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Forord

Synen pa personer med funktionsnedséttning, alltsé de som far en insats enligt
LSS (Lagen om sarskilt stod och service) eller de som far stéd av socialpsykia-
trin och har en langvarig psykisk ohélsa, har andrats till det battre pd manga sétt
under de senaste decennierna. Fran en syn pa personer med funktionsnedsatt-
ning som ~obildbara” och “sinnessla” till dagens lagstiftningar dar malsatt-
ningarna ar en mojlighet att leva som andra.

Trots lagstiftningar, som syftat till och skapat en forandrad syn pa personer med
funktionsnedsattning, ar halsan for denna malgrupp langt ifran den samma som
for personer utan funktionsnedséttning. Kvinnor och mén med funktionsnedsétt-
ning har betydligt simre halsa och far senare och samre behandling jamfort med
andra mélgrupper. De medicinerar oftare mot depression , har i higre grad dia-
betes och lider oftare av dvervikt dn andra. Brostcancer upptacks i ett senare
skede hos kvinnor som bor pa gruppbostad i jamfarelse med andra kvinnor.

Listan 6ver ojamlikheter kan goras lang. Det finns inte en enkel 16sning pa
detta. Samarbete, ckad kunskap och forandrade arbetssatt maste till inom saval
socialtjanst som halso- och sjukvard och tandvard.

I samband med att en ny Socialtjanstlag trader i kraft blir det &nnu tydligare att
socialtjansten ska arbeta framjande och férebyggande och med en
kunskapsbaserad socialtjanst. Att arbeta halsoframjande och férebygga sjukdom
och ohdlsa hos flickor, pojkar kvinnor och man med funktionsnedséttning &r en
viktig del i omstéllningen.

Aven omstéllningen till en néra vard och samsjuklighetsutredningens férslag
gdr i linje med denna skrifts forslag pa arbetssatt. Dessa tre stora
paradigmskiften kan tillsammans gora stor skillnad for att skapa en béttre hélsa
for personer med funktionsnedséttning

-Stockholm, 2024-03-30

Johan Kaarme

Direktor Avdelningen for vard och omsorg
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En historisk tillbakablick och
framtida utmaningar

Under 1900-talet har det skett stora férandringar till det battre for personer med
funktionsnedsattningar. Vi &r forbi tiden da kvinnor och man med funktionsned-
sattning kallades “idioter”, "imbecilla” eller ”sinnesslda” och anségs som

”obildbara”. T bérjan och mitten av1900-talet fick foraldrar som fodde barn med

funktionsnedsattning radet att Iamna bort sina barn till institutioner.

Inte forrdn 1968 blev det skolplikt i Sverige &ven for barn med funktionsned-
sattning Under 1980-talet borjade utflyttningen fran de stora institutionerna dar
sa gott som alla flickor och pojkar, kvinnor och man med funktionsnedsttning
bott. Det fanns personer som bodde kvar pa institutioner s& sent som i bérjan av
2000-talet.1994 kom lagen om sérskilt stod och service till vissa
funktionshindrade LSS. Under samma tid genomfordes ocksa psykiatrireformen
nar de stora mentalsjukhusen stangdes ner. Personer med psykiska sjukdomar
fick da flytta till egna lagenheter.

Livsvillkoren har forbittrats vasentligt for denna heterogena malgrupp. Vi ser
idag till exempel att medellivsl&ngden hos personer med Downs Syndrom okat
med 1,8 &r per & mellan 1963-2003. Idag lever personer med Downs Syndrom
i snitt Gver 60 ar.! Ratten till ett eget boende och en daglig sysselsattning har
inneburit en enorm forbéttring for alla. Men battre levnadsvillkor skapar ocksé
nya utmaningar. Att personer med intellektuell funktionsnedséattning (IF),
psykisk sjukdom och autism lever langre gor att vi behdver komplettera med
stod som ges till den dvriga befolkningen. Saval sociala som rehabiliterande och
halsoframjande insatser.

Kommuners socialtjanst behdver se 6ver hur man planerar och organiserar
boende for aldre med funktionsnedsattning och halso- och sjukvéarden maste
arbeta mer proaktivt och systematiskt med hélsoframjande och
sjukdomsforebyggande insatser och atgarder. Malgruppens behov av stod ar
ofta livslangt.

! Eva Flygare Wallén Karolinska Institutet
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Vad ar jamlik respektive ojamlik
halsa?

I FN:s konvention om rattigheter for personer med funktionsnedsattning?,
Halso- och sjukvérdslagen®, LSS-lagstiftningen “och i Socialtjanstlagen®
beskrivs rattigheter och méjligheter for alla, oavsett funktionsférmaga, till en
god och jamlik hélsa samt goda levnadsvillkor.

FN:s konvention om réttigheter for personer med funktionsnedséttning

I FN:s konvention om rattigheter for personer med funktionsnedsattning star
bland annat foljande att I&sa nér det galler hélsa:

”Konventionsstaterna erkanner att personer med funktionsnedséattning har ratt
att atnjuta basta méjliga hélsa och utan diskriminering péa grund av funktions-
nedsattning. Konventionsstaterna ska vidta alla andamalsenliga atgarder for att
sakerstalla tillgang till halso- och sjukvardstjanster for personer med funktions-
nedsattning med beaktande av jamstéalldhetsperspektivet, déribland halsorela-
terad rehabilitering.

Konventionsstaterna ska sarskilt

a) erbjuda personer med funktionsnedsattning samma utbud, kvalitet och stan-
dard avseende gratis eller subventionerad halso- och sjukvérd samt insatser och
behandlingsprogram som erbjuds andra personer, &ven nér det géller sexuell och
reproduktiv hélsa samt befolkningsbaserade offentliga folkhélsoprogram,

b) erbjuda sdan halsoservice som personer med funktionsnedsattning behéver
sarskilt pa grund av deras funktionsnedsattning,

2 https://www.regeringen.se/contentassets/0b52fa83450445aebbf88827ec3eech8/fns-konvention-
om-rattigheter-for-personer-med-funktionsnedsattning-ds-200823

3 https:/iwww.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso-
och-sjukvardslag-201730_sfs-2017-30/

4 https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-
1993387-om-stod-och-service-till-vissa_sfs-1993-387/

5 https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-
forfattningssamling/socialtjanstlag-2001453_sfs-2001-453/
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d) kréva att halso- och sjukvérdspersonal tillhandahaller vard av samma kvalitet
till personer med funktionsnedsattning som till andra, inbegripet med deras fria
och informerade samtycke, genom att bl.a. hdja medvetandet om ménskliga réat-
tigheter, vérdighet, sjalvstandighet och behov for personer med funktionsned-
sattning, genom utbildning och utfardande av etiska normer for offentlig och
privat hilsoservice:”

Socialtjanstlagen
I socialtjanstlagen star det exempelvis att:

5 kap 8a § Socialnd&mnden skall gora sig val fortrogen med
levnadsforhallandena i kommunen for manniskor med fysiska och psykiska
funktionshinder samt i sin uppsdkande verksamhet upplysa om socialtjanstens
verksamhet pé dessa omraden. Kommunen skall planera sina insatser for
manniskor med fysiska och psykiska funktionshinder. I planeringen skall
kommunen samverka med regionen samt andra samhéllsorgan och
organisationer.

8 a § Kommunen ska ingé en 6verenskommelse med regionen om ett samarbete
i frdga om personer med psykisk funktionsnedsattning. Om det &r maéjligt bor
organisationer som foretrader dessa personer eller deras narstaende ges
mojlighet att 1amna synpunkter pd innehdllet i dverenskommelsen.” Lag
(2009:981).

Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS)

I LSS-lagen star det bland annat om samordning och goda levnadsvillkor.
”Den enskilde skall genom insatserna tillforsakras goda levnadsvillkor. Insat-
serna skall vara varaktiga och samordnade. De skall anpassas till mottagarens
individuella behov samt utformas sé att de ar latt tillgangliga for de personer
som behdver dem och starker deras formaga att leva ett sjalvstandigt liv.” Lag
(2005:125).

Haélso- och sjukvardslagen

I Halso- och sjukvardslagen bendamns det sa har:

2 § Halso- och sjukvarden ska arbeta for att forebygga ohélsa.
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5 kap 9 & Nar halso- och sjukvard enligt denna lag ges till personer som har
stora och varaktiga funktionsnedsattningar ska det sarskilt dvervagas om varden
kan ges pa ett satt som bidrar till att den enskilde far mojlighet att delta i
samhallslivet och kan leva som andra. Lag (2022:1255)

Hur ser det ut idag?

LSS-lagstiftningen® och psykiatrireformen’ syftar till att forbattra
livssituationen och 6ka majligheter till gemenskap och delaktighet i samhallet
for personer med funktionsnedséttningar. Personer med funktionsnedsattning
ska inte behdva behandlas pa institutioner eller exkluderas fran 6vriga
samhéllet.

Dagens lagstiftning har givit;

e en battre boendeform — egna lagenheter i stallet for rum pa institutioner,
o ett mer individuellt tdnk- att se till varje individ och dennes behov i
stéllet for ett kollektivt tink som pa institutionerna,
o en majlighet till arbete eller sysselsattning pa ett annat sétt an vad som
fanns pd institutioner.
Men reformen bidrog ocksa till att ett glapp skapades nar det galler tillgang till
halso- och sjukvard och halso- och sjukvardskompetens utifran individens be-
hov. Under omsorgslagen® fanns det utarbetade riktlinjer fran Socialstyrelsen
som reglerade regelbundna lakarbesok, halsokontroller och tillsyn 6ver lakeme-
delsutdelning. | dag ligger ansvaret inom varje kommun och region att
bestamma hur man vill strukturera och utfora halso- och sjukvarden inom
respektive huvudman samt vad géller vad och hur hélso- och sjukvérden
samverkar.

6 https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-
1993387-om-stod-och-service-till-vissa_sfs-1993-387

7 https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/proposition/psykiskt-stordas-
villkor gh03218/html/https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-
lagar/dokument/proposition/psykiskt-stordas-villkor_gh03218/html/

8 Omsorgslagen som kom 1968 var en skyldighetslag som reglerade regionens ansvar att ta hand
om personer med utvecklingsstorning. | denna lag tillforsakrades ocksé alla barn ratt till
undervisning. Den nya omsorgslagen fran 1986 var en rattighetslag som reglerade ratten till
sarskilt stod utifran social, medicinsk, psykologisk och pedagogisk specialistkompetens.
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For personer med intellektuell funktionsnedséttning (IF) och autism fanns
tidigare, i storre utstrackning, specifika omsorgslakare som var kopplade till
individen pa ett betydligt narmare satt. Omsorgsldkaren hade kompetens i saval
funktionsnedsattning, som i flexibelt/anpassat bemétande, samt i svarigheter
kopplade till funktionsnedsattningen. For att en person med
funktionsnedsattning ska fa jamlik vard behéver vérdgivaren ha sarskild
kompetens. Det ar idag svart att hitta en specialistlakare som har kunskap om IF
och som kan forsta patientens specifika behov.

Under flera decennier har det blivit allt vanligare med psykiatriska diagnoser
och likemedelsbehandling med psykofarmaka. Okningen géller framforallt barn
och unga vuxna. Sedan 2006 har andelen barn och unga som fatt diagnosen
depression eller angestsyndrom tredubblats®. Att bli sjuk som ung innebér en
Gkad risk for allvarliga och langvariga konsekvenser — for halsa, liv och
forsorjning.

For personer med psykisk funktionsnedséttning, liksom fér andra grupper med
flera olika diagnoser, ar svarigheten idag ofta att ingen har en helhetssyn pa
béde den psykiska och somatiska halsan och hur dessa samspelar. Profession-
erna ser mer till de egna specialistomradena. Uppdelningen mellan somatisk och
psykiatrisk vard ar i manga fall ocksé en forsvarande omstandighet for personer
med psykisk ohélsa och sjukdom. Manga av personerna har behov av
samordning och planering av sin véard som finns inom bade region och kommun
och utférs av olika vardgivare.

Personal pa boenden och i daglig verksamhet/sysselsattning har en social och
pedagogisk kompetens, vilket ar bra och positivt da man ser till personens for-
magor och sétter individen i ett socialt ssmmanhang. Men kompetens behovs
ocksa kring hélso- och sjukvard for att minska den ojamlika halsan och
forebygga ohalsa. Personalen behéver kunna stétta kring kost, motion och
halsosamma val. Personalen behover ocksa veta nar kontakt med halso- och
sjukvarden ska tas och kunna vara ett stod i exempelvis lakarkontakt och i att
folja ordination fran halso- och sjukvardspersonal.

9 https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/psykisk-ohalsa/
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Exempel pa ojamlikheter for personer med funktionsnedséttning

Svarigheter for sdval brukare/patient som profession uppkommer i métet eller i
gapet mellan behovet hos individen och den hjélp/det stéd som finns att tillga.
Det ar i dessa situationer som ménga av ojamlikheterna uppstar. Har foljer
nagra exempel.

e Stillasittande fritid, fetma, daglig rokning och 1ag konsumtion av frukt och
gront &r vanligare bland personer med funktionsnedsattning jamfort med
ovrig befolkning. (Folkhalsomyndigheten 2016)

o Fler personer med funktionsnedséttning, 16 procent, uppger att de roker
dagligen jamfort med tio procent i den évriga befolkningen. (Myndigheten
for delaktighet 2015)

e Personer med schizofreni som insjuknar i hjartinfarkt far samre tillgang till
medicinsk vard och lakemedel. (Socialstyrelsen; Lagesbeskrivning 2016)

¢ Sannolikheten att en person med funktionsnedséttning som drabbas av akut
hjartinfarkt ska behandlas med ballongutvidgning (PCI) &r I&gre én
befolkningen i dvrigt. (Socialstyrelsen, Insatser och stdd till personer med
funktionsnedsattning - Lagesrapport 2016)

e Personer med schizofreni far vid hjartinfarkt inte tillgang till
kranskarlsrontgen i samma utstrdckning som andra. (Socialstyrelsen;
Nationella riktlinjer — I1&gesbeskrivning 2016)

e Personer med psykisk sjukdom eller funktionsnedséttning som haft en
stroke, har inte samma chans att fa en halskarlskirurgi jamfort med
kontrollgrupp. (Socialstyrelsen, Insatser och stdd till personer med
funktionsnedséttning - Lagesrapport 2016)

e Personer med autism lever i snitt 16 ar kortare an andra (jamfért med
referensgrupp) (Hirvikoski 2017)°

e Kvinnor med LSS-insatser och som har brdstcancer, 16per néstan en
fordubblad risk att d6 jamfort med andra bréstcancerpatienter.
(Socialstyrelsen TillstAndet och utvecklingen inom halso- och sjukvard och
socialtjanst — Lagesrapport 2013)

e Personer med funktionsnedsattning lider oftare av dvervikt, diabetes och
rubbning av blodfetter — detta leder till metabolt syndrom som kraftigt 6kar
risken for bland annat stroke. (Flygare Wallén et al %)

e Personer med funktionsnedsattning rér sig mindre och har sémre
kosthallning &n Gvriga befolkningen. (Flygare Wallén et al)

