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Abstrakt

Hur en ménniska bor har stor betydelse for livskvaliteten och for
mojligheterna att skapa goda levnadsvillkor. Detta dr inte minst
viktigt for personer med sdrskilda behov. Lagen om stdd och service
till vissa funktionshindrade reglerar rétten till insatser och en av dessa
insatser ar sirskilt boende med stdd och service. Syftet med studien
var att unders6ka hur tvd kommuner méter ansokningar om sérskilt
boende for vuxna funktionshindrade. Genom att utfoéra kvalitativa
intervjuer med kommunernas handikappchefer och LSS-handldggare,
representanter fOor intresseorganisationer for utvecklingsstorda och
psykiskt funktionshindrade ville vi fa en uppfattning om personer som
ar insatsberéttigade far sina behov tillgodosedda. Det framkommer att
personer med psykiska funktionshinder i de tvd undersoknings-
kommunerna faller utanfor lagens personkrets. Slutsatsen blev att
bada kommunerna tillgodoser behovet av sdrskilt boende for
utvecklingsstorda. Utrymmet for individuella 16sningar dr dock inte sé
stort som brukarna Onskar, frimst pad grund av att de ekonomiska
forutsittningarna styr verksamheten.



Forord

Detta examensarbete avslutar vara studier vid sociala omsorgsprogrammet 140
poéng, Institutionen for hilsovetenskap, Luled tekniska universitet. Vi vill framfora
ett tack till de intervjupersoner som medverkat i undersokningen. Tack dven till var
handledare Bruno Magnusson samt &vriga personer som pa ett eller annat sitt har
bidragit genom att ge synpunkter och forslag.

Pited den 16/1 2004

Asa Larsson & Ingela Tallhed
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1 Problemomrade

Vilfard ar ett begrepp som ofta tar sin utgangspunkt i ménniskans resurser, med
vars hjdlp individen kan kontrollera sin levnadssituation. Vilfardsbegreppet &r
mangdimensionellt, ddr bdde materiella- och ickemateriella resurser ar inkluderade.
Sysselsattning och arbetsvillkor, ekonomiska resurser, utbildning, familj och sociala
relationer samt boendesituation dr endast nigra exempel pa viktiga komponenter i
vélfarden. Dessutom bidrar hilsan till ménniskans funktionsférméga och dédrmed for
hennes mgjlighet till att kunna kontrollera och styra sina livsvillkor. For att kunna
uppleva vilfard dr ddrmed hélsa en viktig aspekt, och en god hilsa innebir att
upplevelsen av smirta och lidande kan reduceras (SOU 2001:56).

Genom levnadsnivdstudier har Statistiska Centralbyrdn (SCB) sedan mitten av
1970-talet studerat vélfirdens fordelning i1 landet med hjilp av fo6ljande
vilfardskomponenter; hélsa, utbildning, sysselsittning, arbetsmiljo, ekonomi,
boendeforhallanden, transporter och kommunikation, fritid, sociala relationer,
politiska  resurser samt trygghet och  sdkerhet (Tideman, 1996).
Levnadsnivastudierna visar att personer som har sdmre hilsa ofta upplever
medfoljande konsekvenser av denna ohélsa. Bland annat forsdmras mojligheten till
vidareutbildning och dérigenom utsikten att forsorja sig genom vanligt arbete.
Funktionshinder ar vanligen Overrepresenterat bland invandrare, lagutbildade,
kvinnor och ensamstdende. Maénniskor med funktionshinder 4r dven
Overrepresenterade bland laginkomsttagarna i samhéllet. Manga har fa aktiviteter
och somliga dr helt utan arbete/sysselséttning. Fritiden paverkas ocksa genom att
antalet aktiviteter dr begridnsade och genom att funktionshindrade ofta har férre
sociala kontakter (ibid.).

