning.'
Varldshéalsoorganisationen (WHO) uppskattar att 16 procent av varldens befolkning har nagon form av
vasentlig funktionsnedsattning.™

Alands befolkning utgérs av cirka 30 400 personer som férdelas enligt lderskategorierna nedan.

Forandring
Alder Antal Procent 2021-2022 2000-2022
Totalt 30359 100,0 15 4583
0-17 5954 19,6 -50 292
18-29 3261 10,7 -77 -199
30-49 7765 25,6 -1 290
50-64 6139 20,2 3 1184
65+ 7 240 23,8 140 3016

Tabell 1 Alands befolkning efter alder ar 2022 och féréndring fran ar 2020 och 2021
Lanad bild, bildkélla: Alands statistik- och utredningsbyrd

Om vi utgar fran ndgon form av medelvarde utifran den tillgdngliga svenska statistiken kan vi ha som
utgangspunkt att andelen som pé Aland kan vara i behov av stéd for 6kad sjalvstandighet och
delaktighet ar mellan 16-20 procent av befolkningen eller cirka 4 900- 6 000 individer. Detta antal kan
kontrasteras mot antal mottagare av handikappbidrag som erhalls av Folkpensionsanstalten (FPA). Ar
2022 erhéll totalt, for samtliga dldersgrupper, 266 personer handikappbidrag pa Aland.™ Som svenska
Myndigheten for delaktighet ocksa noterar ger denna typ av underlag, till exempel mottagare av olika
former av ersattningar, betydligt lagre antal personer med funktionsnedsattning an
urvalsundersokningar. Detta ringar in behovet av att forsta den individuella upplevelsen av de egna
forutsattningarna att ta del av miljoer, produkter och tjanster samt den egna upplevelsen av att kunna
interagera socialt. Individen uppfyller kanske inte faststéllda kriterier for att beviljas ekonomiska
stodformer, men kan danda uppleva svarigheter med sjalvstandighet och delaktighet.

Ovanstaende uppgift om andel av befolkningen med ndgon form av funktionsnedsattning ger inte
information om vilken typ av funktionsnedséattning det ar fraga om.

12 Webbplatsen fér Myndigheten for delaktighet, https://www.mfd.se/resultat-och-uppfoljning/statistik-om-
personer-med-funktionsnedsattning/, hdmtad 6.10.2023.

13 Webbplatsen for Varldshilsoorganisationen https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/disability-
and-health hamtad 24.10.2023

14 58kning gjord p& webbplatsen for Sotkanet, 6.10.2023

15 Webbplatsen fér Myndigheten for delaktighet, https://www.mfd.se/resultat-och-uppfolining/statistik-om-
personer-med-funktionsnedsattning/, hdmtad 6.10.2023.
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Nedan finldndska statistiska uppgifter som &r hamtade fran Finlands kommunférbund.®

Procent av Beskrivning
befolkningen
1%  Utvecklingsstorning, kan innebéra rorelse- eller funktionsnedsattning
2 % Hjarnskada, kan innebara rorelse- eller funktionsnedsattning
14 % Horselnedsattning, dovhet
3% Synskada, synnedsattning, blindhet
2% CP-skada — innebar rorelsenedséttning
1% Ryggmérgsskada, muskelsjukdom, ledgangsreumatism och MS — innebar
rorelsenedsattning

Nedan svenska statistiska uppgifter om forekomsten av olika typer av funktionsnedsattningar.

Kalla Procent Beskrivning

SCB 2020 34 % Andel av vuxna som anvander hjalpmedel for att forflytta sig.

SCB 2021 4,9 % Andel av vuxna som har svart att se med glasdgon och kontaktlinser.
HRF 2017 7,0 % Andel av befolkningen som uppskattas behéva horapparat.

SCB 2020 24 % Andel av vuxna som har neuropsykiatrisk diagnos.

SCB 2020 1.1% Andel av vuxna som sdger sig ha stora besvar med dyslexi och dyskalkyli.

Tabellerna ger en beskrivning av vilka typer av funktionsférmagor som kan aktualiseras och visar ocksa
att det finns behov av olika kunskapsomraden inom ett resurscentrum. Notera att tabellerna ovan inte
uttryckligen tar upp gruppen &ldre. Aldersrelaterade funktionsnedsattningar leder som ovan
konstateras till ett behov av hjalpmedel och vélfardsteknik. Den svenska statistiken som ocksa omfattar
neuropsykiatriska diagnoser samt dyslexi och dyskalkyli uppmarksammar att forlangning av den
individuella funktionsférmagan inte endast kan avgransas till frdgan om rorelseférmaga.
Sjalvstandighet och delaktighet kan begréansas ocksa nar andra férmagor ar forsvagade. Aktiviteter i
det dagliga livet eller kommunikation kan vara utmanande dven om den fysiska formagan ar intakt. For
att uppna en struktur och bredd for ett resurscentrum finns det skal att som ovan foreslas organisera
arbetet utifran de olika kategorierna av funktionsférmaga som behovstrapporna ovan beskriver.

6. Hjalpmedel som en del av den medicinska rehabiliteringen pa
Aland

Alands hélso- och sjukvardslag (AFS 2011:114) tradde ikraft den 1 januari 2012. 1 42 § framkommer att
medicinsk rehabilitering ska ordnas i anslutning till sjukvard av patienter. | enlighet med nédmnda

paragrafs 2 mom. 5 punkten ingar hjalpmedelstjanster i den medicinska rehabiliteringen. Undantaget
ar kostnaderna for anskaffning av hjdlpmedel (inklusive handledning, underhall och férnyande) om
behovet grundar sig pa en skada eller en yrkessjukdom som anges till exempel i lagen om
olycksfallsforsakring eller trafikforsakringslagen (mom. 5). Med stdd av 55 § 1 mom. 5 punkten i halso-
och sjukvardslagen kan narmare bestammelser gallande den medicinska rehabiliteringen utfardas

16 Webbplatsen for Finlands kommunférbund https://www.kommunforbundet.fi/statistik-och-
fakta/webbhandbocker/tillganglighet/bilaga-1, hdamtad 17.10.2023
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genom forordning. Till dags dato har ingen férordning gallande medicinsk rehabilitering antagits pa
Aland."

AHS har antagit en manual fér férskrivning av hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering. Den senaste
versionen av manualen ar fran ar 2023. | manualen hanvisas till Handbok om 6verldmnande av

hjdlpmedel inom medicinsk rehabilitering som publicerats av Social- och halsovardsministeriet, men

denna finns tyvarr inte att tillga pa svenska (handboken beskrivs ndrmare nedan).

| nu géllande manual fastslas att for att fa hjalpmedel pa betalningsforbindelse ska patienten bland
annat vara bosatt och mantalsskriven (folkbokférd) pa Aland och ha bestdende funktionsnedsattning
och hjalpmedlet ska forbattra funktionen vasentligt eller forhindra nedsatt funktion. En individuell
beddmning gors alltid pa medicinska grunder och samtliga hjdlpmedel ska vara medicintekniskt
godkénda. | bedomningen av hjélpmedel ska Internationell klassificering av funktionstillstdnd,
funktionshinder och hdlsa (ICF) anvandas. Inom AHS &r férskrivning av hjalpmedel férdelat pé féljande

avdelningar:

e Hjalpmedelscentralen (funktionshjdlpmedel, kommunikations- och kognitionshjalpmedel)
Hjalpmedelscentralen ar en del av den paramedicinska mottagningen vid medicinkliniken.

e Ogonmottagningen (synhjalpmedel)

e Oron/nédsa/halsmottagningen (horselhjalpmedel)

e Lungmottagningen (andningshjdlpmedel)

| manualen faststélls kravspecifikationer for 72 hjalpmedel.

Sammanfattningsvis kan konstateras att utifran géllande lag, AHS manual fér férskrivning av
hjalpmedel samt AHS handbok fér ersattningar och évriga avgifter gors féljande gransdragningar:

e Medicinsk rehabilitering kan vara saval en kortvarig som en langvarig insats.

e Medicinsk rehabilitering ar en insats som ges till alla alderskategorier i behov av medicinsk
rehabilitering pa olika nivaer.

e De hjdlpmedel som forskrivs inom ramen fér den medicinska rehabiliteringen &ar kostnadsfria
for patienten. Patienten far nyttjanderatt till hjadlpmedlet, som &gs av AHS.

e Hjalpmedel som ingar i sjukvard som till exempel insulinpumpar, blodsockermatare, blojor
med mera ar inte en del av den medicinska rehabiliteringen.

e Hjdlpmedel som behdvs for en kortvarig tid och sa kallade bashjalpmedel &r inte en del av den
medicinska rehabiliteringen.

e Klienter som 6verfors till institutionsvard kan ha kvar sitt personligt utprovade hjalpmedel och
betalningsansvaret éverférs till institutionen genom att ett leasingavtal ingds mellan AHS och
institutionen. Institutionen kan ocksa inforskaffa ett motsvarande hjalpmedel till klienten.

e Hjdlpmedelscentralen hyr ut hjadlpmedel som inte hor till den medicinska rehabiliteringen och
avgifterna for hyra faststélls i AHS avgiftsstadga.