10 https://www.cambridge.org/core/journals/the-british-journal-of-psychiatry/article/premature-
mortality-in-autism-spectrum-disorder/4C9260DB64DFC29AF945D32D1C15E8F2
11 https://www.researchgate.net/profile/Eva-Flygare-Wallen
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e Hos kvinnor med intellektuell funktionsnedséttning &r det 2,4 ganger
vanligare med diabetes &n hos befolkningen i 6vrigt. Hos mén dr det
2 ganger vanligare. (Flygare Wallén et al)
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Funktionsnedséattning paverkar
mojligheten att fa ratt stod

Det kan uppstd méanga hinder pa véagen nar en person med funktionsnedsattning
ska soka vérd, och tillganglighetsproblemen kan vara ménga. Till exempel kan
det vara mycket svart att bara kontakta halso- och sjukvarden och att fa en tid
hos l&kare eller sjukskoterska. Att sedan dessutom kunna passa tiden innebér for
manga en stor utmaning. En person som har svérigheter med kommunikation
och kognition, kanske i kombination med stress, far svart att forsté sina
rattigheter och att ha tillit till den vardgivare hen traffar. Han eller hon kanske
inte ens forstar att hen behover soka vard eller vet vilken information som &r
vasentlig att dela med sig av till halso- och sjukvarden, eller hur och varfér man
ska folja en ordination.

Halso- och sjukvardens ersattningssystem ar idag inte anpassat for patienter
som behdver mer tid och en kontinuerlig lakare- och sjukskoterskekontakt for
att kunna fa vard och stéd for sina halsoproblem. For personer med funktions-
nedsattning hamnar ocksa manga ganger fokus i motet med sjukvarden pa sjalva
funktionsnedsattningen stallet for det som &r syftet med besoket. Dar har region
Sormland sett behovet av att personer med funktionsnedsattning far utokad tid
vid besoket pa vardcentralen, vilket har haft manga positiva effekter for bade en
enskilde men aven for medarbetare pa vard. Andra regioner foljer efter
Sormland pa olika satt med sarskilda vardcentralermed utkad tid for besoket,
battre och mer samlade kunskaper om funktionsnedsattningar och bemétande.
tex. Region Stockholm.

En studie gjord av Socialstyrelsen visar att det pa 52 procent av vardcentralerna

finns bristande kunskap om bemdtande av personer som bor i LSS-bostad12. [formaterade; Standardstycketeckensnitt

Vidare svarar 67 procent av enhetscheferna vid LSS-boenden i samma
undersokning att det finns brister avseende kompetens inom hélso- och
sjukvarden rérande denna malgrupp som kan paverka tillgangen till halso- och
sjukvard. Darfor behdvs, anser Socialstyrelsen, generella kompetenshéjande
insatser for halso- och sjukvardspersonal om framfor allt bemétande av
malgruppen.

12 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/ovrigt/2023-2-8374.pdf
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Det framkommer ocksa av resultaten att personal pa LSS-boenden saknar
kompetens avseende halso- och sjukvérd nar det galler lakemedelshantering och
delegering. De saknar dven kunskap om att tolka och kénna igen tecken pa
smarta, sjukdom eller skada hos mélgruppen. Det finns dérfor behov av att
personalen far kompetenshojande insatser for detta.

For de med en komplicerad sjukdomshistoria finns det manga aspekter att vaga
in. Om personen dessutom har en intellektuell funktionsnedsattning komplicerar
det ytterligare. Formagan att klara av att beskriva, ett i kanske andra fall enkelt
sjukdomsforlopp, kan vara mycket svart om begrepp som nér i tiden, frekvens
av nagot, abstrakta symtom och tidigare historik med mera har betydelse.

Det ar ocksd manga ganger en utmaning for halso- och sjukvarden att veta
vilken information som de ska efterfradga och som ar vasentlig for att ge sa bra
vard som méjligt. Exempelvis om en person med autism soker vard for att hen
har ”mycket ont i magen”. Vad behdver lakaren veta om patientens
neuropsykiatriska funktionsnedsattning samt livssituation och hur ska lakaren
bemota patienten for att fanga in ratt uppgifter till anamnesen?

Kognitiva férmégan paverkar om individen far vard och adekvat
behandling

Savil personer med intellektuell funktionsnedsattning som personer med
psykisk sjukdom har svérigheter med kognitiva funktioner. Detta galler dven
personer med neuropsykiatriska funktionsnedséttningar och vid utmattnings/
stressrelaterade sjukdomar.

Den kognitiva férmagan paverkar;

hur man uttrycker sig/beskriver, kanner, kopplar ihop och forstar,
uppmarksamhet, minne och spraklig formaga,

hur man hittar, tar sig ivag, organiserar och planerar infér méten,
formégan att starta och avsluta, planera sin tid och ta initiativ, halla i
och hélla ut.

Detta gor det svart att exempelvis;

e ringa — speciellt under en forutbestamd telefontid,

¢ logga in med e-legitimation, manga i malgruppen saknar dessutom
tillgang till internet och bank-id

e anvanda tonvalstelefon,
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e passa bokade tider,

e  attvdntai vantrum, speciellt ndr man inte vet hur lange man ska vénta,

e veta vad som dr adekvat information att ge till en lakare, sjukskdterska
eller till personal i boenden eller handlédggaren i kommunen,

o forstd och komma ihdg rad och instruktioner som ges av halso- och

sjukvarden,

folja rad och instruktioner,

komma pa aterbesok eller komma ihdg att boka aterbesok,

hamta ut mediciner,

ta mediciner enligt ordination,

félja rdd om kost, motion och halsa.

Darfor behdver omgivningen stotta och kompensera for dessa
svarigheter, genom att till exempel boka langre tid for besok, komplettera
talad information med skrift och bilder, be individen ta med en personal
eller anhorig pa besoket for att underlatta kommunikation. | forvag
informera om vad som ska handa pa besoket, vem man ska tréaffa och vad
som hander efterat.

Hur skapar vi battre halsa for personer med funktionsnedséattning?
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Komplexa kontakter blir problem

Bilden nedan &r ett exempel fran verkligheten och visar hur komplext kontak-
terna med olika vardgivare, myndigheter, skola och socialtjénst kan vara.
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Oavsett om man har en funktionsnedséttning eller inte ej ar denna kontaktyta en
stor utmaning. Med en funktionsnedsattning blir det s3 gott som en omdéjlighet
att koordinera alla dessa kontakter. Har kan Samordnad Individuell Plan (SIP*3)
vara ett anvindbart verktyg, har behéver vérdgivare hjalpa individer genom att
strukturera och ge tydlighet for att underlatta sdval Samsjuklighetsutredningen
som Socialstyrelsens nationella riktlinjer for autism* och adhd ser att vard- och
stddsamordnare har en viktig roll att fylla i att hjalpa individer att navigera i
systemen. (

13 https://www.1177.se/Stockholm/sa-fungerar-varden/sa-samarbetar-vard-och-omsorg/sip---
samordnad-individuell-plan/

4 https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationella-
riktlinjer/riktlinjer-och-utvarderingar/adhd-och-autism/
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Vilka konsekvenser kan
bristande insatser leda till?

Konsekvenserna av att inte fa regelbundna halsokontroller kan bli allvarliga och
omfattande. Till exempel har det visat sig att en vaxpropp, och med det nedsatt
horsel, far konsekvensen att personal tolkar att personen har beteendeproblem,
vilket i sin tur kan leda till medicinering kopplat till en beteendestorning.