Sedan slutet av 1980-talet har ett flertal studier genomforts som syftat till att
specifikt kartligga levnadssituationen bland vuxna personer med olika
funktionshinder. Dessa har visat att funktionshindrade méanniskor har sdémre hélsa
och lever under sdmre forutsittningar dn befolkningen generellt (SOU 2001:56). Pa
samtliga levnadsomraden har funktionshindrade personer sdmre villkor &n
befolkningen 1 Ovrigt, trots att attityderna till manniskor med funktionshinder
utvecklats positivt i samhillet. Avstandet i levnadsvillkor mellan funktionshindrade

och ickefunktionshindrade ar dock fortfarande stort (ibid.).



Handikappolitikens overgripande mal ar att funktionshindrade ska fa storre del av
vilfarden, och utifrdn sina fOrutsittningar leva ett liv med goda livsvillkor
(Tideman, 1996). Boendet och bostaden &r en visentlig del av vélfarden.
Institutionsvarden var fram till 1990-talet en vanlig boendeform bland personer med
utvecklingsstorning och psykiska funktionshinder. I denna form av boende fanns
forhdllanden som inskridnkte de boendes fri- och réttigheter, vilket bendmndes
dehumanisering (Bakk & Grunewald, 1998). Detta innebar att personer tvingades
bo ihop med ménniskor som de inte sjélva valt. Det innebar dven att de inte fick ta
emot besok pa natten, inte bestimma nér och vad man sjélv skulle dta och inte sjilv
hade mgjligheten att vilja sina dagliga aktiviteter. Fram till slutet av 1970-talet
levde flertalet utvecklingsstdrda och psykiskt funktionshindrade pa institutioner dér
sjalvbestimmande och sysselséttning var 1agt prioriterat (ibid.). I samband med
avinstitutionaliseringen under borjan av 1990-talet var tanken att man skulle komma
ifrdn de frihetsinskrinkningar som boendet pa institution inneburit (Tideman, 1996).

Sedan 1944 har flera olika lagar stiftats som syftar till att forbéttra villkoren for
denna utsatta grupp (Grunewald & Leczinsky, 1999) och den senaste dr Lag (SFS
1993:387) om stod och service for vissa funktionshindrade (LSS), vilken trdadde i
kraft 1 januari, 1994 (Norstrom & Thunved, 2003). Lagen innebér att en méinniska
har rétt att f4 bland annat personlig assistans och sérskilt boende om beddmning
gors att personen har dessa behov. Sedan LSS grundades har en debatt forts kring
lagens paverkan pa kommunerna i Sverige. Lagen dr formanlig for de som beviljas
insatser och det kan vara latt att dra slutsatsen att lagen ar péfrestande for
kommunernas ekonomi. En kommun som drojer ldnge med att verkstélla ett beviljat
beslut med hinvisning till att kommunen saknar resurser kan tvingas betala en
straffavgift' till staten (ibid.). Detta medfor att en kommun som har beviljat till
exempel sdrskilt boende, maste verkstélla beslutet inom en viss tid. I ett sddant fall
giller det for kommunen att tillse att det sdrskilda boendet finns tillgdngligt,
eftersom det inte dr tilldtet for kommunen att drdja med verkstélligheten av olika
beslut med motiveringen att resurser saknas (ibid.). Samtidigt som kommunerna
maste arbeta 1 enlighet med LSS finns det mycket 1 samhéllet som dess ekonomi ska
tdcka in. Naturligtvis uppstar problem nir en i manga fall sndv budget 6verskrids
och givetvis miste kommunerna vidta olika atgérder for att forhindra uppkomsten

av dessa problem.

! Avgiften faststills till ligst tio tusen kronor och hogst en miljon kronor (ibid.).



