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Handikappade ungdomar har ofta svarigheter
att efter sin skolgang fa meningsfull sysselsétt-
ning och ett bra boende ute i samhéllet. Marga-
reta Viklund och Bengt Linder fran Landstings-
férbundets socialavdelning redovisar i detta in-
lagg sin syn pa viktiga atgarder och férandring-
ar for att mojliggéra ungdomars integrering i
samhallet.

Jamlikhet och delaktighet

Internationellt sett ar vi ganska vél rustade betrif-
fande vard och omsorg om handikappade. Vid han-
dikappkonferensen i Goteborg i maj 1981 med tu-
sentals deltagare fran hela landet, framkom dock att
i jamforelse med den vanliga medborgaren ar handi-
kappgruppen mycket utsatt och ofta ojamlikt be-
handlad. I ekonomiska nedgangstider kinner sig
handikappgrupperna speciellt hotade. De upplever
detta som en solidaritetskris.

De barande orden under handikappéaret var jam-
likhet och delaktighet. Hur delaktiga av det liv vi
lever later vi handikappgrupperna vara? Vi satsar
mycket pa habilitering, rehabilitering och aktivi-
teter av olika slag nar barn och ungdom ar i for-
skole- och skolaldern. Men vad hiander niar ungdo-
marna slutat skolan? Nér vid den tidpunkten den
icke handikappade ungdomen ger sig ut i livet, over-
lamnas ofta den handikappade till fordldrarna i hem-
met och dverges mer eller mindre av sina kamrater
fran skoltiden kamraterna far manga andra intres-
sen. Situationen ar svar.

Halso- och sjukvard
Halso- och sjukvérden befinner sig for nirvarande i

Socialmedicinsk tidskrift nr 10 1982

en intensiv utvecklingsperiod. Vad som just nu kéin-
netecknar sjukvardens utveckling handlar inte som
tidigare ar sa mycket om teknisk utveckling, dven
om den sidan ocksa beaktas, som om en dndrad
instillning till patienten och minniskornas totala
situation. Sddana begrepp som helhet och kontinui-
tet har kommit i forgrunden, liksom konsekvenser-
na av ett positivt stallningstagande till de begrep-
pen. Som exempel kan i sammanhanget nimnas
sjukvardshuvudméinnens beslutade prioritering av
primarvarden och den nya hilso- och sjukvérdsla-
gen. Den lagen ger landstingen skyldighet att bedri-
va hilsovard.

Det ar framfor allt i priméarvarden som hélso- och
sjukvarden far den dagliga kontakten med kommun-
innevanarna och i samverkan med primdrkommu-
nerna kan stddja och hjilpa individer och familjer i
svara situationer. Genom en bred uppbyggnad av
samhillets service totalt sett blir det ocksa okade
mojligheter att 0ka insatserna for olika handikapp-
grupper. Okat bostadsbyggande skulle ge okade
mojligheter for handikappade ungdomar att fa till-
gang till eget boende. En 6kad utbyggnad av hem-
sjukvard, dagsjukvard, dagcentraler etc, ger ocksé
handikappgrupperna 6kade mojligheter. Det ar i
ekonomiska nedgangstider som var solidaritet eller
bristande solidaritet med de svaga i samhéllet visar

sig.

Ansvarsfordelning och samverkan
Det ar inte landstingen som har det tyngsta ansvaret

En utbyggnad av hemsjukvard, dagsjukvird,
dagcentraler etc ger ocksa handikappgrup-
perna okade mdajligheter.




och

Ansvarsfordelningen mellan kommun
landsting dr i de flesta fall ratt klara.

pa handikappolitikens omrade. Staten har ett dver-
gripande ansvar for handikappfragorna som en del i
den samlade vilfirdspolitiken. Pa primarkommu-
nerna ligger ett grundlaggande och primért ansvar
for vard och service till alla medborgare. De fragor
som dagligen och konkret beror den handikappades
livsvillkor innefattas i dessa uppgifter. Det giller
bade barn och vuxna. Nir fragor av detta slag dis-
kuteras, ar det viktigt att efterhéra vad primarkom-
munerna planerar. Med utgangspunkt i den nya so-
cialtjanstlagen finns speciella ansvar angivna for
handikappade, deras boende och sysselsittning.

Detta innebir inte att pa nagot satt forsoka fri-
skriva landstingen fran 6kade krav. Landstinget har
ett entydigt ansvar for viktiga delsektorer — framst
det ansvar som knyter an till hilso- och sjukvarden.
Det ir genom att utveckla engagemang, kunnande
och organisation pa dessa omraden som vi i samver-
kan med primarkommunerna kan astadkomma den
integration som dr ett vasentligt mal fér handikapp-
politiken.

Det séigs i nistan alla debatter om handikappfra-
gor att oklarheter i ansvarsférdelningen mellan
landsting och kommuner ar ett stort problem. Det
finns risker med resonemang. I sjalva verket dr en
sadan ansvarsfordelning i de flesta fall rétt klar!