17 Alands landskapsregering offentliggjorde 19.6.2023 rapporten Medicinsk rehabilitering (ALR 2022/4362) dar
begreppet medicinsk rehabilitering klargors och ansvarsférdelning och gransdragningar kartlaggs. Rapporten
behandlar dock inte hjalpmedel eller hjdlpmedelstjanster.
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Kostnaden for hjalpmedel som erhalls som en del av den medicinska rehabiliteringen och som
patienten erhaller betalningsférbindelse for var for ar 2022 cirka 1,2 miljoner euro.® De specifika
utgifterna pafors de kliniker dar behovet konstaterats. Behovsbedémningen gors av olika professioner
beroende pa vilket hjalpmedel det ar fraga om. Inom AHS gérs bedémningar och beslut av
ergoterapeut, fysioterapeut, talterapeut, sjukskotare, synterapeut eller audionom, i samarbete med
behandlande lakare. Beddmningar gérs genom observationer, intervjuer, kartldggningar och tester.
Sjalva betalningsférbindelsen godkénns av respektive klinikchef. Klinikchef kan dven utse annan
forskrivare som da har ratt att godkanna betalningsférbindelse. Hjalpmedel som kostar éver 20 000
euro ska godkannas av AHS multidisciplindra rehabiliteringsgrupp (MUREN).

Nuvarande arsbudget for inkdp av bashjalpmedel som hyrs ut &r 70 000 euro. Denna summa omfattar
endast hjalpmedel (inklusive reservdelar) som hyrs ut till patienter som bor hemma. Alla hjalpmedel
upphandlas med cirka fyra ars mellanrum och det finns 1-2 leverantorer for varje produktgrupp.
Hjalpmedelscentralen hanterar arligen cirka 10 000 hjalpmedel, 5 000 som lanas ut, 5 000 som ldmnas
tillbaka. Idag anvands 360 m? fér férvaring av hjdlpmedel inom AHS, men detta bedéms vara allt for
lite. Varje avdelning budgeterar skilt for hjalpmedel som anvands for vard av inneliggande patienter
under vardtiden.

Personalresurser inom hjalpmedelscentralen:

Antal Tjanst Beskrivning

2 konditionsskotare Handhar uthyrningsverksamheten (hyr ut, tar emot returer, rengor
hjalpmedel, bestaller service av hjdlpmedel, haller ordning i lager, bestaller
in hjalpmedel, packar upp, marker och registrerar i dataprogram).

iz ergoterapeut Provar ut funktionshjalpmedel inom medicinsk rehabilitering (med remiss).
Ar till viss del behjalplig med styrsatt och omgivningskontrollsystem
tillsammans med talterapeuten.

1 talterapeut Arbetar framst med kommunikationshjalpmedel, men adven
kognitionshjalpmedel (med remiss) da tillracklig resurs inom ergoterapin
inte finns att tillga.

1 dag/v service av AHS tekniska service.
4h/v teknisk service av privat serviceproducent.
2-4h/v administration Attestering av fakturor, bedémning av betalningsforbindelser, skots av

paramedicins avdelningschef.
For genomforande av servicen behdvs eltekniskt sakerhetskunnande.
AHS upphandlar under 2023 system fér hantering av hjdlpmedel och hemvardsmaterial. Medel for en

tillfallig heltidstjanst har ocksa reserverats i budget 2023, for att serva hjalpmedelscentralens redskap
och dven annan utrustning inom AHS.

18 Utdver dessa 1,2 miljoner for hjilpmedel tillkommer cirka 300 000-400 000 euro for terapier som beviljas
inom ramen for medicins rehabilitering.
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Figur 6 Sammanfattning av olika typer av hjialpmedel inom Alands hilso- och sjukvard

| bilaga 1 ges en sammanstallning av de vanligaste hjalpmedlen uppdelat enligt mallen for
behovstrappor.

6.1 Hjalpmedel som en del av den medicinska rehabiliteringen i Finland

Skrivningarna i den aléndska lagstiftningen ar nastan likalydande med den lagtext géllande medicinsk
rehabilitering som finns i 29 § rikets halso- och sjukvardslag (FFS 1326/2010) som tradde i kraft den 11
maj 2011. Det ar darfor av intresse att gora en jamférelse med hur hjalpmedelstjansterna organiseras i
Finland.

Med stdd av 29 § 6 mom. namnda lag har social- och halsovardsministeriet utfardat en sarskild
forordning for hjalpmedel: Social- och hdlsovdrdsministeriets férordning (FFS 1363/2011) om utldmning

av hjédlpmedel f6r medicinsk rehabilitering. | fdrordningen faststélls att férutsattningen for att lamna ut

hjalpmedel till patient ar nedsatt funktionsférmaga och svarigheter att klara sig pa egen hand pa
grund av medicinskt konstaterad sjukdom, skada eller férsenad utveckling och hjalpmedlet framjar
patientens rehabilitering.

Ar 2019 antog Social- och halsovardsministeriet publikationen Enhetliga grunder fér icke-bradskande

vard (publikation 2019:22). | denna beskrivs hjalpmedelsservicen utgaende fran hjadlpmedel inom
primarvarden och den specialiserade sjukvarden. Medicinsk rehabilitering och hjalpmedel kan mot
bakgrund av detta dven forstas som kortvarig anvandning som en forsta hjalpen insats, som stod for
aterhdmtning efter operation eller stod for rorelse och dagliga aktiviteter. En patient kan remitteras till
hjalpmedelsservicen inom primarvarden av till exempel lakare, terapeut eller hemsjukvardare. Om
beddmningen av behov, val av hjdlpmedel och underhall av den samma kraver sarskild expertis
remitteras patienten till den specialiserade sjukvérden. Aven om huvudregeln &r att remiss utfardas av
ldkare kan man dock "godkédnna ocksa remiss som ar utfardad av annan person inom administrationen
for halsovarden, socialvarden eller annan administrativ sektor om man kommit éverens om detta pa
regional eller lokal niva"."

19 Social- och hilsovardsministeriets publikationer 2019:22, s. 314
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Genom publikationen faststélls dven prioritetsordningen for hjdlpmedlen. | férsta hand garanteras
tillgangen till sddana hjélpmedel som &r nédvandiga for uppratthéllande av de vitala och centrala
dagliga aktiviteterna eller som ar nédvandiga for att stoda personens sjélvstandighet. Vid
prioritetsbeddmning beaktas bland annat féljande omstandigheter:

1. hurudant forvantat sjukdomsforlopp.
behovet som foranleds av skadan eller sjukdomen
ifall hjalpmedlet framjar hemskrivning
ifall det finns risk for vard vid vardanstalt
ifall tillvaxt och utveckling hos barn stéller krav pa hjalpmedel

o vk~ W

om hjalpmedlet 6kar tryggheten. 2°

Social- och halsovardsministeriet har dven tagit fram den ovanndmnda och dven inom AHS tillimpade
Handbok om éverldmnande av hjdlpmedel inom medicinsk rehabilitering®’ som stod i utldamningen av

medicinska hjalpmedel. Férutom pa den nationella lagstiftningen bygger handboken dven pa FNs
konvention for personer med funktionsnedsattning, sarskilt artikel 20 Personlig rérlighet, artikel 25

Hdlsa och artikel 26 Habilitering och rehabilitering. Handboken bestar av en allmén del och en
redogdrelse for grunder for utlamning av specifika hjalpmedel. Denna del foljer den nationella
klassificeringen av hjdlpmedel (ISO 9999) och ar uppdelade enligt hjalpmedel for behandling; dvning;
fritid; hjalpmedel enligt handikappservicelagen; hjalpmedel for arbete; hjalpmedel for skola eller
studier; vedertagna bruksvaror. Vid bedémningen av individens behov bor ICF anvéndas.

| handboken konstateras att de hjalpmedel som beviljas med stdd av handikappservicelagen, kommer i
andra hand. Det vill sdga att om hjalpmedel inte kan beviljas med stdd av halso- och sjukvardslagen
eller socialvardslagen, ska mojligheten till hjalpmedel enligt handikappservicelagen prévas. Handboken
uppmanar till ett ndra samarbete mellan hélso- och sjukvérden och handikappservicen.

Den specialiserade sjukvarden handhar i jamforelse med priméarvarden den krdvande medicinska
behandlingen och mer krédvande hjdlpmedel. | handboken rekommenderas att beddmning av behovet

av kravande hjalpmedel ska goras av multiprofessionella team.

Med stod av 5 § 7 punkten i lag (FFS 734/1992) om klientavgifter inom social- och halsovarden &r

hjalpmedel inom den medicinska rehabiliteringen avgiftsfria. Aven utprovning, behévligt férnyande
och underhall av saddana ar avgiftsfritt. Detta innebar for finlandska patienter att hjalpmedel, bade de
som beviljas inom primarvarden och den specialiserade sjukvarden och bashjalpmedel och individuellt
anpassade hjalpmedel ar avgiftsfria med stdd av lag.

Utgdende fran den information som finns pa Abos och Helsingfors hjalpmedelscentraler, webbplatsen
suomi.fi och webbplatsen Guide for social trygghet kan konstateras att det for patienten i praktiken
innebar att

20 Social- och hilsovardsministeriets publikationer 2019:22, s. 313

21 Social- och hilsovardsministeriets publikation 2020:23 Valtakunnalliset ldédkinnéllisen kuntoutuksen
apuvdlineiden luovutusperusteet, finns endast pa finska.