En atgérd kan vara att gora neddragningar i den offentliga sektorn. Den offentliga
sektorn 1 Sverige omfattar staten, kommunerna och landstingen. Den offentliga
sektorn anvinder cirka en tredjedel av landets samlade resurser for produktion av
tjdnster som sjukvérd, barnomsorg, utbildning, dldre- och handikappomsorg, forsvar
och forvaltning (Eklund, 2000). Sverige har internationellt sett en stor offentlig
sektor. Inte 1 ndgot annat véstligt industriland uppgér den offentliga sektorns brutto
till en lika stor andel av bruttonationalprodukten (BNP) som i Sverige.

Kommuner och landsting ar enligt kommunallagen (1991:900) skyldiga att varje ar
upprétta en budget (Petersson, 2001). Denna ska innehalla en plan for kommunens
verksamhet och ekonomi under budgetdret. Lagen kréver dven att kommunernas
budgetplan ska innehalla uppgifter om hur utgifterna ska finansieras och hur den
ekonomiska stillningen beréknas bli under budgetiret. Det &r svért att veta hur
budgeten ska fordelas och 1 slutdndan &r det férmodligen alltid ndgon del 1 samhéllet
som inte har tillrickligt med pengar for att tillgodose samtliga behov och ticka alla
kostnader. Aven om kommunerna har ekonomiska svarigheter ges emellertid ingen
mojlighet att bortse fran géllande lagstiftning. Malet med LSS ar, och har varit
sedan lagen trddde i kraft, att underldtta f6r personer med olika funktionshinder att
kunna leva i samhillet péd ett likvérdigt sitt som andra (Norstrom & Thunved,
2003). En person som har ett funktionshinder ska kunna ha inflytande dver sitt eget
liv och kénna delaktighet med andra ménniskor. Om en individ upplever att den
kommun hon eller han lever 1 inte uppfyller detta finns atgirder att vidta. En person
som har fatt ett avslagsbeslut pd en sokt insats har rétt att inom viss tid dverklaga
beslutet hos allméin forvaltningsdomstol®, for att om méjligt fa insatsen beviljad
(ibid.).

Hur minniskan bor har stor betydelse for hennes mojligheter att leva bra. Bostaden
ar om mojligt dnnu viktigare for ménniskor med olika funktionshinder dn for andra
(Bakk & Grunewald, 1998). Malet dr att funktionshindrade ska fa mdjlighet att leva
pa likvérdigt sitt som dvriga samhéllsmedborgare. Tideman (1996) menar att per-
soner som bor i egen ldgenhet eller i gruppboende dr mycket mer aktiva, jamfort
med nér dessa personer tidigare bodde pé institutioner av olika slag. Att leva ett mer
aktivt liv bidrar till en 6kad kénsla av livskvalitet. P4 sa sitt skulle sjdlvbestdm-
mande, medinflytande, jimlikhet och den personliga integriteten 6ka dven for per-

soner med olika funktionshinder.

? Forsta instans 4r lansritt, talan kan fullfoljas till kammarritt och, om provningstillstind meddelas, till
regeringsrétt som dr sista instans (Norstrdém & Thunved, 2003).



Med tanke pa hur viktigt det egna boendet framstar for en persons mojligheter till
ett liv med god livskvalitet &r LSS betydelsefull och 1 synnerhet insatsen som ror det
sarskilda boendet.

Syftet med studien dr darfor att undersoka pa vilket sitt tva utvalda kommuner
moter ansokningar om sérskilt boende till vuxna funktionshindrade med stéd av

lagen om stdd och service.



2 Historik

Ordet handikapp anvénds i olika betydelser. Ofta anvédnds ordet for att beskriva en
person som pd grund av fysiska eller psykiska orsaker har mer betydande
svérigheter i sin vardag &n manniskor utan handikapp. Man menar att det ocksa ar i
motet med omgivningen och miljon som handikappet uppstdr och kan miljon
tillrattaldggas s& minimeras ocksa handikappet. Fragan om vem som dr handikappad
har fétt en fornyad aktualitet genom den s kallade handikapplagen LSS — lag om
stod och service till vissa funktionshindrade som trddde i kraft den 1 januari 1994
(SFS 1993:387).