Trots detta kan det foreligga svarigheter att i
praktiken genomfora den ansvarsfordelningen. Att
hitta en organisation som ger utrymme for den sam-
verkan som helt visst ir nédvindig. En stor svarig-
het i detta sammanhang handlar om resurser. Aven
vilmotiverade forandringar av verksamheten omoj-
liggors av bristande resurser.

Det ar detta som menas med en risk i talet om
oklar ansvarsfordelning. De verkliga problemen i
form av stel organisation eller bristande resurser
kan latt doljas, och dirigenom hindras vi fran att
angripa dem pa ett vettigt satt.

Socialtjanstlagen ger primdarkommunerna ansva-
ret for att anordna, betala och utforma innehall i
forskoleverksamheten for varje barn som gar i kom-
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munens forskola oavsett fysiskt eller psykiskt han-
dikapp eller annan omstéindighet.

Ansvarsfordelningen betriffande handikappade
barns forskolevistelse ér alltsa klar, men inte alla
ganger helt enkel. For att underldtta och klargora
kommun- och landstingsférbundets syn pa ansvars-
frigorna i detta fall, har de bada forbundsstyrelser-
na givit ut en gemensam rekommendation kallad
Samverkan primiarkommuner — landsting i friga om
service och omsorg for barn med behov av sarskilt
stod och stimulans. De utvecklingsstorda barnen ar
inte medtagna i rekommendationen eftersom dessa
barn omfattas av en sarskild lagstiftning.

Vi har idag ca 1500 forskolebarn som ar utveck-
lingsstorda och som ingar i sarskolans forskola.
Men 3/4 av dessa barn ar individualintegrerade i
primarkommunala forskolor. Deras forskolevistelse
betalas dock av landstingens omsorgsstyrelser.

Vissa grupper far inte sta utanfor den service som
giller alla. Vi far hoppas att de forslag som fram-
lagts av omsorgskommitten — vars arbete avslutats
véaren 1981 — leder till en foriandring pa detta omra-
de. For att aterknyta till den rekommendation som
tidigare niamnts, anser de bada kommunférbunden
att kommuner och landsting sinsemellan bor upprit-
ta formella 6verenskommelser som med de lokala
forhallandena och resurserna som bakgrund kan
reglera respektive huvudmans samarbetsformer och
insatser.

Samordnad habilitering
Landstingens resurser for habilitering av barn med
olika handikapp éar idag i viss utstrackning splittra-
de. Inte minst i ett lage med allt knappare ekono-
miska resurser ar darfor en samordning nodvandig
inom varje enskilt landsting. I ett sérskilt delbetén-
kande har omsorgskommittén tagit upp behovet av
samordnad habilitering. I sin bedomning av det be-
hovet har kommittén landstingens stod.
Omsorgskommittén diskuterar samordnad habili-
tering med sektorsansvar fran regionsjukvard,
lanssjukvérd och ut pa distriktsniva. Den organisa-
tionsformen kan naturligtvis diskuteras. Omsorgs-
kommitténs kartliggning av handikapp, dess fore-
komst och spridning ar dock odiskutabelt véardefull.
En samordnad social och medicinsk nérhetsser-
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En samordnad social och medicinsk ndrser-
vice dr ofta for de handikappade en forutsdtt-
ning for att de skall kunna leva ett sjdilvstdin-
digt liv under trygga forhallanden i sin hem-
miljo.

vice dr av stor betydelse for alla manniskor vid
sjukdom, olycksfall och andra tillfallen med sarskil-
da svérigheter. For handikappade ér sadan service
ofta en forutsittning for att de skall kunna leva ett
sjalvstandigt liv under trygga forhallanden i sin
hemmilj6. Detta forutsatter samverkan mellan olika
myndigheter och organ med verksamhet pa dessa
omraden. Likare, distriktsskoterskor, sjukgymnas-
ter, arbetsterapeuter, socialarbetare och andra mas-
te gemensamt — och tillsammans med den handi-
kappade — arbeta fram ldsningar pa problem i varje
enskilt fall.

De samarbetsformer med den kommunala social-
tjansten som en vil fungerande primarvard forutsét-
ter, ar under uppbyggnad. Genom det sarskilda
stadgandet i den nya socialtjdnstlagen om social-
tjanstens vidgade ansvar for omsorgen om ménni-
skor med handikapp och hélso- och sjukvardsutred-
ningens forslag om samverkan, har vikten av detta
samarbete pa nytt markerats.

Landstingen har hand om hjalpmedelsforsorj-
ningen och ger bidrag till vissa hjdlpmedel och till
vissa atgdrder och vardinsatser for handikappade.
Som exempel kan niamnas bidrag till glasogon for
barn och ungdom, for inkop och anpassning av bil,
for rekreationsvistelse, for hemmavarande vardares
semestervistelse etc. Hemvardsbidrag kan utgé for
psykiskt utvecklingsstorda och i samband med han-
dikapp som kraver hemsjukvardsinsatser. Lands-
tingsforbundet har ocksa genom en Overenskom-
melse med Svenska kommunalarbetareférbundet
utfardat rekommendationer om erséttnings- och an-
stillningsvillkor for anhoriga hemsjukvardare.