22 p3 forfrdgan har Social- och hilsovardsministeriet meddelat att i samband med att det kommer en ny version
av SFS-EN ISO 9999 (2016) kan det bli aktuellt att uppdatera handboken och da tas stéllning till en eventuell
oversattning till svenska. Dock 6versatts standarden inte till svenska av SF Finlands Standardiseringsférbund,
varfor rattigheterna i fraga om 6versattning av standarden 1SO 9999 behdver utredas.
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e dven bashjalpmedel lanas ut kostnadsfritt. Har ingar till exempel kryckor, basrullstolar, WC-
sitsar, rullatorer, griptdng och strumppadragare. Du behover ingen remiss for att lana
bashjalpmedel, for 1an av rullator kravs dock ett inledande besdk for utvardering vid
hjalpmedelscentralen. Denna verksamhet &r primarvardens ansvar.

e for individuellt utprovade hjalpmedel kravs remiss fran lakare eller terapeut. Har ar det till
exempel frdga om ryggkorsetter, vrist- och knastdd, proteser, ortopediska skor och inlagg. For
akut eller kortvarig anvandning utprovas inte individuella hjalpmedel.

e For hjalpmedel som ingar i krdvande medicinsk rehabilitering kravs remiss till den
specialiserade sjukvarden.

e Underhadllet av hjalpmedlen sker via hjalpmedelscentralen. Du som har ett hjalpmedel bokar
tid for service vid hjadlpmedelscentralen.

Vid missndje gallande tillgangen till hjalpmedel kan du som patient vanda dig till
regionsforvaltningsverket.

7. Hjalpmedel och valfardsteknik vid olika former av boenden

Med stdd av 22 § landskapslag (2020:12) om socialvard ges service pa institution, vilket innebar vard
och rehabiliterande verksamhet vid en verksamhetsenhet som ger fortldpande vard inom socialvarden.
Lakartjanster till klienter inom institutionsvard tillhandahalls av AHS med stéd av 37 § 5 mom.
landskapslag (2011:114) om hélso- och sjukvard. Den kommunala socialvarden och AHS ska inga
samverkansavtal for att reglera det samarbete genom vilket tjansterna ska bilda en funktionell helhet.
Individer som erhaller vard och omsorg vid institution omfattas inte av halso- och sjukvardens
medicinska rehabilitering. | rapporten Medicinsk rehabilitering (ALR 2022/4362) framgar att det &r
oklart pa vilken laga grund som boende pa institution exkluderas fran ratten till medicinsk
rehabilitering.?Institutionerna ansvarar dock i dagslaget for klienternas hjalpmedel i enlighet med
gangse praxis.

| diskussionen om organisationen och betalningsansvaret fér hjalpmedel pa Aland har fokus manga
ganger legat pa just ansvarsfordelningen mellan den pa landskapsniva verkstallda halso- och
sjukvarden och den kommunala socialvarden inklusive aldreomsorgen. Grafen nedan visar bland annat
antalet som far sin omsorg utanfor det egna hemmet (boendeservice och institutionsvard). Av 432
aldre personer som vardades utanfér hemmet var det ar 2022 97 personer som erhéll sin vard och
omsorg pa institutionsniva. Utifran detta kan vi konstatera att landskapet och AHS rent volymmaéssigt
redan ansvarar for merparten av behoven vad galler hjdlpmedel med stéd av uppdraget inom den
medicinska rehabiliteringen och tillhandahallande av bashjalpmedel for personer som bor hemma.
Eller uttryckt som andel av den alandska befolkningen, 0,3 procent av befolkningen omfattas inte av
hjdlpmedeltjanster via den medicinska rehabiliteringen.

23 Rapporten Medicinsk rehabilitering (ALR 2022/4362) s. 31
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Graf 2 Klienter i institutionsvard for dldre, boendeservice och vardade med stéd av
narstaendevard
Lénad bild, bildkélla: Alands statistik- och utredningsbyrd

Utokningen av platser inom serviceboende med heldygnsomsorg (eller effektiviserat serviceboende
som ar ett begrepp som fortsattningsvis anvands trots att begreppet inte finns i nu géllande
lagstiftning) och minskning av institutionsplatser har varit en uttalad malsattning inom
aldreomsorgen.?* Noteras kan att KST inte har egna institutionsplatser, utan képer vid behov tjanster
av kommunernas aldreomsorg, Stiftelsen hemmet eller utanfér Aland. Stiftelsen hemmet &r ett privat
vardhem med totalt 12 platser som séljs som institutionsplatser till KST och kommuner.

Det saknas uppgift om hur manga hjalpmedel som hanteras inom institutionsvarden. Troligt &r att
manga klienter har fler an ett hjalpmedel, sd en grov uppskattning av hanteringen ar att den omfattar
cirka 200 hjalpmedel arligen.

| Finland har en klient som flyttar till institutionsboende rétt att behalla sitt personliga hjalpmedel som
beviljats av halso- och sjukvarden. Underhéllet handhas fortsattningsvis av den enhet som beviljat
hjalpmedlet, men institutionen kan faktureras for de kostnader som uppkommer pa grund av servicen.
Néar behovet upphor returneras hjalpmedlet till halso- och sjukvarden. Samma forfarande galler vid
omvand situation, en person som flyttar fran institutionsboende till boende inom 6ppenvarden har ratt
att behalla ett personligt utprovat hjdlpmedel som bekostats av institutionen.?> For att en klient inom
institutionsvard pa Aland ska kunna behalla sitt hjalpmedel som beviljats av halso- och sjukvérden
maste institutionen ingé ett leasingavtal med AHS géllande hjalpmedlet. | slutdndan blir resultatet
samma som i Finland, klienten far behalla sitt hjadlpmedel, men byrakratin bakom skiljer sig at.

24 For ett langre resonemang kring service i hemmet, intensifierat/effektiviserat serviceboende och
insitutionsvard, se landskapets medicinska kriterier fér langvarig insitutionsvard for dldre.
25 Webbplatsen for Halsobyn.fi
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7.1. Oasen k.f. institution

Oasen k.f. (nedan Oasen) har 48 institutionsplatser samt tio platser for serviceboende med
heldygnsomsorg?®. Inom Oasens verksamhet tillhandahalls hjalpmedel till alla klienter med permanent
plats. Vid Oasen finns idag tva heltidsanstéllda fysioterapeuter. Fysioterapeuterna bestaller, distribuerar
och inventerar hjalpmedel, och ansvarar dven for att servicen ordnas.

Den behovsbeddmning som gjordes infér budget 2022 for inforskaffande av hjalpmedel uppgick till en
summa om cirka 51 000 euro. Har ingar bade hjalpmedel, arbetstekniska hjalpmedel samt mindre
terapimaterial som traningsredskap. Av den totala summan var 9 000 euro avsatt for service, underhall
och reparationer.

De ganger det ar fraga om specialhjdlpmedel, till exempel eldriven rullstol, leasas den fran AHS. Det &r
inte mojligt att kdpa in denna typ av specialhjalpmedel, i och med att det inte ar mgjligt att veta hur
behovet ser ut nar klienten som anvander det gatt bort. Reserverade medel for leasingavtalet med
AHS &r 4 000 euro per &r (utéver ovannamnda 51 000 euro).

Enligt Oasens budget 2023 gjordes pa grund av sparkrav begrénsade investeringar i hjdlpmedel ar
2021 och ar 2022.

Ett uttalat verksamhetsmal har varit att hjalpmedlen ska servas minst en gang per ar, fér langre
héllbarhet och av sakerhetsskal. Malet har dven inkluderat forbattrade rutiner géllande rengéring av
hjalpmedlen. Med anledning av detta har standardiserade checklistor tagits fram for baskontrollen.
Dock finns i nuldaget ingen bra 16sning for vem som ska utféra basservicen. Géllande service av sdngar
och liftar anlitas externa servicetjanster.

Situationer har funnits da fysioterapeuterna skulle behévt hjalp av en ergoterapeut for att bestélla in
till exempel en specialanpassad rullstol. D& har remiss skrivits av institutionens ldkare men AHS
ergoterapeuter gor inte dylika besok till institutionen. | dessa fall har fysioterapeuterna i stéllet fatt ta
hjalp av privat hjdlpmedelaterforsaljare, vilket inte garanterar en objektiv beddmning av vilket
hjalpmedel som &r ratt och framfor allt inte mest kostnadseffektivt.

Fysioterapeuterna provar inte ut hjalpmedel eller utfor fysioterapi till klienter som har plats vid
serviceboende med heldygnsomsorg, daremot ansvarar fysioterapeuterna for de arbetstekniska
hjalpmedel som behdvs pa avdelningen.

26 De tio platserna for serviceboende med heldygnsomsorg kdps i sin helhet av Jomala kommun.
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7.2. Mariehamns stad

7.2.1. Trobergshemmet institution

Mariehamns stad har 52 institutionsplatser vid Trobergshemmet. Staden har tva heltidsanstallda
fysioterapeuter.

Om en klient behover ett personligt hjalpmedel, sa som komfortrullstol, gérs utprovningen av
aldreomsorgens fysioterapeuter, som ocksa bestaller hjalpmedlet. De specialhjalpmedel som klienten
redan har erhallit av AHS nar hen flyttar till institutionsboende kdps eller leasas, om inte motsvarande
finns i lager.

Mariehamns stads fysioterapeuter anvander Modifierad Nortonskala (senior alert) fér att mata risk for

tryckskador. Utifran denna bedémning och i samrad med personalen inférskaffas olika
trycksarsforebyggande hjalpmedel, som till exempel hybridmadrass, luftmadrass positioneringsdynor,
halavlastare, antidecubitus sittdynor.