Omsorgslagen (SFS 1985:586) med landstinget som huvudman, omfattade tre
olika grupper av funktionshindrade. Den forsta omndmndes i 1 § 1 stycket omsorgs-
lagen och var de psykiskt utvecklingsstorda, det vill séiga personer vilka drabbats av
en intellektuell funktionsnedséttning som beroende pa grad och miljé utgjorde ett
handikapp (Hollander & Gunnarsson, 1990). Den hoérde samman med en under
individens utvecklingsperiod intréffad brist eller skada. De tva andra grupperna var
personer som under utvecklingsaren till foljd av yttre vald eller kroppslig sjukdom
har fatt hjirnskador vilket har medfort ett betydande och bestaende begivnings-
handikapp, samt personer med barndomspsykos. I omsorgslagen karaktériserades de
bada grupperna av att de hade sirskilda behov som 1dg mycket nira de som psykiskt
utvecklingsstorda har. Vid beddmning av personkretstillhorighet enligt omsorgs-
lagen fanns mojlighet om landstingets ekonomi tilldt att tinja pa personkretsen. Till
skillnad frdn LSS skulle sérskilda omsorger inte ges till personer om behovet kunde
tillgodoses pa annat sitt. Man kan tydligt se att omsorgslagen byggde pa ett relativi-
serande synsitt, det vill séga att det inte var den intellektuella funktionsnedséttning i
sig som utgjorde ett handikapp. Graden av funktionsnedsittning, relaterad till
miljon avgjorde om en person kunde anses handikappad pa grund av sin
utvecklingsstorning (ibid.). I jimforelse med omsorgslagen forstiarker LSS indivi-
dens mojligheter till inflytande.

1989 ars handikapputredning faststillde stora brister i stodet och servicen till per-
soner med funktionshinder. Personer med funktionshinder hade sma mojligheter att
sjélv planera och bestimma Over sina liv, och de insatser som fanns betraktades som

bristfilliga.



Genom handikapputredningen foreslogs specifika insatser riktade till funktions-
hindrade, vilka dr 1 behov av omfattande stdd och service. Inom den svenska lag-
stiftningen och inom omsorgsverksamheten har ett antal grundldggande begrepp och
mal skapats for de samhillsinsatser som ska berittigas till personer med
utvecklingsstorning och andra handikapp (Gustafsson, 1995). Handikapp-
utredningen (SOU 1991:46) och dess betinkande ligger till grund for LSS och utgér
fran en sa kallad humanistisk ménniskosyn. Denna ménniskosyn utgar fran att
ménniskan &r fri, ansvarig, skapande och social. Utredningen menar att ingen
manniska far behandlas som ett objekt utan maste ses som en egen person med egen
vilja och formdgor. Den ldgger dven stor vikt vid ndgot som é&r sjdlvklart i vart de-
mokratiska samhille — alla ménniskors lika viarde. Alla manniskor har lika varde,
vilket innebér att alla har samma minskliga rittigheter och rtt att fa dem respekte-
rade (ibid.). Handikapputredningen utgar fran fyra grundldggande principer:

e Sjilvbestimmande

o Tillginglighet

e Delaktighet

e Kontinuitet och helhetssyn

Principen om sjdlvbestimmande, dven benidmnd autonomiprincipen (Gustafsson,
1995) ar en av grundpelarna i LSS, sdvil som i Socialtjanstlagen (2001:453) och
Halso- och sjukvardslagen (1982:763). I utredningen framkommer att var och en
har ritt till sjdlvbestimmande, d&ven om man &r utvecklingsstord eller har andra
funktionshinder. Har personen inte mojlighet att sjalv ta beslut bor denne fa hjilp
och stdd med detta. Sjidlvbestimmande och inflytandet har ett starkt samband
(ibid.). Inflytandet har man pa olika nivéer och det dr viktigt att skapa storsta moj-
liga utrymme for ett aktivt inflytande. Handikapputredningen har vidgat begreppet
tillganglighet till att omfatta social, psykologisk, ekonomisk och organisatorisk till-
ginglighet. Personer med funktionshinder ska dessutom aktivt kunna delta i
samhdllslivet och de ska kunna paverka och berika sin omgivning genom ett aktivt
deltagande. En person med utvecklingsstorning eller funktionshinder ska kunna fa
det stod som ska fungera som en trygghet for de enskilda och dess anhdriga. Stodet
och servicen ger en Overblick i tillvaron och en 6kad mojlighet till ett langsiktigt

