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baltiska staterna.

Nordiskt center for klassifikationer i halso- och sjukvarden, Uppsala universitet, ordnade i sep-
tember 2002 en nordisk-baltisk informationskonferens om ICF. Vid konferensen redovisades
resultatet av en enkétundersékning om laget och planerna betraffande ICF i Norden och de
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projektsamordnare och bitradande forestdndare vid det nordiska centret. Hon redovisar har
resultatet av enkaten som belyser situationen 2002/2003.

Bakgrund

En tredje nordisk-baltisk konferens om
ICF holls i september 2002 i Helsingfors.
Konferensen som arrangerades av Nordiskt
klassifikationscenter, Uppsala, och finska
STAKES (Forsknings- och utvecklingscen-
tralen for social- och hilsovarden) samlade
deltagare fran samtliga linder i Norden och
Baltikum.

Infor konferensen genomforde det nord-
iska centret en enkdtundersokning for att fa
en bild av den aktuella situationen for ICF
i Norden och Baltikum pé nationell niva.
Enkiten vinde sig till myndigheter och per-
soner i respektive land som har direkt ansvar
for Oversittning och eventuellt inférande
av ICF. Samtliga linder besvarade enkiten.
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Fragor stilldes kring 6versittningsprocessen
och planerad publicering av tryckta eller
elektroniska nationella versioner av ICF. Vi
fragade ocksd om forvintningar, planer och
strategier pa nationell niva infor en kom-
mande implementering av ICF inom olika
omraden.

Oversittning och publicering av
nationella versioner av ICF

Av enkitsvaren framkom att nationella 6ver-
sdttningar finns eller 4r under arbete i samt-
liga nordiska och baltiska liander forutom
Island (Tabell 1). I de flesta fall avser man
att publicera bade den fullstindiga (langa)
versionen med alla de fyra klassificeringsni-
véerna och den korta versionen som endast
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innehaller de tva forsta nivaerna. I Finland
och Norge har man 6versatt endast den full-
standiga respektive den korta versionen.
Samtliga linder utom Norge planerade
utgivning av ICF i bokform under slutet av
2002 eller i borjan av 2003. Finland, Sverige,
Estland och Lettland har konkreta planer pa
att ge ut ICF i elektronisk form, som textdo-
kument eller i form av en databas. Eftersom
WHO har copyright pa klassifikationen stélls
krav pa att varje land har ett avtal med WHO
om publicering av den nationella versionen
av ICF. Av de tillfragande linderna uppgav
alla utom Norge och Danmark att de hade
avtal med WHO om publicering.
Oversittningen av ICF till nationellt
sprak har i de flesta fall inneburit mer &n
en lingvistisk utmaning eftersom man i stor
utstrackning ocksa mast anpassa de i ICF
anvédnda uttrycken till den befintliga termi-
nologin inom olika verksamhetsomraden i
respektive land inom olika verksamhetsom-
rdden. Vi fragade darfor i vilken utstrickning

andra grupper 4n oversittare eller klassifika-
tionsexperter deltagit i Overséttningspro-
cessen. Omfattningen av dessa gruppers
insatser kan variera. Av svaren framgick
att samtliga lander engagerat professionella
grupper 1 arbetet (Tabell 2). I stort sett alla
lander har haft rehabiliteringslikare med
under §versittningsarbetet.

Frén Sverige och Finland rapporteras
medverkan fran flertalet aktuella yrkesgrup-
per — sjukskoéterskor, arbetsterapeuter, sjuk-
gymnaster, rehabiliteringsliakare, socialarbe-
tare, logopeder, psykologer samt utbildare av
dessa grupper. I Estland har endast rehabili-
teringsldkare deltagit, i Litauen psykologer
och socialarbetare.

Aven andra grupper har pa olika sitt invol-
verats 1 nigra lander. I Danmark, Norge och
Sverige har nationella paraplyorganisationer
for olika handikapporganisationer medver-
kat, liksom dven vissa enskilda handikapp-
organisationer.

Tabell 1 Oversittningsstatus och planerad publicering av nationella ICF-versioner i Norden

och Baltikum i september 2002

Land 6\11\(1;:253?rfi1r11g Version ! Planerad publicering
Danmark (Ja) Fullstandig + kort 2002/2003
Finland (Ja) Fullstandig 2002/2003
Island Nej - -

Norge Ja Kort 2003
Sverige Ja Fullstandig + kort 2002/2003
Estland Péagar Fullstandig + kort 2002/2003
Lettland Pagar Fullsténdig + kort -

Litauen Pagar Fullstandig + kort -

1) Den fullstéindiga versionen har fyra klassificeringsnivaer. Kortversionen &r mindre detaljerad
och innehaller endast de tva forsta nivderna.
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Tabell 2 Professionella grupper som medverkat i det nationella dverséttningsarbetet med

ICF i Norden och Baltikum.

Yrkesgrupp Danmark | Finland

Norge

Sverige | Estland | Lettland | Litauen

Sjukskoterskor v

v

Arbetsterapeuter

<

Sjukgymnaster

LY

Rehabiliteringsldkare

Socialarbetare

Psykologer

Logopeder

<\
SN IENE RN RN (RN AN RN

Léarare m.fl.