7.2.2. Trobergshemmet serviceboende med heldygnsomsorg

Mariehamns stads fysioterapeuter skoter inom serviceboendet endast arbetstekniska hjalpmedel sa
som lyfthjdlpmedel, selar, ReTurner, séngar och sangtillbehor, madrasser och WC-férhdjningar.
Fysioterapeuterna radfragas ibland gallande personliga hjalpmedel, och kan assistera for att stalla in till
exempel en komfortrullstol, men hjalpmedlet kommer frdn AHS hjalpmedelscentral.

Bashjalpmedel bestélls direkt fran hjalpmedelscentralen. Bashjalpmedel &r hjdlpmedel som inte
behover prévas ut av utbildad personal, till exempel duschpall, kryckor, griptadng och rullator.
Specialhjalpmedel ar hjdlpmedel som provas ut och anpassas efter till exempel individuella matt. Dessa
behdver motiveras och tas till hemsjukvardens rond for att fa en betalningsforbindelse av lakare.
Darefter bestalls hjalpmedlet, vaktmastaren skoter transporten. Totala medel for hjalpmedel, service,
underhall och reparationer samt leasingkostnader inom stadens dldreomsorg ar ar 2023 totalt 62 000
euro som férdelas enligt nedan:

e 36 000 euro for inkdp av hjalpmedel (bade hjalpmedel till klienter och arbetstekniska
hjalpmedel)

e 9000 euro for service, underhall och reparationer av hjalpmedel

e 17 000 euro for leasingkostnader

7.2.3. Mariehamns satsning pa valfardsteknik inom boendeservicen

Mariehamns stad har antagit styrdokumentet Digitalisering och viilfirdsteknik inom dldreomsorgen for
hantering och utveckling av digitalisering och valfardsteknik (godkant av dldreomsorgens
ledningsgrupp 1.2.2023). | dokumentet slas bland annat syftet med inforandet av valfardsteknik och
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digitalisering fast: det ska starka klienternas sjalvstandighet genom utprovning och inférande av
digitala tjanster och produkter som bibehaller eller 6kar trygghet, aktivitet, meningsfullhet och
delaktighet samt astadkomma effektivare arbetssatt med moderna verktyg. | dokumentet understryks
att alla insatser och valfardstekniska I6sningar éar frivilliga och inte far sattas in mot klientens vilja.

Redan idag anvands produkter som stimulerar sensorisk och fysisk aktivering, till exempel surfplattor,
Smart TV, Motomed med Motoview. Robotkatt och interaktiva visuella hjalpomedel, till exempel

Tovertafel, har redan introducerats vid Trobergshemmet.

Inom aldreomsorgen utses sa kallade digiombud som bland annat fungerar som ambassadoérer for den
digitala utvecklingen pa arbetsplatsen och ansvarar for att den digitala kunskapen uppratthalls nar
personal borjar och slutar. Vardpersonalen har ansvar for att klientens individuella behov och de
insatser som satts in dokumenteras i vardplanen. Klientens samtycke dokumenteras av bitrddande
enhetschef. Aldreomsorgens kvalitetsutvecklare driver arbetet med digitaliseringen och
valfardstekniken kontinuerligt, i samarbete med dldreomsorgschef, IT-avdelningen och
aldreomsorgens ledning.

8. Hjalpmedel och valfardsteknik som en del av 6vrig socialvard

8.1. Kommunernas socialtjanst k.f.

Om behovet av hjdlpmedel inte kan tillgodoses med stéd av hélso- och sjukvardslagen kan stod
beviljas pa basen av lag (FFS 380/1987) och férordning (FFS 759/1987) om service och stéd pa grund
av handikapp (nedan handikappservicelagen respektive -férordning), som gjorts tillampliga i

landskapet genom landskapslag (2010:50) om tilldmpning i landskapet Aland av lagen om service och

stod pa grund av handikapp.

9 § handikappservicelagen stadgar att funktionsnedsatt ska ersattas helt eller delvis for stéd som
behovs for att lagens syfte ska uppnas, och for extra kostnader for klader eller sadan specialkost som
behovs pa grund av funktionsnedsattningen eller sjukdomen. Kostnader for redskap, maskiner och
anordningar som den funktionsnedsatta behover for att klara de dagliga funktionerna ska hélften
ersattas. Nodvandiga andringsarbeten pa redskap, maskiner och anordningar av standardmodell ska
ersattas i sin helhet. En gravt funktionsnedsatt ska ersattas for skaliga kostnader for andringsarbeten i
bostaden och for anskaffning av redskap och anordningar i bostaden, om de ar nédvandiga for att
klara funktioner som hor till normal livsféring.

| 12 § handikappserviceférordningen framgar att andringsarbeten som &syftas ar till exempel
breddning av dorrar, byggande av ramper, installering av badrum, WC och vattenledning, andring av
fasta inventatier och utbyte av byggnads och inredningsmaterial. Har ingar aven planering av
andringsarbeten och avldgsnande av hinder i bostadens narmaste omgivning. Redskap och
anordningar for vilka ersattning beviljas ar lyftanordningar, larmanordningar och andra motsvarande
redskap som blir fast installerade i bostaden. Istallet for ekonomisk ersattning kan kommunen ocksa
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utan ersattning stalla redskap och anordningar som hor till bostaden till en gravt handikappads
forfogande.

Inom KST har serviceniva faststéllts med tillampningsanvisningar och principer fér handlaggning av

anslagsbundna tjanster och stédatgéarder som beviljas med stéd av namnda lagar (férbundsstyrelsen §
39, protkoll 3/2022). KST reserverar anslag utifran det behov som ar kant. Nar det ar frdaga om

subjektiva rattigheter som till exempel ekonomiska stod har KST en mer omfattande prévningsratt. KST
har aven mojlighet att i forsta hand bevilja till dem som behdver stodet mest. Beslut om beviljande av
dessa anslagsbundna tjanster och stodatgéarder fattas av handlaggande socialarbetare. Om klienten &r
missnojd med beslutet kan hen lamna in ett rattelseyrkande som hanteras av styrelsen. Besvar dver
styrelsens beslut avgoérs av férvaltningsdomstolen.

| KSTs budget for ar 2022 hade 76 200 euro reserverats for anslagsbundna tjanster och stodatgarder.
Ar 2020 beviljades 44 klienter understéd fér andringsarbeten i bostaden, ar 2021 34 klienter och &r
2022 23 klienter?’.

Nar all socialvard var i kommunerna kunde stod fas fran den egna tekniska sektorn nar arenden
géllande bostadsanpassningar inkom. Idag ar det aktuellt att képa dessa tjanster. AHS ger
rekommendationer till KST i samband med bedémning av behovet av andringsarbeten och foljer da
ofta Svenska Boverkets riktlinjer.

En av de anordningar som inte blir fast installerade, utan kan monteras bort tdmligen enkelt nar
behovet inte langre finns, &r ramper. Just ramper kommer snabbt upp i diskussionerna om
socialvardens ansvar inom hjadlpmedel. Dessa ramper och 6vriga anordningar som inférskaffats av
kommunerna och kvarblivit i deras dgo torde ha overlatits fran kommunerna till KST i samband med
den overlatelse av rorelse som skedde 1.1.2021. Det finns dock idag ingen uppfattning om hur ménga
anordningar och redskap som finns ute i kommunerna. Detta innebér att det inte finns en tydlig
logistikkedja som mojliggor ateranvandning och underhall.

8.2. Den kommunala dldreomsorgen

Klienter inom aldreomsorgens 6ppenvard omfattas av bland annat den medicinska rehabilitering och
har ocksa mojlighet att hyra bashjalpmedel fran hjalpmedelscentralen. Hemservicepersonalen kan vara
behjalplig genom att rekommendera olika typer av hjalpmedel och dven hamta dem fran AHS.

Inom den kommunala dldreomsorgen kan hjalpmedel som ramper och andra anordningar beviljas
med stdd av 21 § socialvardslagen for att stoda den &dldres mojlighet att bo hemma. Ekonomiskt stéd
for bostadsanpassningar som séks fran KST med stdd av handikappservicelagen beviljas endast om
klienten uppfyller kriterierna fér gravt handikappad. Sjukdomar eller funktionshinder som har samband
med naturligt aldrande omfattas inte av handikappservicelagen. Fran landskapet kan aldre personer
dock erhalla understéd for reparation av egen bostad for att mojliggora att den aldre ska kunna bo

kvar i den egna bostaden.

27 Webbplatsen for Sotkanet, hdmtad 6.10.2023
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Som noteras ovan stoder stadens fysioterapeuter fragor gallande hjalpmedel inom Trobergshemmets
effektiviserade serviceboende. Fysioterapeuterna vid bade Oasen och Trobergshemmet arbetar med
inforskaffande av arbetstekniska hjalpmedel.

8.2.1. Aldreomsorg pa distans

Genom projektet Aldreomsorg pd distans (AIDis) testades vélfardsteknik inom den kommunala
aldreomsorgen, bland annat nattkameror och GPS-larm. Syftet var att stdda hemmaboende &ldre pa
distans. Férutom I6sningar for trygghet gavs de dldre dven mojlighet till aktiviteter som videosamtal,
gymnastik och museibesok. Projektet inleddes som ett samarbete mellan Hégskolan pa Aland och
Alands landskapsregering. Under projekttiden 2013-2015 deltog sammanlagt 14 kommuner i
varierande grad och 67 personer tog del av servicen®. Projektet fortsatte som ett kommunalt
samarbete, med Jomala kommun som huvudman, med atta deltagande kommuner. Projektet pagick
fram till slutet av 2022 da det lades ner efter att merparten av kommunerna valt att avsluta sitt
deltagande.