planerande.
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I handikapputredningen betonas helhetssynen som innebdr att den enskildes
integritet och individualitet ska respekteras.

Handikapputredningens huvudbetiankande Ett samhdlle for alla (SOU 1992:52)
ledde fram till ett regeringsforslag Stod och service till vissa funktionshindrade
(1992/93:159) och det tidigare omndmnda beslutet i den svenska riksdagen i maj
1993 att reformera hela den svenska handikapplagstiftningen. Dér blev LSS (SFS
1993:387) och Lag (SFS 1993:389) om assistansersittning (LASS) det viktigaste
fordndringarna. Debatten var livlig kring beslutet och anledningen till detta var att
bade LSS och LASS utformades som sa kallade réttighetslagar. En rattighetslag
innebdr att lagstiftaren definierar en sé kallad personkrets. Personkretsen anger vilka
personer som kan komma i frdga nér det géller specifika insatser.

Malet med fordndringarna var att skapa individuellt inriktade och preciserade
insatser som den enskilde har ritt att soka. Ansvaret ligger dérefter hos
kommunerna att verkstilla besluten. Maélet ar att alla ménniskor med
funktionshinder genom LSS-insatser ska kunna leva ett s sjélvstindigt liv som
mojligt och det ska vara grundat pé jamlikhet, delaktighet, valfrihet och personlig
integritet. En av de viktigaste tillkomna insatserna 1 LSS &r att den fysiskt eller
psykiskt funktionshindrade har rétt att soka personlig assistans for att kunna leva ett
sa normalt liv som mdjligt. Handikapplagstiftningen fattades i storsta politiska

enighet (Bengtsson, 1998).

2.1 LSS — Lag om stod och service till vissa funktionshindrade
Den 1 januari 1994 upphorde omsorgslagen att gélla och ersattes av LSS. I LSS
overgripande malformulering star foljande:

”Verksamhet enligt denna lag skall framja jamlikhet i levnadsvillkor
och full delaktighet i samhéllslivet for de personer som anges i 1 §”

(SFS 1993:387).

Malet skall vara att den enskilde far mojlighet att leva som andra.

”Verksamheten skall vara grundad pa respekt for den enskildes
sjdlvbestimmande och integritet. Den enskilde skall 1 storsta mojliga
utstrickning ges inflytande och medbestimmande dver insatser som
ges” (ibid.).
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Den nya lagen innehaller forutom omsorgslagens personkretsar dven bestimmelser
om en tredje personkrets som innefattar fysiskt eller psykiskt funktionshindrade.
Lagen definierar ett antal réttigheter som de sokande kan utkrdva samt ger den en-
skilde mojlighet att i en rattslig process 1 forvaltningsdomstol préva beslut som
myndigheter har fattat efter den enskildes begdran om insatser. LSS &r en pluslag,
vilket innebir att lagen inte tar 6ver annan lagstiftning, till exempel SoL och HSL.
Dessa lagar géller oavsett om den enskilde har erhéllit insatser enligt LSS. En och
samma person kan dédrmed erhélla insatser fran bade LSS och annan lag. De flesta
insatser enligt LSS dr for den enskilda personen reglerade enligt sjdlvkostnads-
principen och &r tydligt utkrdvbara. I den forsta paragrafen i LSS definieras person-
kretsarna, alltsd vilka personer som kan komma i fraga att kunna sdka insatserna.
Lagen innehéller bestaimmelser for sirskilt stod och service at personer:

1. med utvecklingsstorning, autism eller autismliknande tillstand,

2. med betydande och bestdende begavningsméssigt funktionshinder efter
hjarnskada 1 vuxen alder foranledd av yttre vald eller kroppslig
sjukdom, eller

3. med andra varaktiga fysiska eller psykiska funktionshinder som
uppenbart inte beror pa normalt dldrande, om de &r stora och fororsakar
betydande svarigheter 1 den dagliga livsforingen och dérmed ett
omfattande behov av stdd och service (ibid.).