For att de olika resurser som finns inom region-
sjukvard, ldnssjukvérd och i primédrvard samt inom
rehabiliterings- och habiliteringsorganisationen och
i primarkommunen skall komma den enskilda till
del ar det viktigt — ja, nodvéindigt — med samarbete
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mellan olika verksamheter inom landstingen och

med framfor allt primdarkommunerna.

Utbildningsfragor

En rittighet i Sverige ar att fi studera. Men de
handikappade har i vart land den kortaste utbild-
ningen. I hela béfolkningen har 44 % kortare utbild-
ning dn nio ar. Motsvarande siffror for rorelsehind-
rade ar 71%, for synskadade 68 %, for diabetiker
och hjartsjuka 67 %, for horselskadade 63 %.

I hela befolkningen har 7% nagon form av utbild-
ning efter gymnasiet. Endast mellan 1,5-2% av
synskadade, rorelsehindrade och personer med
nedsatt arbetsformaga har genomgatt eftergymna-
siala studier.

Landstingen dr huvudmén for omkring hilften av
landets folkhogskolor. For studier vid 6vriga folk-
hogskolor lamnar landstingen bidrag till eleverna.
Landstingen dr ocksa huvudmin for sirskolan, som
bestar av forsiarskola, grundsirskola och olika gym-
nasiala utbildningsinsatser. Antalet elever i denna
skolform uppgér till ca 15000. Landstingen limnar
ocksa ekonomiskt stod till studie- och linsbild-
ningsforbundens undervisningsverksamhet for de
handikappade.

Inom undervisningen &ar begreppen integrering
och normalisering centrala. For de svarast handi-
kappade maste emellertid speciella insatser goras.
For vuxna utvecklingsstorda ges undervisning inom
savil den kommunala som sarskolans vuxenutbild-
ningsverksamhet. Vid landstingens folkhogskolor
finns sarskild undervisning for handikappade. Syf-
tet med undervisningen &r att orientera om samhél-
let i stort for att undvika att det fysiska handikappet
ocksa blir ett socialt. Folkhogskolan fyller hiar en
stor funktion.

Meningsfull sysselsattning
Stiftelsen Samhallsforetag dr ocksa en verksamhet i

I hela befolkningen har 44 procent kortare ut-
bildning dn nio ar. Motsvarande siffror for
rorelsehindrade dr 71 procent, for synskadade
68 procent, for horselskadade 63 procent.




Sambhiillsforetag ar att se som en resurs som i
hogre grad én vad som nu dr fallet skulle kun-
na ta ansvar for de gravt handikappade.

samverkan. Samverkan géller dar i forsta hand mel-
lan landstingen och staten och ror skyddad verk-
sambhet.

Sambhillsforetags uppgift ar att med sin vittomfat-
tande verksamhet ge handikappade ett meningsfullt
arbete. Det dr ocksa viktigt att det verkligen blir de
handikappade som prioriteras i denna verksamhet.
Verksamheten har tidigare ofta kdnnetecknats av
att personer som inte direkt dr handikappade men
anda haft svart att fa arbete pa den 6ppna markna-
den, har placerats i skyddad verksambhet. I regering-
ens proposition om arbetsmarknadspolitikens fram-
tida inriktning betonas att en okad utplacering till
den reguljara arbetsmarknaden ger béttre mojlighe-
ter att ta emot arbetslosa med svéra och verkliga
handikapp, for vilka inga andra arbetsmojligheter
star till buds idag.

Infor 1980-talets arbetsmarknad kan man forvin-
ta sig okade svarigheter for de utsatta grupperna pa
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arbetsmarknaden, och da inte minst de handikappa-
de. Det blir darfor &n mer angelédget att se till att de
handikappade ocksa far sin rattmatiga del av de
befintliga arbetstillfallena.

Samhaillsforetag ar att se som en resurs som i
hogre grad an vad som nu éar fallet skulle kunna ta
ansvar for de gravt handikappade. Det ér viktigt att
betona den socialpolitiska aspekten och inte snegla
pa lonsamheten néar det géller Samhéllsforetag.

Arbetsgivare overhuvudtaget maste ocksa gene-
rellt bli mer positiva till de handikappade och deras
situation. Landstingen sjilva skulle exempelvis pa
ett helt annat sétt &n vad som sker idag, kunna gora
sin egen miljo handikappvinlig och i sin organisa-
tion och verksamhet anstilla ldngt fler handikappa-
de. Nar fick en handikappad senast anstillning hos
Dig?

Gemensamt ansvar for de handikappade

Den handikappade ungdomen som slutat skolan
maste vi alla kinna ansvar for. Det kan inte tillhora
vart lands vilfardspolitik att unga méanniskor skall
sitta hemma, bortglomda och utan sysselséttning.
De maste fa del av var gemenskap och behandlas av
oss som jamlikar. Rétten till ett meningsfullt liv
maste gélla alla.