2N RN AN NN R NI RN

Forvantningar och planer kring in-
forandet av ICF pa nationell niva

Pa fragan om forvintade eller tillimpliga an-
viindningsomraden for ICF ur ett nationellt
perspektiv var svaren ganska samstimmiga.
De huvudsakliga tillimpningsomrédena
anses vara hilso- och sjukvéarden (framst
rehabilitering, fysikalisk medicin), social
vard och omsorg, utbildning (professionell
utbildning, vidareutbildning) och adminis-
trativa informationssystem inom hélso- och
sjukvérd, social omsorg och socialforsakring
(Tabell 3). Redan nu anvinds den konceptu-
ellaramen i ICF inom vissa vardutbildningar.
Flertalet anser dven att ICF kan vara av
virde for forskningsindamal. Nar det géller
anvindning av ICF som underlag for utform-
ning av enkiiter till allménheten eller utvalda
grupper anser nagot firre att det &r tillimp-
ligt. I Norge, Sverige, Lettland och Litauen
svarade man att ICF ocksé kan ses som ett
redskap inom lagstiftning och socialpolitik.
Fran flera linder papekade man att det
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finns stora forvintningar pa ICF bland
kliniskt verksamma och fran politiskt hall,
men att man ocksa forvintar sig att det
krivs ytterligare utvecklingsarbete kring
ICF inom olika tillimpningsomraden for att
klassifikationen skall betraktas som prak-
tiskt anviandbar. Kommentarer fran savil de
nordiska som baltiska ldnderna uttrycker en
viss skepsis ndr det giller hur snabbt denna
utveckling kan ske och diarmed inférandet
av ICF pa bred front. I méanga fall har de
nationella myndigheterna varken mandat
eller resurser till att driva ett sddant utveck-
lingsarbete, utan det ses som en uppgift for
anvindarna inom olika professioner eller
verksamheter. Flera svarande pekar pé att
det kommer att droja linge innan ICF kan
anvindas i praktiken inom de tilltdnkta om-
radena, och kanske blir det aldrig aktuellt.
Den praktiska och kliniska verksamhet
inom vilken ICF ansags mest anvindbar dr
rehabilitering av fysiskt handikappade (Ta-
bell 4). Ovriga huvudomréden angavs vara
psykiatrisk vard, arbetsterapi och éldrevard.
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Tabell 3 Mojliga eller forvintade tillimpningsomraden for ICF i Norden och Baltikum.

Omréde for

ICF=plidmpning Danmark | Finland | Norge | Sverige | Estland | Lettland | Litauen
Hilso- och v v v v v v v
sjukvard

Socialt arbete v v v v v v v
Utbildning v v v v v v v
Administrativa v v v v v v v
informationssystem

Forskning v v v v v v
Enkéter v v v v v
Lagstiftning, v v v v
socialpolitik

Tabell 4 Mojliga eller forviantade praktiska och kliniska tillimpningsomraden for ICF i Norden
och Baltikum.

Praktiskt

tillimpningsomrade | Danmark | Finland | Norge | Sverige | Estland | Lettland | Litauen
Vard och omsorg

om éldre v v v %
Psykiatrisk vard v v v v
Rehabilitering

av fysiskt

handikappade v v 4 v
Arbetsterapi v v v v
Utbildning,

forskning,

socialforsakring 4
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Tabell 5 Forvintad eller faktisk tillimpning av ICF inom professionella utbildningar i Norden

och Baltikum.
Utbildning Danmark | Finland | Norge Sverige | Estland | Lettland | [itauen
Siukskoterskor v v v v
Arbetsterapeuter v v v v v v v
Siukgvmnaster v v v v v v
Likare v v v v
Socialarbetare v v
Psykologer v v
Logopeder m.fl v v

Endast ett par lander, Norge och Litauen, an-
sag att det fanns en trolig klinisk anvéndning
for ICF inom andra omréaden.

Vid tidpunkten for enkidten hade endast
Norge och Litauen konkreta planer pa
nationella insatser som stéd for inforande
av ICF i respektive land. I flertalet lander
pagick dock diskussioner kring detta, men
det var inte prioriterat eftersom dversittning
eller publicering inte avslutats. I Norge har
man etablerat en referensgrupp som skall
utarbeta en plan for nationella stodprojekt
infor inforandet. I Litauen har man upprittat
ett statligt program for social rehabilitering
av handikappade for 2003-2012 dir anvand-
ning av ICF for utvirdering av funktionsfor-
méga ingar som en del.

Bland annat Litauen anvédnder ICF redan
idag vid utbildning av psykologer, socialpe-
dagoger och socialarbetare. Aven i de nord-
iska linderna anvinds delar av ICF, bland
annat inom arbetsterapeututbildningen. Néar

Adress till forfattaren:

det giller férvantningarna p& ICF inom ut-
bildning var svaren mycket enhetliga fran de
nordiska och baltiska ldnderna (Tabell 5).

Samtliga ansag det troligt att ICF kommer
att anvéndas vid utbildning av arbetsterapeu-
ter och sjukgymnaster. Aven for utbildning
av ldkare och sjukskoterskor ansag flertalet
att ICF troligen kommer att anviandas, med-
an endast ett par ldnder angav andra grupper
som troliga malgrupper (socialarbetare, psy-
kologer, logopeder m.fl.).

Resultaten fran enkiten som genomfordes
i september 2002 visar sammantaget att man
i de nordiska och baltiska ldnderna pa den
nationella nivan ser manga olika téinkbara
anviandningsomraden for ICF ur ett teore-
tiskt perspektiv. Samtidigt som forvintning-
arna ér stora redovisas ocksa en skepsis nar
det giller tillampbarheten och nyttan av ICF
i olika praktiska verksamheter. Nar ICF &r
6versatt och publicerad behovs forvisso
fortsatt utvecklingsarbete.

Nordiskt klassifikationscenter, Institutionen for folkhélso- och véardvetenskap,

Uppsala Science Park, 751 85 Uppsala
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