Vid en beddmning ska inte diagnosen eller arten av sjukdomen eller skadan avgora
om man far insats eller inte. Graden av stddbehovet avgdér om personen beviljas
stodinsatser eller inte. De fOrsta personkretsarna talar ganska tydligt om vilka
personer som kan komma i friga om insatser. Den tredje personkretsen dr den
personkrets som har visat sig vara svarast att definiera. Denna personkrets innefattar
personer som har stora och varaktiga funktionshinder vilka starkt pdverkar flera
viktiga livsomraden samtidigt, till exempel boendet och fritid eller krdver behov av
habilitering och rehabilitering (Sjoberg, 1999). Socialstyrelsen har gett exempel pa
vilken typ av funktionshinder som reformen handlar om. Det kan rora sig om
personer med funktionshinder pd grund av neurologiska skador och sjukdomar till
exempel ryggmérgsbrack, cerebral pares, parkinsons, multipel skleros och stroke.
Det kan &dven gilla funktionshinder pa grund av skador och sjukdomar i

rorelseorganen till exempel belastningsskador, reumatiska sjukdomar och
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medicinska funktionshinder som hjért- och kirl sjukdomar, lungsjukdomar, diabetes
och mag- och tarmsjukdomar. Aven kommunikationshinder anges som ett
funktionshinder till exempel dovhet, dovblindhet, horselskada, synskada och
rost/tal/sprakskada. Darefter definieras personer med ndgon form av utvecklings-
storning och olika psykiska funktionshinder (Bengtsson, 1998).

LSS-insatser ska alltid sokas pa den enskildes egen begdran och utgd frén indivi-

dens onskemal. Insatserna for stod och service regleras i LSS 9 § och dessa ar:

1. rddgivning och annat personligt stod som stéller krav pa sérskild
kunskap om problem och livsbetingelser for ménniskor med stora och
varaktiga funktionshinder,

2. bitrdde av personlig assistent eller ekonomiskt stod skéliga kostnader

for sadan assistans, till den del behovet stod inte ticks av beviljade

assistanstimmar enligt lagen (1993:389) om assistansersittning,
ledsagarservice,

bitrdde av kontaktperson,

avlosarservice 1 hemmet,

korttidsvistelse utanfor det egna hemmet,

korttidstillsyn for skolungdom o6ver 12 ar utanfor det egna hemmet i

anslutning till skoldagen samt under lov,

8. boende 1 familjehem eller 1 bostad med sérskild service for barn och
ungdomar som behdver bo utanfor fordldrahemmet,

9. bostad med sidrskild service for vuxna eller annan sérskild anpassad
bostad for vuxna,

10. daglig verksamhet for personer i yrkesverksam &lder som saknar
forvérvsarbete och inte utbildar sig (SFS 1993:387).

Nk Ww

Skillnaderna mellan den dldre omsorgslagen och LSS &r att man tillagt en tredje
personkrets 1 LSS. Omsorgslagen hade endast tva personkretsar, vilket medforde att
ménga personer foll utanfor lagen. Flertalet av de insatser som finns att soka idag
fanns dven i omsorgslagen. Ratten till personlig assistans har tillagts savédl som
ritten till assistansersittning. Lagen som reglerar assistanserséttning tradde 1 kraft

den 1 januari 1994.