En synnedséttning eller ett brytningsfel kan gora att en person inte vagar ga
Over vissa ytor eller i trappor. Det kan tolkas som att individen inte vill, fastan
det handlar om att hen inte ser. En person som inte kan uttrycka sig och inte
sjalv kan saga var det gor ont, ar helt och hallet utelamnad till personalen och
deras kompetens och vilja att forstd och hjélpa. Risken finns att personen far
psykofarmaka for att andra sitt beteende, i stallet for att fa hjalp med det som
ligger till grund for symptomet.

Manga personer med funktionsnedsattning har omfattande och langvarig medi-
cinering mot exempelvis depression. Regelbunden genomgang av
medicineringen gors sallan, samtidigt finns det en underbehandling av
depression och &ngest hos personer med intellektuell funktionsnedsattning. 1 en
ny svensk forskningsartikel framgar att psykisk sjukdom &r nio ganger vanligare
hos personer med intellektuell funktionsnedséttning &n i befolkningen i dvrigt
Trots den ékade risken for psykisk ohélsa och sjukdom beskrivs vérden for
malgruppen vara samre anpassad for att méta behoven®®. Det 4r inte ovanligt att
smaértproblematik orsakad av exempelvis mensvérk, tandvark eller artros missas
pé grund av att regelbundna halsokontroller inte genomfors. Det finns aven
exempel dér, gallsten missas for att man inte tolkar personens satt att uttrycka
smaérta. Personalen i boendet saknar ofta kunskap eller forutsattningar for att
upptécka smarta. Och orsaker till smérta riskerar att inte uppmarksammas vare

15

https://goteborgsregionen.se/kunskapsbank/naravardforvuxnapersonermedIssinsatserigoteborgsre
gionen.5.3bc843dd18851928cf7daa0.html
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sig av personal pa sysselsittning, i hemmet eller av halso- och
sjukvarden.(Lunde-Martinsson)*®

Vad kan goras for att forbattra halsan for personer med
funktionsnedsattning?

Flera sammanstallningar och forskningsrapporter visar pa att personer med
funktionsnedsattning inte bara far samre véard och behandling , det framkommer
aven att behandling utfors i ett senare skede i ett sjukdomsforlopp. Personer
med funktionsnedsattningar lever ett mer passivt och mindre halsosamt liv &n
befolkningen i 6vrigt. (kalla: Flygare Wallén)!” .

Det behdver ske en forandring i det stod som halso- och sjukvarden samt
socialtjansten ger till personer med funktionsnedséttning om malet ar att
forbattra deras halsa och darmed uppna en mer jamlik hélsa. Ett par
forflyttningar i foérdndringen ar att 6ka kunskapen och féréndra arbetssétt, titta
pé vad som behover forandras och hur det kan genomféras. Kunskapsguiden
skriver att en viktig del av rehabiliteringen &r att stodja personen att fa kunskap
och insikt om sjukdomen eller tillstdndet och dess konsekvenser samt starka
individen att kunna ta ansvar utifran sin egen férméga och livssituation for att
na gamla eller nya mal i livet.*¥(Samverkan i re/habilitering — en véagledning,
Socialstyrelsen 2008).

Vad behover staten gora?

SKR anser att staten behdver stimulera till forskning i syfte att minska skillna-
der i halsa samt att sakerstilla att det finns evidens for den vard och behandling
som ges. Detta galler &ven hjélpmedel.

Forskningsresultaten maste ocksa spridas till kommuner och regioner for att
komma individer till godo.

16 http://www.smartbojen.se/

17 https://docplayer.se/104636423-Barn-ungdomar-med-intellektuella-funktionsnedsattningar-id-
fysisk-halsa-och-levnadsvanor-eva-flygare-wallen-phd-karolinska-institutet.html

18 https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/god-och-nara-
vard/rehabilitering/rehabiliteringsprocessen/
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Funktionshinderperspektivet maste ocksa i stérre utstrackning beaktas,
exempelvis i uppdrag till myndigheter eller i nya strategier.

Vilket stod behdver kommunerna for att driva ett halsoframjande och
forebyggande arbete?

SKR anser att for att kunna driva ett allmént halsoframjande och férebyggande
arbete behdver kommunerna stdd och végledning samt relevant data om hélso-
laget for alla innevanare. Dessa uppgifter behover ocksé kunna brytas ned for
att se &ven personer med funktionsnedsattning.

Personal inom socialtjansten &r de som fattar beslut om och/eller méter personer
med funktionsnedsattning i vardagen. Det ar hdr viktiga/betydelsefulla
forandringar behover ske.

SKR har gjort stéllningstaganden i en méngd fragor kopplat till funktionshinder
och delaktighet (Positionspapper®). SKR menar att saval staten, regioner och
kommuner behover arbeta kring dessa fragor for att minska hinder och ¢ka del-
aktighet. Exempelvis anser SKR att;

o halsoklyftor mellan personer med funktionsnedsattning och évriga
befolkningen ska minska. Atgérder for att framja jamlik hdlsa bor vara
generella men utformade och anpassade utifran olika gruppers behov
och forutsattningar och sarskilt utifran olika funktionsnedséttningar,

o alla ska ha jamlik tillgang till halso- och sjukvard samt tandvard.
Personal inom dessa omraden behdver ha kunskap om olika
funktionsnedséttningar och om skillnader i hélsa.

e barns och ungas psykiska hélsa behdver ges ett sarskilt fokus. Att kunna
tillgodogodra sig utbildning, skapa prosociala relationer och sedermera
delta i arbetslivet paverkar livschanserna och samhillets utveckling,
héllbarhet och pé sikt invanarnas fortroende for samhallets institutioner.
Nya former och forutséattningar for samarbete mellan férskola, skola,
priméarvardsniva, BUP, socialtjanst, fritids- och foreningsverksamheter
behover utvecklas och provas.

19
https://skr.se/download/18.4829a209177db4e31aa28230/1615210607815/Positionspapper%20Fu
nktionshinder.pdf
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Behov av 6kad kompetens inom héalso-, sjuk- och tandvard

Svarigheter och hinder kan bli manga for en person med funktionsnedsattning i
kontakten med halso-, sjuk och tandvarden. For att erbjuda alla en god och jam-
lik hilsa kravs det att vi anpassar oss efter individen och dennes forméga att ta
in, bearbeta och formedla information. Vi behover fler alternativa sétt att méta
och kommunicera med individen. Vi behdver ocksa avsatta langre tid for besok
och ha ett inlyssnande forhallningssatt som utgar fran individen och dennes
férmagor och inte forutsatta att alla passar in i den géngse mallen.

¢ ar enkelt! "N\
safja med att flyga)
\_genom hdlet dir... £

Freddot-18

Det behdvs mer kunskap och forandrade arbetssatt. Det kan exempelvis handla
om alternativa sétt att boka tid, alternativa métesplatser och information
anpassad till mélgruppens behov, garna med bilder och/eller enkel svenska.
Arvsfondsprojektet ”Kom-hit ” i Véstra Gotalandsregionen har tagit fram en
mangd material som underlattar besok hos tandvard och sjukvard med
anpassade kallelser och bildstdd infor, under och efter besok.
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Det skulle troligtvis underlatta for manga personer om vérdpersonal i storre
utstrackning skulle kunna géra hembesok. Om kallelser var utformade sa att det
fanns en bild pa hur vantrummet ser ut och/eller pa personen man ska traffa. Att
innan fa veta hur lang tid som besoket kommer att ta, vad man ska prata om,
och vad som hander efterét, underlattar ocksa. Har spelar socialtjanstens
personal ocksa en viktig roll. De kan folja med pa besok, hjalpa till att sortera i
den information som ges och stotta individen i vad som &r relevant och viktig
information att ge till exempelvis dietisten, sjukskoterskan eller lakaren.