8.2.2. Oppenvard, hemrehabilitering och seniormottagning

Med stod av 42 § landskapslag (2011:114) om hélso- och sjukvard kan rehabiliteringsperioder ges i
form av 6ppenvard. Denna 6ppenvard inkluderar bland annat utredning av funktions- och
arbetsformdaga och hjalpmedelstjanster. Fragan om hur hemrehabilitering ska verkstéllas i landskapet
ar som rapporten Medicinsk rehabilitering (ALR 2022/4362) visar oklar?°.

Mariehamn har som enda kommun péa Aland tidigare erbjudit hemrehabilitering men har idag
rehabilitering som endast riktar sig till boende pa institution. Inom den tidigare hemrehabiliteringen
anvande fysioterapeuterna Nestors fallriskbedémning, som belyser olika hjadlpmedel som kan

forebygga fall. Stadens fysioterapeuter konstaterar att hjalpmedel ofta behéver kombineras med stod
for tréning och stod for okad aktivitetsniva for att forbattra styrka och balans. Endast ett hjalpmedel
kan ibland leda till samre balans. Idag radfragas fortfarande fysioterapeuterna av personal inom
hemservice och dagverksamhet, eller anhdriga, men inga hembesdk eller bedémningar gors av staden.
Nestors fallriskbeddmning anvands dock forfarande inom verksamheten for att férebygga fall.

AHS har sedan bérjan av ar 2023 en s& kallad seniormottagning. Seniormottagningen ar en del av
primarvarden. Mottagningen riktar sig till personer som &r 6ver 65 ar och bor hemma, men ar i behov
av hjdlpmedel eller stod och rad for att starka forutsattningarna att fortsattningsvis bo hemma. Mindre
minnesutredningar kan genomféras vid mottagningen. Aven narstdendevardare som ar éver 65 ar kan
vanda sig till mottagningen. Seniormottagningens verksamhet kan fdnga upp behov av hjadlpmedel hos
aldre som bor hemma.

28 Kldreomsorg pa distans, Hogskolan pa Aland publikation nr 2016:01 s. 13
29 Rapporten Medicinsk rehabilitering (ALR 2022/4362) s. 32-34
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| enlighet med 5 § aldrelag (2020:9) fér Aland, 19 § landskapslag om hélso- och sjukvard och 69 §
landskapslag om socialvard ska parterna inga olika samverkansavtal for att servicen ska bilda en
funktionell helhet for patienten/klienten.

9. Hjalpmedel som en del av arbetarskyddet

Arbetsratt hor till rikets lagstiftningsbehdrighet med stod av 27 § 21 p. sjalvstyrelselag (1991:71) for
Aland. | enlighet med 8 § arbetarskyddslagen (FFS 738/2002) ska arbetsgivaren tillse att det finns
tillrackliga arbetsredskap. Inom boendeservicen ska det till exempel finns hjalpmedel som underlattar

vid omsorgen av klienterna, till exempel for sovande, forflyttningar, tvatt och utevistelse. Om
hjalpmedlen daremot stoder klientens individuella funktionsformaga att genomféra dagliga aktiviteter
ar det halso- och sjukvardens ansvar att ordna hjalpmedel.3°

Som noterades ovan ingar i fysioterapeuterna uppdrag bade vid Trobergshemmet i Mariehamn och
Oasen k.f. att tillgodose behovet av arbetstekniska hjalpmedel. | Jomala kommun lyfter personalen
vilka behov som finns och aldreomsorgschefen godkanner inkép. Bland annat har Raizer stolslift
inférskaffats for att underlatta vardarbetet. Aven i F6gl6é anvands Raizer stolsliftar. H6j- och sénkbara
duschstolar och olika typer av liftar har ocksa inforskaffats for att arbetet ska kunna utforas
ergonomiskt. Vid inkép av hjalpmedel képer Foglé in de varumarken som AHS godként i sina
upphandlingar.

Forutom individuella hjdlpmedel, ska dven bashjalpmedel och arbetstekniska hjdlpmedel besiktas och
underhallas regelbundet for att en trygg och saker anvandning ska kunna garanteras. Just servicen ar
en utmaning fér institutionerna men har &ven varit det fér AHS. Ibland behéver redskap skickas
utanfér Aland, vilket innebér att redskapet i ndgot skede ska tullas in. Bristen pé servicepersonal gor att
det ar svart att f3 kontinuitet. Aven om det ar tydligt att arbetstekniska redskap &r en del av
arbetarskyddet och hor till arbetsgivarens ansvar, ar det ett kunskapsomrade som hela tiden utvecklas
och det behdver finnas tid att halla sig a jour. F6r mindre enheter kan dven en viss typ av
arbetstekniskt redskap behdvas for en enskild klient under en begrénsad period, varfér behov av ett
samarbete lyfts ocksa inom detta omrade.

Utifran den definition av hjalpmedel och valfardsteknik som ges ovan ingar arbetstekniska hjdlpmedel i
kategorin l6sningar som forlanger den individuella funktionsformagan. Utgadngspunkten for detta ar
tanken att arbetstekniska hjdlpmedel i grund och botten ocksa handlar om att kompensera den
funktionsformaga som ar forsvagad hos klienten eller patienten. | slutdndan sparar det pa personalens
fysiska (och psykiska) halsa som i sig &r en viktig malsattning. Idag finns det till exempel valfardsteknik
som kan ersatta arbetsmoment som utférs av personal, som till exempel matroboten Bestic som

duschroboten Poseidon. Men behovet av arbetstekniska hjalpmedel behéver alltid bedémas utifran

vilka formagor den ska stérka. Genom denna ingangsvinkel betonas ocksa klient- och
patientperspektivet och den individuella integriteten. En matrobot och en duschrobot bidrar i hdg

grad till 6kad sjalvstandighet och delaktighet, och denna malsattning bor vara prioriterad vid inférande
och tillampning av valfardsteknik eller andra hjalpmedel.

30 Social- och hilsovardsministeriets publikationer 2020:23, s. 35
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10. Hjalpmedel och valfardsteknik som en del av barnsomsorg,
grundskola och utbildning

Elever som far stod i sitt larande genom allménpedagogiskt stod, specialpedagogiskt stod eller
mangprofessionellt stod (18-20 § del lll landskapslag 2022:32 om barnomsorg och grundskola) har ratt

att med stod av 21 § del Il namnda lag fa sadana tolknings- och bitradestjénster och hjadlpmedel som
ar en forutsattning for elevens deltagande i undervisningen. Med stéd av 62 § del Ill ar dessa tjanster
och hjalpmedel avgiftsfria for eleven.

| lagens forarbete framkommer att "“med hjdlpmedel avses hjalpmedel som ar avsedda for en klass eller
en skola. En elev har ratt till personliga hjalpmedel enligt stadganden om medicinsk rehabilitering i
landskapslagen (2011:114) om hélso- och sjukvard.”3! Det blir delvis motségelsefullt att 21 § del IlI
hanvisar till elevens férutsattningar for deltagande i undervisningen, medan forarbetet beskriver att
med hjalpmedel asyftas hjdlpmedel som &r avsedda for en klass eller skola. Hjalpmedel inom skolan
ska kanske i enlighet med lagens férarbete snarast forstas som tillgangliggoérande av lokalerna och det
undervisningsmaterial som anvands generellt. Eller som Specialpedagogiska skolmyndigheten i Sverige
uttrycker det: "[a]tt utveckla sin verksamhets tillganglighet innebér att anpassa den pedagogiska, den
fysiska och den sociala miljon i relation till barns och elevers larande.”3?

Del Il i landskapslag 2022:32 om barnomsorg och grundskola som galler barnsomsorgen tar inte upp
hjélpmedel.

Folkpensionsanstalten beviljar med stod av 8 § lag (FFS 566/2005) om Folkpensionsanstaltens

rehabiliteringsférmaner och rehabiliteringspenningsférmaner kravande hjélpmedel till gravt

handikappade studerande fran och med arskurs 7, om malet for individen ar att studera till ett yrke
och komma ut i arbetslivet. Kravande hjalpmedel kan vara exempelvis teknisk specialutrustning:
datorer, punktskrifts- och storskarmar och las-TV33,

| landskapslag (2011:13) om gymnasieutbildning namns hjdlpmedel i 42 § Skolhdlso- och

studerandevdrd. Studerande med funktionsnedsattning eller studerande i behov av sarskilt stéd har “i
enlighet med vad som sarskilt bestams ratt till” bland annat sarskilda hjalpmedel som studierna kraver.
Lagens forarbete, Framstéllning nr 22/2009-2010 ger ingen narmare detaljmotivering gallande fragan

om hjélpmedel. Eftersom skol- och studerandehélsovarden verkstélls av AHS med stéd av 29 och 30 §
landskapslag om hélso- och sjukvard kan vi kanske utga fran att formuleringen i 42 § asyftar personliga
hjalpmedel som den studerande kan erhalla inom ramen for den medicinska rehabiliteringen.