Information i ett vantrum, som exempelvis tydligt visar var man ska sitta och
vanta och att nér det &r din tur kommer personalen att ropa upp ditt namn, skulle
ocksa vara till hjalp for manga.

Behov av 6kad kompetensen hos baspersonal i socialtjansten

For att minska den ojamlika halsan behéver ocksa personal inom socialtjansten
f& mer kunskap inom fler omraden, exempelvis kost och motion. Personer med
funktionsnedsattningar lars idag i ett stillasittande och passivt liv. Manga har
inte erfarenhet av att tréna och/eller att bli trétta av fysisk anstrangning. Har har
personal i sdval boende som pa daglig verksamhet en oerhért viktig roll att in-
spirera och motivera till aktivitet och rorelse. De behdver hitta satt att inspirera
och stimulera till vardagsmotion och tréning, samt tydliggdra vikten av att dta
en béttre kost utan att ta bort sjalvbestammandet for individen. Detta galler s&-
val inom sysselsattning/daglig verksamhet som inom boende, och man behéver
aven ombesorja att vikarier far ssmma kunskap. Forskningsarbetet "Halsosam
gruppbostad” har i sin forskning/ sitt arbete tagit fram konkreta och exempel pa
arbetssatt att anvanda i vardagen for att stimulera aktivitet och inspirera till mer
halsosamma val.

Chefer har en viktig roll i detta arbete genom att prioritera och lyfta de hér

frdgorna. Ett sitt ar att ha styrdokument och mal inom sysselsittning/daglig
verksamhet for daglig fysisk aktivitet/motion och hdlsosamma val géllande
kost. Det tydliggor att kost och motion &r viktigt och en del av arbetet.

Personalen som arbetar i verksamhet, sdvél boende som daglig verksamhet/
sysselsattning, behover fa majlighet att diskutera fragor kring mat/kosthéllning
och motion sa att det rder samsyn i gruppen. Personalen kan skilja pa den pro-
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fessionella rollen och sin privata uppfattning. De behdver arbeta for att invol-
vera brukaren i fragor kring kost och motion, till exempel genom att ta fram en
individuell halsoplan. Det kan &ven vara bra om anhdériga och gode mén kan
vara delaktiga i forbattringsarbetet tillsammans med den berérde, pa dennes
villkor. I Jonk6pings 1an har man tagit fram en mangd diskussionsfragor for
personalen. Fragorna kan anvandas som underlag for diskussion i den egna
arbetsgruppen, men ocksa som utgangspunkt for samtal med individen och som
hjalp i att kunna coacha/stddja individen och se individen i sin kontext.

Det &r en utmaning att som personal hitta en balans mellan sjalvbestdmmande
och stottning i forbattrade levnadsvanor. Det krévs ett kreativt och inspirerade
arbetssatt utan pekpinnar att kunna motivera och skapa forutséttningar for hal-
sosamma val i vardagen, samt skapa en trygg och séker miljo.

Lank till sjukvarden

Baspersonalen behdver fungera som en lank mellan individen och sjukvarden sa
att alla fir samma ratt till vard i ratt tid och med ratt forutsattningar. Det behovs
tkad kompetens om att vissa funktionsnedsattningar ocksé kan innebéra en
dkad risk for medicinska komplikationer och att man som baspersonal méste
vara extra observant pa detta.

Att flytta fran foraldranemmet till gruppbostad innebar for flertalet personer
med intellektuell funktionsnedsattning att man gér upp i vikt. Detta medfor
okad risk for diabetes och forhojd risk for hjart- och karlsjukdomar, nagot
baspersonalen behéver vara vaksamma pa.

Personal i boende och daglig verksamhet/sysselsattning maste veta om och nar
brukare behdver soka sjukvard och kunna stétta dem med detta. Detta galler
béde mer akuta drenden och regelbundna kontroller s som mammografi, hor-
selkontroll, besok hos optiker och sa vidare. For att underlatta for individen kan
personalen infor besoket beratta hur 1ang tid besoket kommer att ta, vad man
ska prata om, och vad som hander efterat. De kan folja med pa bestk och hjilpa
till att sortera i den information som ges, stétta individen i vad som &r relevant
och viktig information att ge till dietisten, sjukskdterskan eller lakaren.

Kommunal hélso- och sjukvardspersonal

Den kommunala hélso- och sjukvérdspersonalen kan ge rdd om halsosamma val
och stotta sdval individ som personal i arbetet. De fyller ocksa en mycket viktig
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funktion nér det géller att upptacka signaler pé att individens halsa har férsam-
rats, exempelvis hogt blodtryck eller forandrad psykisk halsa. De kan ocksa ge
FaR- fysisk aktivitet pa recept.

Individens behov av samordnade
insatser fran olika huvudman
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Personal inom halso-, sjuk-, tandvard och socialtjanst behover:

e Mer kunskap om hur funktionsnedsattningar paverkar féormagan att leva
halsosamt.

o Stoétta individer i att soka vard i tid och ge forutsattningar att folja
ordinationer.

e Fa mer kunskap om vinsten med och vikten av att anvanda alternativ
kompletterande kommunikation som hjélpmedel.

e Oftare anvénda alternativa satt och platser att méta patienter. Om lakare
eller sjukskéterska i storre utstrackning gor hembesok eller anvander
videosamtal skulle det férenkla fér manga som har svart att ta sig till en
vardcentral eller till ett sjukhus. Likvardig vard och omsorg betyder inte
att alla bemots pd samma sétt utan utifran sina forutsattningar.

¢ Okad kdannedom om andra yrkesrollers uppdrag och kompetens, till
exempel vilket uppdrag och vilka mandat personalen i
patientens/brukarens boende har, eller nér och hur man ska ta hjalp av
dietist.

e Vara medvetna om att en del av svarigheterna och ojamlikheten handlar
om stigmatisering.

e Stotta individen i det forebyggande arbetet, genom att férenkla och
fortydliga information om kost och motion, eller ge att FaR, fysisk
aktivitet pa recept.

e Se att d&ven sma fordndringar i kost- och motionsvanor ger stora
skillnader och forbattringar.

e Anvéanda Samordnad Individuell Plan (SIP) dér det &r tillampligt.
Manga personer med funktionsnedsattningar behéver stod och har
insatser fran bade kommun och region. Med en SIP blir det tydligt vem
som ansvarar for vad fran bade kommun och region. Det underlattar for
den enskilde att veta vem hen ska vanda sig till i olika fragor och
minskar risken att frigor hamnar mellan stolarna”. SKR har tagit fram
stodmaterial for dig som deltar och haller i SIP-mdétet samt information
till den enskilde.

Stédmaterial om samordnad individuell plan (SIP)

Forandring tar tid — viktigt med stdttning

Att som individ gora en férandring i sitt beteende tar tid och det kan ta &nnu
langre tid om personen har en funktionsnedséttning. Den dagliga verksamheten
Mosaikteatern ar ett exempel dar de arbetat under flera & med att géra sma for-
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andringar. Det kan handla om att lara sig vad som &r bra att ata till frukost, ata
gronsaker till varje mél mat och fa stéd i vad som ar ”lagom” mycket att dta. Att
till exempel byta ut lasken mot light-l1ask eller smaksatt vatten, eller att ata full-
kornsbrod i stéllet for vitt brod. De har dessutom sedan flera ar, gemensam
gympa/dans varje morgon. Det &r ett bra satt for alla att starta dagen.

Det viktigaste ar att komma i gang med dessa fragor, att lyfta in dem som en
naturlig del i verksamheten. Aven sma foréndringar i vardagen géllande kost
och motion kan innebdra stora skillnader och forbattringar for individen.