31 | agforslag nr 28/2018-2019 s. 44

32 \Webbplatsen for Specialpedagogiska skolmyndigheten, https://www.spsm.se/stod-och-
rad/skolutveckling/tillganglig-utbildning/, hdmtad 7.10.2023

33 Webbplatsen fér FPA https://www.kela.fi/hjalpmedel hdmtad 24.10.2023
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11. Exempel fran Region Gotland och Region Vastmanland

11.1. Region Gotland

Region Gotland har ett befolkningsunderlag pa cirka 61 000 personer. Regionen ansvarar bade for
kommunala och landstingsuppgifter, bland annat aldre- och handikappomsorg och individ- och
familjeomsorg samt halso- och sjukvarden.

Organisatoriskt ar hjalpmedel en del av regionens teknikférvaltning, och finns vid
forsorjningsavdelningen. Férsérjningsavdelningen handhar aven till exempel vaktmasteri och
transporter.

Hjalpmedelscentralen: upphandlar och kravstaller tillsammans med Stockholm; handhar inkép och
lagerhalining; levererar personligt forskriva hjalpmedel och verksamhetshjalpmedel; gor individuella
anpassningar och servar hjalpmedlen; mottar returer och ateranvander de hjalpmedel som gar. |
uppdraget ingar hjalpmedel for forflyttning och kommunikation; séngar; inkontinensartiklar och
hjalpmedel fér anpassning och utrustning av bostader. Uppdraget omfattar aven
trygghetslarmsverksamheten inom regionen och inom ramen fér det uppdraget tillhandahaller
hjalpmedelscentralen larm, tillsynskameror och digitala las, men dven lakemedelsautomater och
digitala medicinskap. Medicinteknisk utrusning som anvénds i hemmen, till exempel andningsmaskiner
handhas ocksa av hjalpmedelscentralen.

Hjalpmedelscentralen handhar system, inkdp och lager for den syncentral som finns inom sjukvarden,
liksom de madrasser och takliftar som anvands vid lasarettet. Sdngar kdper lasarettet in sjalva.
Hjalpmedelscentralen skoter dven system, inkdp och lager for Got-IT som ar sjukvardens enhet for
kommunikation och kognition. De hjalpmedelskonsulenter som uppges nedan handhar inte
utprovningen av synhjalpmedel och hjalpmedel inom kognition och kommunikation.

Antal Tjanst

10 Tekniker

8 Reparatorer/Lager/Godsmottagning/Rekond

2 Inkopare

1% Ekonomihandlaggare/kundtjanst nutirion

1 Systemforvaltare/verksamhetsutvecklare

1 Systemadministrator

4 Hjalpmedelskonsulenter (3 arbetsterapeuter och 1 fysioterapeut)

Verksamheten &r intaktsfinansierad, tjdnsterna och produkterna hyrs ut eller saljs. Som exempel kan
ges att sangar hyrs ut till privatpersoner via hjalpmedelscentralen, medan boenden kdper sangar och
annan service. Hjalpmedelscentralen levererar och monterar produkterna. Den tekniska personalen lars
upp internt, vilket tar cirka 2-3 ar.

Hyresmodellen pa alla produkter som ar individuellt anpassade beskrivs som enkel, den ar 1,8 procent
pa inkdpspriset, med en avskrivning pa fem ar.
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Inom region Gotland &r det sallan lakare som ar forskrivare av hjalpmedel, det ar i huvudsak aktuellt
géallande ortopediska hjalpmedel. Istdllet ar det arbetsterapeuter och fysioterapeuter som bedémer
och fattar beslut om hjalpmedel. Ndmnas kan att det inom regionens sjukvard finns 49 fysioterapeuter
och 35 arbetsterapeuter, och inom hemsjukvarden 16 fysioterapeuter och 18 arbetsterapeuter, samt
privata utférare. De som forskriver hjdlpmedel genomfor en behovsbeddémning i samarbete med
individen. Hjalpmedelskonsulenterna har en férdjupad kunskap om produkterna och ger rdd och
utbildar férskrivarna och enhetschefer. Forskrivning sker pa basen av en hjdlpmedelsguide, men i
arenden dar guiden ar svar att tillampa tas forskrivningen upp i en drendegrupp for sdrskild beslut. En
samverkansgrupp med sakkunniga fran teknikforvaltningen, halso- och sjukvardsforvaltningen,
socialforvaltningen och utbildnings- och arbetslivsforvaltningen stoder och ger rad vid storre
overgripande fragestallningar. Avdelningshceferna fran namnda verksamhetsomraden
sammankommer i hjdlpmedelskommittén for att hantera regiondvergripande fragor och fragor
géllande avgifter, ekonomi, nationella forandringar pa omradet och resurser.

For hjalpmedel har hjalpmedelscentralen cirka 1 900 m? till sitt forfogande. Region Gotland har ingen
visningsmiljo, utan betonar att behovet ar det viktiga, inte produkten. Darfor finns inte heller ndgon
uppdelning mellan hjdlpmedel och valfardsteknik. Behovet avgor vilken typ av hjalpmedel som &r
aktuell for individen. For valfardsteknik som anvands inom dldreomsorgen, och som inte ingar i
hjalpmedelscentralens uppdrag, till exempel aktivering av de aldre, ansvarar socialforvaltningen inom
regionen. Till detta omrade avsétts statliga medel och socialférvaltningen har tva personer som arbetar
med utvecklingen och implementeringen.

11.2. Region Vastmanland

Region Vastmanland bildas av tio kommuner och har en sammanlagd befolkningsméngd pa cirka
280 000 invanare.

Samarbetet mellan den tio kommunerna regleras genom samverkansavtal och reglemente. Det finns
en tydlig fordelningsnyckel for kostnaderna som utgar fran kommunernas invanarantal.
Hjalpmedelscentrum ska inte géra ndgon vinst, men en del av eventuella 6verskott kan avsattas for
genomforande av storre projekt. Just nu pagar en sarskild satsning pa hjalpmedel inom
kommunikation och kognition som medlen anvands till.

Hjalpmedelscentrum handhar: manuella- och elrullstolar; barnhjalpmedel; hjalpmedel for forflyttning
och overflyttning; tranings- och ganghjalpmedel; omvardnadshjalpmedel sd som hygienhjalpmedel
och vardsangar; hjalpmedel inom kommunikation och kognition; medicinska behandlingshjalpmedel
som nutritionspumpar och insulinpumpar; samt inkontinenshjalpmedel. | hjalpmedelscentrums
uppdrag ingar inte hjalpmedel fér syn och horsel, eller ortopedteknik. Hjalpmedel som individen
erhaller bidrag for, till exempel peruker, postischer eller tupéer ingar inte heller i uppdraget.

Huvudregeln ar att produkterna hyrs ut, men dar det gj ar lampligt saljer hjalpmedelscentrum dem. |
hyran ingar &ven tjanster som transport, underhall och utprovning. Ar 2022 hyrde hjalpmedelscentrum
ut cirka 70 300 hjalpmedel. Antalet 6kar med cirka 4 procent arligen. 80 procent av hjalpmedlen
rekonditioneras och detta bedoms halla kostnaderna nere.
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Vid regionens hjdlpmedelscentrum finns 85 anstéllda. Forutom verksamhetschef, enhetschefer och
sektionschefer samt verksamhetsstdd (IT, controller, ekonomi, kommunikatér, hjalpmedelsstateg) finns
féljande roller inom organisationen:

Antal Tjanst
22 Hjdlpmedelskonsulenter (arbetsterapeuter, fysioterapeuter och sjukskétare)
19 Tekniker
Inkdpare
6 Lager
Transport
12 Rekond

Hjalpmedelskonsulenterna stdder, hjalper och utbildar forskrivarna. Forskrivarna i kommunerna gor
behovsbeddémningen, men far stdd gallande val av produkt fran hjdlpmedelscentrum. Det finns totalt
800 forskrivare inom regionen. | huvudsak foérskrivs hjalpmedel av arbetsterapeuter, fysioterapeuter
och sjukskotare. Hjalpmedelskonsulenterna ar indelade i ansvarsomraden utifran olika produktgrupper,
till exempel forflyttning; arbetsstolar; tranings- och ganghjalpmedel och omvardnad. | omvardnad
ingar vardsangar, antidecubitusmadrasser, hygienhjalpmedel och ADL-hjalpmedel.

Hjalpmedelscentrum har markt att det ar stor omséattning pa forskrivare och har bland annat utvecklat
e-utbildningar for att forenkla introduktionen av nya forskrivare. Det har dven forts fram 6nskemal om
att hjalpmedelskonsulenterna ska utbilda dven andra yrkesgrupper.

Underhall sker enligt periodiskt schema. Reparationer sker manga ganger hemma hos klienterna.

Hjalpmedelscentrum forvaltas av en gemensam ndmnd. Namnden handhar utvecklingsfrdgor och
upplevs bidra till transparens och ett samarbete pa lika villkor for alla parter. Den
tjanstemannaberedning som gors stod av forskrivarrad och ett strategiskt kundrad. For det praktiska
arbetet finns en hjalpmedelshandbok, som godkénns av namnden, som stoder forskrivningen av
hjalpmedel. Néamnden uppdaterar handboken utifrdn nya produkter nér behov finns.

Region Vastmanland ansvarar for personer i eget boende och respektive kommun fér personer i
sarskild boendeform. Kostnadsférdelningen och betalningsansvaret férdelas dock utifran atta
ansvarskategorier som utgdr fran produkt och klientens boendeform. Ar 2022 stod kommunerna fér 18
procent av hjalpmedelscentrums intakter (cirka 27 miljoner SEK) och Region Vastmanland for
resterande 82 procent (cirka 120 miljoner SEK).