I avsnittet som féljer finns goda exempel hur man inom regioner och kommuner
arbetar for att forbattra halsan for personer med funktionsnedsattning. |
inspirations- och checklistan for ett battre hélsoarbete inom socialtjénsten (en
bilaga till denna skrift) finns fragestallningar, tips och lankar till material som
kan vara ett stdd i arbetet.
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Goda exempel/las mer

Trots att en ganska dyster bild malats upp, finns det
manga goda exempel pa hur man inom regioner |aai .
och kommuner arbetar for att forbattra halsan for ~ '
personer med funktionsnedsattning. Alltifran regel- S

bundna hélsokontroller och langre tid vid l&karbe-
sok, till hdlsosamma val och grupptréning.

Har foljer nagra exempel:

Specialanpassade vardcentraler

I S6rmland har man specialanpassade
vardcentraler for personer som tillhér LSS
personkrets ett och tva, eller som har omfattande
rorelsehinder sasom cerebral pares eller
ryggmargsbrack. Detta utifran att de kunde
konstatera att malgruppen ofta for illa. De sokte antingen ingen vard alls eller
konsumerade stora mangder vard. For de personer som inte sokte vard var
hélsan ofta kraftig nedsatt nar varden val kopplades in. Ingen tog ansvar for
patientgruppen, utan de hanvisades hela tiden vidare till andra vardinrattningar.

For att forbattra situationen for malgruppen infordes ett flertal &tgarder. Perso-
nalen har nu kompetens om personer med funktionsnedséttning och man avsat-
ter langre tid (en timme) vid varje besok. Vardcentralens personal har regel-
bundna méten med habiliteringen och kommunens hélso- och sjukvérdsper-
sonal. Man har en vardlots” som stdttar i att hitta ritt hjalp och tillser att arliga
lakarkontroller genomfors.

Under/efter forbattringsarbetet noterade man foljande framgangsfaktorer/
lardomar:

e Borjat med “det lilla”, patient for patient.

e Taldrdom av varandra — olika huvudman, olika professioner.
Samverkan ar en viktig framgangsfaktor!

o Losningsfokuserat synsatt. Det mesta gar att gora lite battre.

e Envishet, att inte ge upp

e  Stor malgrupp med skilda behov
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e Olika synséatt/behov/forvantningar fran olika
huvudméan/myndigheter/professioner.

Las mer om SMO -samordnat medicinskt omhéandertagande fér vuxna personer
med funktionsnedsattning

Socialstyrelsen och Kunskapsguiden

Pa socialstyrelsens portal Kunskapsguiden finns ett kapitel kring hélsa hos
personer med funktionsnedsattningar och en del om stdd for battre halsa. Har
finns bland annat ett spel man kan anvanda i verksamheten som &r ténkt
inspirera till battre levnadsvanor.

Socialstyrelsen har haft i uppdrag att kartldgga och analysera méjligheterna for
vuxna personer med funktionsnedsattningar i LSS-boenden att fa tillgang till
hélso- och sjukvard och vilken paverkan som pandemin har haft pa tillgangen.
Socialstyrelsen har genom enkater till verksamhetschefer vid vardcentraler och
enhetschefer vid LSS-boenden, intervjuer med lakare vid vardcentraler och med
MAS och MAR (medicinskt ansvarig sjukskoterska och medicinskt ansvarig for
rehabilitering) i kommuner samt dialoger med externa aktérer, fatt en samlad
bild av hur situationen for malgruppen ser ut och sag ut under pandemin. En
framgéngsfaktor som har framkommit av respondenternas svar ar att utse en fast
lakarkontakt som ansvarar for halso- och sjukvarden vid LSS-boenden och som
kan besoka den enskilde i bostaden. Det framkommer att det finns svarigheter
nér det galler malgruppens majligheter att komma i kontakt med halso- och
sjukvérden. Malgruppen saknar ofta tillgang till internet och Bank-1D, vilket
bidrar till att forsvara kontaktvagarna och i forlangningen ocksa tillgangen till
hilso- och sjukvard. Det finns behov av att kommunen och regionen ser till att
de som saknar tillgng till internet eller inte har forméga att anvanda digitala
tjanster har mojlighet att komma i kontakt med och fa tillgang till varden.
Resultaten visar ocksa att forekomsten av arliga halsokontroller varierar dver
landet. Arliga halsokontroller kan vara ett st att identifiera ndr malgruppen har
behov av hélso- och sjukvard och kan pa s satt &ven bidra till en jamlik vard.

L4s rapporten i sin helhet har:
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/ovrigt/2023-2-8374.pdf
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https://samverkan.regionsormland.se/for-vardgivare/medicinska-omraden/rehabilitering-habilitering-och-forsakringsmedicin/funktionsnedsattning/smo/
https://samverkan.regionsormland.se/for-vardgivare/medicinska-omraden/rehabilitering-habilitering-och-forsakringsmedicin/funktionsnedsattning/smo/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2023-2-8374.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2023-2-8374.pdf

Halsosamtal i Vasterbotten

Fran 1996 ingér Vasterbottens halsoundersokningar (VHU) i den ordinarie
verksamheten inom primarvarden. VHU ér ett verksamt, kostnadseffektivt och
evidensbaserat arbetssatt som innefattar halsoundersdkning, halsoenkat samt
hélsosamtal med specialistutbildad VHU-skéterska for att motivera och stddja
halsosammare levnads- och vardagsvanor och pa sa satt minska risken for
framtida hjart- och karlsjukdomar och diabetes (16). Delvis pa grund av VHU
och liknande halsopromotiva satsningar i dvriga Sverige sa utvecklas folkhélsan
positivt. Medellivslangden 6kar, dodlighet i hjart-karlsjukdom och cancer
minskar savil som tobaksbruk och alkoholkonsumtion. Dock har inte personer
pa gruppbostad erbjudits VHU i samma utstrackning som befolkningen i dvrigt.
Under 2022 gjordes en pilotstudie i Umeé och Vannas kommuner dar
sjukskoterska efter utbildning ibland annat M1 for personer med autism och
adhd. Det visade sig att100 procent av deltagarna har flertal riskfaktorer som
innebar kraftigt forhojd risk for lidande och fortidig dod av atgardbara orsaker.
93 procent av deltagarna uppnar Kriterium fér metabolt syndrom vilket ar en
kriteriediagnos som innebér en kraftigt okad risk att ha eller komma att utveckla
typ-2 diabetes och hjart-karlsjukdomar. 8o procent av deltagarna identifieras
och insittes pa likemedel och/eller fortsatt uppfoljning fran sjukvarden.
Resultat visar att halsostatus hos deltagarna vid datainsamling ar betydligt
samre 4n motsvarande hos 6vriga befolkning i Umeé och Vannas och att
halsosamtal &r ett satt att fa syn pa detta.

Den evidensbaserade metoden Halsan spelar roll,

Regional Utveckling i Jonkdping har sedan 2022 tagit dver stéd, utbildning och
implementering av ”Hélsan spelar roll” en metod framtagen i USA och som &r
validerad till Svenska forhallanden av Regionalt primarvéardcentrum, Region
Stockholm.

Metoden Halsan spelar roll vill ge personer med LSS-insats 6kad empowerment
och mojlighet att gora sjélvstandiga och hdlsosamma val i vardagen, nar det
galler sdval inkdp, matlagning som rérelse och traning. Genom att anvanda
metoden ser man i verksamheten positiv effekt pa saval den psykiska som
fysiska halsan hos brukarna

Halsan spelar roll — Halsan spelar roll (halsanspelarroll.se)
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https://halsanspelarroll.se/halsan-spelar-roll/

Arliga lakarkontroller, speciellt utsedda habiliteringslakare och regional,
medicinsk riktlinje

Vastra Gotalands-regionen har specialutsedda habiliteringslakare och genomfor
arliga lakarkontroller av samtliga personer inom LSS-personkrets. | primarvar-
den har patienten en fast lakarkontakt och likasa en fast sjukskoterskekontakt.