Upphandlingar gors tillsammans med sex andra regioner. Regionerna kan vélja att vara med eller
mindre aktiva i upphandlingsarbetet.

Regionen menar att det finns en grdzon mellan valfardsteknik och personligt forskrivna hjalpmedel,
definitionerna gar in i varandra. Hjdlpmedelscentrums lokaler méjliggor dels en visningslagenhet och
utstallningslokal for presentation av olika typer av hjalpmedel. | utstallningslokalen har privata foretag
mojlighet att stalla ut sina produkter och hjélpmedelscentrum anordnar miniméassor pa olika teman,
dar bland annat vélfardsteknik kan ingd. Omvarldsbevakning ar en del av hjalpmedelcentrums
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uppdrag. Hjalpmedelscentrum kommer bland annat att inleda en dialog med kommunerna gallande
artificiell intelligens (Al).

12. Sammanfattning av nulaget

Kartldggningen ovan visar att motiveringarna for en samordning ar relativt samma som ar 2011 da det
forsta formella initiativet till en samordning togs. Nedan ges en sammanfattning av nuldget och en
beddmning av vilka utmaningar som kan I6sas genom en samordning.

1. Aven om fragan lyfts i omgangar under flera &r, saknas ett beskrivet syfte for ett
resurscentrum. Det fortsatta arbetet bor utga fran ett tydligt formulerat uppdrag for ett
resurscentrum, som stdder de gransdragningar som behéver komma att goras varefter
verksamheten specificeras.

2. Aven om en stor del av arbetet vad géller hjalpmedel sker inom ramen fér medicinsk
rehabilitering vid hélso- och sjukvarden kan hjalpmedel ocksa beviljas av KST och den
kommunala dldreomsorgen, vilket innebér att arbete inom hjalpmedel utfors pd 17 olika
enheter. Om vi inkluderar institutionerna ar vi uppe i 19 olika organisationer, 20 stycken om vi
inkluderar halso- och sjukvarden. Saledes arbetar 20 olika organisationer idag med att fa ett
fungerande system for bedémning av behov, inkép, upphandlingar och service for hjalpmedel
och ocksa arbetstekniska hjalpmedel. Denna méngd organisationer innebar att det ar svart att
skapa langsiktiga l6sningar, eftersom sma klientunderlag innebér att behovet kan variera
kraftigt fran ar till ar.

3. |jamférelse med omgivande regioner har Aland inte kommit langt i arbetet med
vélfardsteknik som ett stdd for individers funktionsformaga och som Iésningar for trygghet.
Mariehamns stad ar den enda organisationen som har en uttalad vision och strategi for
valfardsteknik och hjalpmedel. Projektet AlDis som verkade till slutet av &r 2022 fick laggas ner
pa grund av ekonomiska sparbeting i deltagande kommuner. Detta visar att det finns behov av
en drivande enhet som beaktar hela landskapets behov och befolkning om cirka 30 000
invanare, och denna enhet behdver ocksa ges ett tydligt uppdrag och tillrackliga resurser att
utveckla Aland ur detta perspektiv.

4. Det finns ingen tydlig serviceprocess for underhall och service av hjalpmedel eller
arbetstekniska hjalpmedel pa Aland. Det kan delvis férklaras av att vi har manga sméa enheter
och det ar svart att fa tag pa kompetens inom omradet, men tilldelningen av medel inom AHS
visar ocksa att resurserna inte heller méter behovet inom var stérsta organisation. En fér Aland
gemensam service skulle styra resursanvandningen i en mer hallbar riktning om det finns en
storre kontroll pa de hjalpmedel och arbetstekniska hjdlpmedel som finns i omlopp pa hela
Aland. Regelbundet underhéll &r ocksé av vikt fér patientsakerheten. Som exemplet fran
Gotland visar behover personal inom omradet laras upp internt. Om hjalpmedel och
arbetstekniska hjalpmedel ses som en helhet pa Aland finns dven ett stérre underlag fér knyta
till sig personalresurser och skapa en sammanhallen logistik och underhéllskedja med
relevanta systemstod.

31(37)



5. ljamforelse med bade Region Gotland och Region Vastmanland saknar det alandska
upplagget samma tydliga uppdelning mellan hjalpmedelskonsulenternas uppdrag och
uppdraget for dem som beddmer behovet. | namnda regioner far de som bedémer behovet
ett stod fran hjalpmedelskonsulter att hélla sig a jour med produktutbud och -utveckling. Har
finns det behov att ta stéllning till om ett resurscentrum ska vara involverad i beddmningen av
behov eller endast fungera som experter pa produktutbud och utveckling. Har finns det ocksa
skal att narmare kartlagga hur serviceprocessen fér behovsbeddémning ser ut idag, hur de olika
myndigheterna har skyldighet att stdda varandra och om det behovs beslut om gemensamma
beddmningsinstrument i landskapet.

13. Forslag pa ett resurscentrums organisation samt vidare
atgarder

Forslaget ska forstas mot bakgrund av de redogorelser som ges i avsnitten nedan. Forslaget bygger
aven pa de behov som lyfts bade i tidigare utredningar, de diskussioner som forts under
landskapsregeringens arbete med fragan det senaste aret samt pa jamforelser av andra omradens
upplagg och arbete med hjalpmedel och valfardsteknik. Det ar dven skal att har upprepa att en for
Aland gemensam service skulle styra resursanvandningen i en mer hallbar riktning om det finns en
stérre kontroll pa de hjalpmedel och arbetstekniska hjalpmedel som finns i omlopp pé hela Aland.
Upplagget for ett resurscentrum och en plan for forverkligande behdver bearbetas genom ytterligare
utredningar, specifikationer och eventuella begrénsningar.

Syftet med ett resurscentrum
ar att fler alanningar sjalvstandigt ska kunna anvanda de
miljoer, produkter och tjanster som erbjuds och ta del av
social interaktion

genom att tillhandahalla
hjdlpmedel och valfardsteknik som férlanger den
individuella funktionsformagan och 16sningar for
individuell trygghet

inom omradena

aktiviteter i det dagliga livet
o forflyttning

e kommunikation

e vard och behandling.

Uppdraget verkstalls genom
e upphandling av produkter
e uthyrning, utlaning och férséljning
e leveranser och montering
e underhdllsservice och rekonditionering
e stdd, rddgivning och utbildning
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e omvarldsbevakning och utveckling.

Resurscentrumets produktutbud omfattar utdver de produkter som idag handhas av
hjadlpmedelscentralen exempelvis av
e syn- och horselhjdlpmedel
e arbetstekniska hjdlpmedel
e medicintekniska produkter for anvandning i hemmet
e vélfardsteknik till exempel trygghetslarm
e digitala I6sningar som till exempel nyckelfri
hemservice och hemsjukvard
e ramper samt monteringsbara anordningar och
redskap.

Resurscentrumet ger service till
e Alands halso- och sjukvérd
e Kommunernas socialtjanst k.f.
e Kommuner och kommunalférbund
e Patient/klient.

For att ta arbetet med att samordna de alandska hjalpmedelsresurserna och valfardstekniken vidare
foreslas att foljande fragor klargors eller atgarder genomfors:

1. Eninventering av befintliga hjalpmedel, valfardsteknik samt arbetstekniska hjalpmedel
genomfors av kommunerna, kommunalférbunden och halso- och sjukvarden.

2. Resurscentrumets formella uppdrag samt huvudmannaskap fér verksamheten formuleras med
beaktande av géllande lagstiftning och eventuella behov av andringar i lagstiftning.

3. Serviceprocessen for behovsbeddémningar inom ramen for ett resurscentrum tas fram.
Serviceprocessen for logistiken och underhallet av hjalpmedel inom ramen for ett
resurscentrum tas fram.

5. Vilken typ av samverkansavtal bér ingas med parter som 6nskar bestélla produkter och
tjanster fran resurscentret klargors.

33(37)



Kallhanvisningar

Alands landskapsregerings rapporter och program

2020 Medicinska kriterier for langvarig institutionsvdrd (S220E34)

2023 Ett dldrevinligt Aland — program fér landskapsregeringens dldrepolitik 2023-2030
2023 Medicinsk rehabilitering — arbetsgruppens rapport (ALR 2022/4362)

Social- och hdlsovdrdsministeriets publikationer

2019:22 Enhetliga grunder for icke-brddskande vard

2020:23 Nationella kriterier for 6verlimnande av hjdlpmedel for medicinsk rehabilitering (finska)
2020:32 Nationellt aldersprogram fram till 2030. For ett dlderskunnigt Finland.