Regionen har en medicinsk riktlinje vars syfte r att sdkerstalla en medicinskt
siker och effektiv vard for vuxna med medfodd funktionsnedsattning. Riktlin-
jen tydliggor ansvarsfordelning mellan primarvard, lanssjukvard respektive
vuxenhabilitering.

Utdrag fran den regionala, medicinska riktlinjen VG-regionen:
Helhetssyn och vardens ansvar

”Vérden ska préiglas av en helhetssyn, dir insatser anpassas till den enskilde
patientens behov och forutsattningar. Det ar vardgivarens ansvar att t.ex. under-
latta kontakt, anpassa besck, inhamta information fran patientens natverk, kalla
till kontroller, och remittera till annan vardgivare istéllet for att hanvisa vidare.
Anpassningar kan behdva goras, till exempel i bemotande och underséknings-
teknik, alternativ kommunikation, t.ex. bilder eller tecken, och att avsatta extra
tid for besok, hembesok och samverkan.

Samverkan

Samverkan mellan vardgivare &r viktig, dd manga i patientgruppen har flera
olika funktionsnedsattningar och halsoproblem. Patienter med vard- och om-
sorgsbehov av sdval regionens sjukvard som av kommunen bér ha en samord-
nad individuell plan (SIP), for att fortydliga planering och var ansvaret ligger.”

Las mer om Vastra Gétalandsregionens medicinska riktlinje

Bildstéd anvands inom manga delar av Regionen

I Region Dalarna har man infort bildstod pd manga delar inom regionens
verksamheter. Alltifran receptionen, till forlossning, primarvard, provtagning
och psykiatrin pa Saters sjukhus arbetar med bildstdd. Initialt var det framtaget
som ett kommunikationsstéd med nyanlanda da tolk inte alltid fanns pa plats
eller att tillgd. Men man sag snart att det var anvandbart i kontakten med flera
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https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/31220/Ansvarsf%c3%b6rdelning%20f%c3%b6r%20medicinskt%20omh%c3%a4ndertagande%20av%20vuxna%20med%20medf%c3%b6dd%20funktionsneds%c3%a4ttning.pdf?a=false&guest=true

andra grupper, sdsom personer med funktionsnedsattning, strokepatienter och
vid demenssjukdomar. Ta del av Regionens bildstod kring tandvard har

Informationsmaterial - Region Dalarna

Stod vid besok hos varden

Arvsfondsprojektet ”Kom-hit ” i Vistra Gotalandsregionen har tagit fram en
méngd material som underlattar besok hos tandvard och sjukvard med anpas-
sade kallelser och bildstdd infor, under och efter besok. Dart som var
projektégare och som &r den del av Sahlgrenska sjukhuset har mycket bra stéd
kopplat till hilso- och sjukvardssituationer. Har finns ockséa
kommunikationskartor for olika tillféallen som &r gratis att ladda ner och
anvanda. Bildstéden finns dessutom pd manga olika sprak.

Las mer och fa kunskap om bildstéd i sjukvard och tandvard

Kostnadsfria bildstéd

Pa den kostnadsfria sidan bildstod.se finns en mangd fardiga bildstod for olika
situationer fardiga att anvandas. Genom att anvanda bilder for att forklara viktig
information eller kommande héndelser blir informationen mer lattillganglig,
enhetlig och tydlig. Bilder &r ett stdd aven for personer som kan tala och lasa
enklare texter.

Att till exempel med bilder och text forklara hur en provtagning kommer gé till
eller ett besok hos tandldkaren gor att individen far mer egen kunskap och kan-
ner sig tryggare. Det utgor ocksa ett stod sa att personal i boendet ger samma
information. Ar man som brukare/patient orolig for vad som kommer att hinda
blir det ofta sa att man fragar personal upprepade ganger vad som ska ske. Om
personalen da varje gang svarar pa olika satt, 6kar oron troligtvis snarare 4n att
den minskar. Med bilder och text som stdd, kan personalen ge samma informa-
tion vid varje tillfalle och dérmed trygga individen.

Mer information pa bildstéds webbplats
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https://www.regiondalarna.se/plus/vard/tandvard/folkhalsofunktionen/informationsmaterial/
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/utveckling--uppfoljning/verksamhetsutveckling/projekt/kom-hit-flykting/kom-hit-kommunikationsstod/
http://bildstod.se/

Mat-glad familjen, praktiska tips pd mat och rérelse

Hushalssallskapet har under manga ar tagit fram olika forenklade recept for
personer med kognitiva funktionsnedsattningar De har dessutom tagit fram ett
spel till mobilen som likt Pokemon Go uppmuntrar anvandaren att rora pa sig.
Syftet med Matglads olika appar &r att:

Ge inspiration for bra mat och maltider

Oka sjalvstindighet och lta alla lyckas i koket

Stimulera till gemenskap och rorelsegladje

Oka utevistelsen och géra promenader extra stimulerande
Ge tips och idéer for matlagning med smarta recept

matglad.nu/

Ge kunskap om hélsa, livsmedelsval och livsmedelshygien

For att fa inspiration och evidensbaserad kunskap nar det géller mat och
maltider i gruppbostad har Livsmedelsverket tagit fram hjalpsamt
material

Livsmedelsverkets information om maltid i gruppbostad

Policy for funktionshinderfragor

Ljusdals kommun har tagit fram en kommundévergripande policy om hur de ska
arbeta for att efterleva FN:s konvention om réttigheter for personer med funk-
tionsnedsattning. | policyn finns med punkter om saval tillganglig halso- och
sjukvard som méjligheter och rattigheter till ett halsosamt liv.

Ljusdals kommuns policy

Diskussionsfragor for personal

I Jonkopings 1an har man tagit fram en mangd diskussionsfragor for personalen.
Fragorna kan anvandas som underlag for diskussion i den egna arbetsgruppen,
men ocksé som utgangspunkt for samtal med individen. De kan ocksa vara till
hjalp for att coacha/stédja individen och se hen i sin kontext. Exempel pa fragor
i materialet ar: Vad kan vi pa var arbetsplats gora for att 6ka samverkan och
bidra till en jamlikare halso-och sjukvard? Hur kan vi hjalpas at att identifiera
hélsorisker och framja halsa?
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https://matglad.nu/
https://www.livsmedelsverket.se/matvanor-halsa--miljo/maltider-i-vard-skola-och-omsorg/gruppbostad-lss
https://www.ljusdal.se/download/18.678a0c8d153ecae60552a4c0/1460546071566/Policy%20f%C3%B6r%20funktionshinderfr%C3%A5gor.pdf

Att frdmja en hélsosam livsstil hos personer med psykisk funktionsnedsattning

Fysisk hélsa vid psykisk ohalsa

Inspirationsskriften Fysisk hélsa vid psykisk oh&lsa” tar upp mojliga végar till
sundare livsstil for personer med psykisk ohélsa, med konkreta exempel och
beréattelser fran verkligheten. Genom att réra sig regelbundet forbattras inte bara
den fysiska halsan utan &ven den mentala halsan. Det skapar férhoppningsvis en
positiv spiral.

Inspirationsskriften ”Fysisk hélsa vid psykisk ohélsa”

Internetbaseradtraning anpassad for personer med intellektuell
funktionsnedséattning

I Region Jamtland-Harjedalen testades ett internetbaserat traningsprogram pa 12
veckor for vuxna med intellektuell funktionsnedsattning. 85 procent av de 47
deltagarna fullféljde traningsprogrammet och utvérderingen visade en
signifikant minskning av fettmassan hos deltagarna och en vilja att vara fysiskt
aktiv. Midjemattet minskade betydligt och deltagarna rapporterade béttre
somnvanor och mindre stillasittande tid.

Inkluderande traning i Jamtland-Hérjedalen

Praktiska tips i arbetet pa gruppbostad

Forskningsarbetet Halsosam gruppbostad har i sin forskning/ sitt arbete tagit
fram konkreta exempel pa arbetssatt att anvanda i vardagen for att stimulera
aktivitet och inspirera till mer halsosamma val. Nagra av deras exempel ar;

e g3 ”fotopromenad” eller tipspromenad (med olika teman — exempelvis
fota faglar, bilmarken, vagskyltar, tradslag etc.),

¢ |anaen hund att promenera med,

o spela tv-spel med sportfunktion, typ Wii-sport,

e gor Danceaoke - alltsd dansa till musikvideor pa Youtube,

o spela boule eller krocket.

Forskningsarbetet halsosam gruppbostads skrift: Ata rora sig och ma bra
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http://hj.diva-portal.org/smash/get/diva2:735997/FULLTEXT01.pdf
http://hj.diva-portal.org/smash/get/diva2:735997/FULLTEXT01.pdf
https://www.nsph.se/wp-content/uploads/2014/07/Fysisk-halsa-vid-psykisk-ohalsa-Tidskriften-slutversion.pdf
https://framjafys.se/inspo/inkluderande-traning-i-jamtland-harjedalen/
http://dok.slso.sll.se/CES/FHG/Jamlik_halsa/Informationsmaterial/ata-rora-sig-och-ma-bra-handledning.2013.pdf

Har hittar du mer information

Ansvarsfordelning fér medicinskt omhandertagande av vuxna med medfédd
funktionsnedséttning —regional medicinsk riktlinje Vastra Gétalandsregionen

Att férbattra munhélsan hos personer med funktionsnedséattning

Autism och tillganglighet varden

Bildstddsverktyg kostnadsfritt

Bra mat och rérelse

Engelska widgitsymboler hélsa

Forum Carpes yrkeskrav — hélsofrdmjande arbete

Forstudie Géteborgsregionen
Halsoframjande samtal med sjukskoterskor

Halsosam gruppbostad

Héalsosamma matvanor- sé starker du din hélsa

Information om mammografi

Kom-hit bildstéd fér hdlso- och sjukvarden

MatGlad-familjen

Metodstdd for behandling av dvervikt och fetma hos personer med funktionsnedsattning

Folkhélsomyndigheten, halsa hos personer med funktionsnedséattning

Projekt Kroppen kurs om hélsa foér personer med funktionsnedséttning

Rutin vid halsokontroll fér personer med Downs syndrom

Socialstyrelsen webbutbildning om hélsa och mat

Spel for att framja goda levnadsvanor hos personer med funktionsnedsattning

En halsokurs - for personer med LSS-insats

Socialstyrelsens lagesrappor 2024
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https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/31220/Ansvarsf%C3%B6rdelning%20f%C3%B6r%20medicinskt%20omh%C3%A4ndertagande%20av%20vuxna%20med%20medf%C3%B6dd%20funktionsneds%C3%A4ttning%20(januari%202019).pdf?a=false&guest=true
https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/31220/Ansvarsf%C3%B6rdelning%20f%C3%B6r%20medicinskt%20omh%C3%A4ndertagande%20av%20vuxna%20med%20medf%C3%B6dd%20funktionsneds%C3%A4ttning%20(januari%202019).pdf?a=false&guest=true
http://www.mun-h-center.se/siteassets/munhcenter/5-hjalpmedel/4--bocker-skrifter-och-filmer/konsensus_20110807.pdf
https://www.autism.se/media/0ejh1uik/autism-och-tillg%C3%A4nglighet-i-v%C3%A5rden.pdf
http://bildstod.se/
https://vardgivarguiden.se/globalassets/kunskapsstod/halsoframjande-arbete/folder-bra-mat-och-rorelse/bra-mat-och-rorelse---folder.pdf
https://widgit-health.com/easy-read-sheets/pdfs/Going%20to%20Hospital%20-%20full%20symbols.pdf
https://widgit-health.com/easy-read-sheets/pdfs/Going%20to%20Hospital%20-%20full%20symbols.pdf
http://www.forumcarpe.se/yrkeskrav/yrkeskravsparmen/
https://goteborgsregionen.se/download/18.3bc843dd18851928cf7dab7/1685619037924/N%C3%A4ra%20v%C3%A5rd%20f%C3%B6r%20vuxna%20personer%20med%20LSS-insatser%20i%20G%C3%B6teborgsregionen.pdf
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/inm.13133
http://dok.slso.sll.se/CES/FHG/Jamlik_halsa/Informationsmaterial/fokus-halsa-studiecirkel.2013.pdf
https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/2c21a3c0-7d1c-4cf1-b317-eb3a6f689f1b/H%c3%a4lsosamma%20matvanor.%20Svenska%2c%20korrigerad%20slutversion%2017%2001%2027.pdf?a=false&guest=true
https://www.cancercentrum.se/globalassets/cancerdiagnoser/brost/stockholm-gotland/cancerc_mammografi_a5_korr5.pdf
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/utveckling--uppfoljning/verksamhetsutveckling/projekt/kom-hit-flykting/kom-hit-kommunikationsstod/
https://matglad.nu/
https://vardgivarguiden.se/kunskapsstod/halsoframjande-arbete/overvikt-och-fetma/aktorer-i-hpo/funktionsnedsattning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/halsa-i-olika-grupper/funktionsnedsattning/
https://sverigesradio.se/artikel/7340661
https://folkhalsaochsjukvard.rjl.se/Dokument/Evo/feb1832d-6512-4e77-9080-88b0e37b84b3
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationella-riktlinjer/riktlinjer-och-utvarderingar/levnadsvanor/stod-i-arbetet/samtal-om-matvanor/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationella-riktlinjer/riktlinjer-och-utvarderingar/levnadsvanor/stod-i-arbetet/samtal-om-matvanor/
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/funktionshinder/halsa-hos-personer-med-funktionsnedsattning/stod-for-battre-halsa/
https://halsanspelarroll.se/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2024-3-8994.pdf%202024
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Slutord

Exemplen pa ojamlikheter inom halso- och sjukvarden for personer med funk-
tionsnedsattningar ar idag manga. Personerna fér ofta saimre vérd och kan ha
svart att utrycka sina behov av behandling och stod. Trots lagstiftning och
forandrad syn &r halsan for denna malgrupp 1angt ifran den samma som for
personer utan funktionsnedsattning. Kunskapen inom socialtjénsten for att
stotta och forebygga maste oka.

Majlighet att systematiskt folja upp hélsoldaget aven for personer med intellek-
tuella funktionsnedsattningar behover bli battre sa att vi pa ett enklare satt kan
folja bade individers och malgruppens halsa.

Vi vill med den har skriften ge en beskrivning av nuléget, men ocksé ge forslag
pé forandrade arbetssatt som kan forbattra situationen for malgruppen. Det finns
manga goda exempel fran region och kommuner som vi hoppas kunna bidra till
att sprida.

Med 6kad kunskap och gemensamma insatser kan vi minska ojamlikheter inom
socialtjanst, hilso- och sjukvérden och tandvarden for de har personerna. En
angelégen uppgift for oss alla.
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