Ovriga publikationer och styrdokument

Hoégskolan pa Aland publikation nr 2016:01 Aldreomsorg pd distans

Mariehamns stad (2023) Digitalisering och vilféirdsteknik inom dldreomsorgen

Kommunernas socialtjanst (2022) Tilldmpningsanvisningar och principer fér handldggning av
anslagsbundna tjénster och stéddtgcirder

Natverket barkraft.ax (2016) Utvecklings- och hdllbarhetsagenda for Aland

Socialstyrelsen (2021) Férskrivning av hjédlpmedel. Stéd vid forskrivning av hjdlpmedel till personer med
funktionsnedsdttning

Alands budget for ar 2022

Alands hélso- och sjukvard (2023) Manual fér férskrivning av hjédlpmedel enligt medicinsk rehabilitering
Alands lagting, hemstéllningsmotion 34/2009-2010

Lagstiftning

Landskapslag (2020:32) om barnomsorg och grundskola

Landskapslag (2011:13) om gymnasieutbildning

Landskapslag (2011:114) om halso- och sjukvard

Landskapslag (2010:50) om tillimpning i landskapet Aland av lagen om service och stéd pa grund av
handikapp

Landskapslag (2020:12) om socialvard

Aldrelag (2020:9) fér Aland

Arbetarskyddslag (FFS 738/2002)

Forordning (FFS 759/1987)om service och stdd pa grund av handikapp

Halso- och sjukvardslag (FFS 1326/2010)

Lag (FFS 566/2005) om Folkpensionsanstaltens rehabiliteringsférmaner och
rehabiliteringspenningsférmaner

Lag (FFS 734/1992) om klientavgifter inom social- och hélsovarden

Lag (FFS 380/1987) om service och stdd pa grund av handikapp

Social- och halsovardsministeriets forordning (FFS 1363/2011) om utldmning av hjalpmedel for
medicinsk rehabilitering

Lagforslag
Lagforslag nr 28/2018-2019 Ny landskapslag om barnomsorg och skola
Framstallning nr 22/2009-2010 Gymnasieutbildning

Webbplatser
e Digital vérd och omsorg, https://www.digitalvardochomsorg.se/ hamtad 18.10.2023
e chalsa2025.se hamtad 26.8.2023
e Finlands kommunférbund https://www.kommunforbundet.fi/statistik-och-
fakta/webbhandbocker/tillganglighet/bilaga-1 hamtad 17.10.2023
e Folkpensionsanstalten https://www.kela.fi/hjalpmedel hamtad 24.10.2023

34 (37)


https://www.digitalvardochomsorg.se/
https://ehalsa2025.se/
https://www.kommunforbundet.fi/statistik-och-fakta/webbhandbocker/tillganglighet/bilaga-1%20h%C3%A4mtad%2017.10.2023
https://www.kommunforbundet.fi/statistik-och-fakta/webbhandbocker/tillganglighet/bilaga-1%20h%C3%A4mtad%2017.10.2023
https://www.kela.fi/hjalpmedel

Guide for social trygghet https://sosiaaliturvaopas.fi/social-trygghet-guide/ hdmtad 6.10.2023
Halsobyn https://www.terveyskyla.fi/sv hdamtad 6.10.2023

Institutet for halsa- och valfard, https://thl.fi/sv/web/thlfi-sv/forskning-och-
utveckling/undersokningar-och-projekt/programmet-teknologi-for-hemmaboende-seniorer-
kati- hdmtad 18.10.2023

Insitutet for halsa och valfard, https://thl.fi/sv/web/funktionsformagan/icf-klassifikationen
hamtad 6.10.2023

Kunskapsguiden https://kunskapsquiden.se/omraden-och-teman/arbetsmetoder-och-
perspektiv/valfardsteknik/om-valfardsteknik/ hamtad 6.10.2023

Myndigheten for delaktighet, https://www.mfd.se/resultat-och-uppfoljning/statistik-om-
personer-med-funktionsnedsattning/, hdmtad 6.10.2023.

Nationalecyklopedin https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/enkel/digitalisering hamtad
12.10.2023

Socialsstyrelsen https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/e-
halsa/valfardsteknik/ hdmtad 12.10.2023

Region Gotland, https://behovstrappan.gotland.se/2.3122de84175266730b79b.html, hamtad
6.10.2023

RISE https://www.ri.se/sv/vad-vi-gor/projekt/digital-vard-och-omsorg hamtad 17.10.2023
Specialpedagogiska skolmyndigheten, https://www.spsm.se/stod-och-
rad/skolutveckling/tillganglig-utbildning/, hdmtad 7.10.2023

Statistik- och indikatorbanken Sotkanet, 6.10.2023

Sveriges kommuner och landsting
https://skr.se/skr/integrationsocialomsorg/socialomsorg/digitaliseringinomsocialtjansten/kom
petenscentervalfardsteknik.34196.html hdmtad 18.10.2023

Varldshalsoorganisationen https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/disability-and-
health hamtad 24.10.2023

Alands statistik- och utredningsbyra https://www.asub.ax/sv/statistik/befolkning hamtad
6.10.2023

35 (37)


https://sosiaaliturvaopas.fi/social-trygghet-guide/
https://www.terveyskyla.fi/sv
https://thl.fi/sv/web/thlfi-sv/forskning-och-utveckling/undersokningar-och-projekt/programmet-teknologi-for-hemmaboende-seniorer-kati-
https://thl.fi/sv/web/thlfi-sv/forskning-och-utveckling/undersokningar-och-projekt/programmet-teknologi-for-hemmaboende-seniorer-kati-
https://thl.fi/sv/web/thlfi-sv/forskning-och-utveckling/undersokningar-och-projekt/programmet-teknologi-for-hemmaboende-seniorer-kati-
https://thl.fi/sv/web/funktionsformagan/icf-klassifikationen
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/arbetsmetoder-och-perspektiv/valfardsteknik/om-valfardsteknik/
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/arbetsmetoder-och-perspektiv/valfardsteknik/om-valfardsteknik/
https://www.mfd.se/resultat-och-uppfoljning/statistik-om-personer-med-funktionsnedsattning/
https://www.mfd.se/resultat-och-uppfoljning/statistik-om-personer-med-funktionsnedsattning/
https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/enkel/digitalisering
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/e-halsa/valfardsteknik/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/e-halsa/valfardsteknik/
https://behovstrappan.gotland.se/2.3122de84175266730b79b.html
https://www.ri.se/sv/vad-vi-gor/projekt/digital-vard-och-omsorg
https://www.spsm.se/stod-och-rad/skolutveckling/tillganglig-utbildning/
https://www.spsm.se/stod-och-rad/skolutveckling/tillganglig-utbildning/
https://sotkanet.fi/sotkanet/sv/taulukko/?indicator=s3YKtNY1BAA=&region=s07KBwA=&year=sy5ztjbS0zUEAA==&gender=m;f;t&abs=f&color=f&buildVersion=3.1.1&buildTimestamp=202309010633
https://skr.se/skr/integrationsocialomsorg/socialomsorg/digitaliseringinomsocialtjansten/kompetenscentervalfardsteknik.34196.html%20h%C3%A4mtad%2018.10.2023
https://skr.se/skr/integrationsocialomsorg/socialomsorg/digitaliseringinomsocialtjansten/kompetenscentervalfardsteknik.34196.html%20h%C3%A4mtad%2018.10.2023
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/disability-and-health
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/disability-and-health
https://www.asub.ax/sv/statistik/befolkning

Bilaga 1

Viktigaste typerna av hjalpmedel och véalfardsteknik som beviljas inom AHS

Aktiviteter i det dagliga livet

4. ADL for att utfora fritt valda aktiviteter
3. ADL for att delta i samhallslivet

2. Instrumentell ADL

| 1. Personlig ADL i hemmet

Niva 1 vardmaterial fas via hemsjukvarden, via hjalpmedelscentralen erhalls hygienhjalpmedel
till exempel duschpall, toalettférhdjning

Niva 2-3 almanackor, bildstdd, omgivningskontrollsystem, ADL-hjdlpmedel, synhjalpmedel

Niva 4 hjalpmedelscentralen kan ge tips och rad men patienten koper sjalv

Forflyttning

I 6. Forflytta sig for att utova fritt valda aktiviteter

5. Forflytta sig for att delta i samhallslivet

4, Forflytta sig utanfor bostaden for att

utfora aktiviteter i det dagliga livet
3. Forflytta sig i bostaden for att utfora aktiviteter i det

dagliga livet
2. Overflyttning
1. Andra och bibehalla kroppsstillning

Niva 1-4 rollatorer, rullstolar, elrullstolar, séngar, personliftar, rekommendationer fran AHS till
KST/kommun om bostadsanpassning

Niva 5 AHS ger rekommendationer till KST/kommun om bilanpassning, AHS férskriver
hjalpmedel for att ta sig fram utomhus, till exempel rollatorer, rullstolar

Niva 6 tips och rad till brukare som far inforskaffa sjalv

Kommunicera

5. Att utova fritt valda aktiviteter

4. Att l1asa och skriva text, att ta del av

information i samhallet
3. Att samtala

2. Att uttrycka och formedla vad jag vill
1. Att pakalla uppmarksamhet for att formedla basala behov

Niva 1-3 enkla kommunikationsapparater, hérapparater, kommunikationsparmar, bildkartor,
digitala 16sningar med i-pads och appar, rostforstarkare, tangentbord.

Niva 4 programvaror, texttelefoner, synhjalpmedel, horselhjalpmedel

Niva 5 hjalpmedelscentralen kan ge tips och rad men patienten koper sjalv
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Vard och behandling

4. Vard och behandling for att uppratthalla och
forbattra fritt valda aktiviteter

3. Uppratthalla och forbattra fysiska funktioner
2. Vard och behandling av fysiska funktioner
1. Livsuppehallande behov

Niva 1-2 skots av hemvardsmaterialutdelning (blojor, katetrar, infusionspumpar) eller
lungpolikliniken (andningshjalpmedel) eller som kdptjanst (ortopedingenjor). AHS
hanterar kompressionshjalpmedel

Niva 3 stastallningar via AHS

Niva 4 inget som kan fas via AHS, kan eventuellt ge tips och rad
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