2.2 Sarskilt boende

LSS 9 § punkt 9 reglerar rétten till sdrskild bostad for vuxna. Inget stirker den egna
identiteten som upplevelsen av att ha ett eget boende (Grunewald & Leczinsky,
1999). 1T bostaden har en méinniska mojligheterna att tillgodose sina mest
grundldggande behov. Tillsammans med arbetet dr bostaden den plattform frén
vilken en minniska skapar sociala relationer och erhéller en delaktighet i
samhillslivet. Med tanke pd att ménniskor med olika funktionshinder tillbringar en
storre del av dagen i hemmet, 6kar boendets betydelse for dessa personer. Enligt
Norstrom och Thunved (2003) innebér sérskilt boende tre olika boendeformer.
Dessa dr gruppbostad, sérskilt anpassat boende och servicebostad. Grunewald och
Leczinsky (1999) beskriver den forsta boendeformen gruppbostad som ett mindre
antal bostdder grupperade i villor, radhus eller flerfamiljshus. Gemensamma
utrymmen finns, dir service och vard ér tillgédnglig dygnet runt. Denna form av
boende ir ett alternativ for personer som har ett omfattande omvardnadsbehov och
dérmed inte sjélv klarar av sin vardag. Den andra formen kallas anpassat boende,
vilket innebédr att personerna bor i egna bostidder. Personer bosatta i denna
boendeform har stod av hemtjénstpersonal, personliga assistenter eller av personal
vid intilliggande gruppbostad, sé kallat ndrboende. Den tredje formen av boende &r
servicebostaden dir de boende har tillgdng till gemensam service i form av fast
personal, restaurang och sé vidare. Detta dr en “mellanform” av gruppbostad och ett
helt sjdlvstandigt boende.

Socialstyrelsen (SOSFS 2002:9) betonar att den sérskilda bostaden for vuxna
funktionshindrade enligt LSS 9 § punkt 9 bor vara utformad pé ett sddant sétt att en
institutionell miljé undviks. De sidrskilda bostdderna bor inte vara lokaliserade i
ndrheten av till exempel daglig verksamhet, korttidsboenden eller boenden {or dldre
personer. I gruppbostaden bor inte heller fler én tvé till fem personer vara bosatta.
De gemensamma lokalerna som finns i en gruppbostad bor ligga i1 anslutning till de
enskilda ldgenheterna och vara litta att nd. Dessa lokaler ar till for dem som bor i1
gruppbostaden samt for den personal som arbetar ddr. Kommunen bdr i s& stor
utstrickning som mgjligt beakta de boendes onskemal nér det giller gruppsamman-

sdttningen 1 gruppbostaden.
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2.3 Brister i samhillet

Regeringens proposition Frdn patient till medborgare — en nationell handlingsplan
for handikappolitiken (1999/2000:79) fastslar att samhéllet dn idag ser personer
med funktionshinder som véardobjekt. Foljaktligen utgar handikappolitiken utifran
ett vardperspektiv eller till att betraktas som ett socialt problem. Fokus ldggs pa att
tillgodose ménniskors vird- och omsorgsbehov. Hur utbildnings-, bostads- och in-
tegrationspolitiken och sd vidare utformas ar darfor avgorande for mojligheterna att
overbrygga klyftor i livsvillkoren mellan olika grupper och individer. Handikapper-
spektivet ryms séledes inom hela det politiska féltet och ska bidra till att skapa ett
samhélle dér alla medborgare &dr delaktiga pd likvérdiga villkor. For att samtliga
medborgare ska kunna vara delaktiga krdvs att den fysiska miljon ar tillgdnglig.
Dessutom maste tillgangen till information, service, stdd, kultur och fritids-
aktiviteter vara mojlig. Otillracklig tillgdnglighet leder till att funktionshindrade
personer inte kan delta i olika sammanhang tillsammans med andra. For en rorelse-
hindrad kan ett trappsteg vara lika utestdingande som en ldst dorr. En sddan ute-
staingning leder till att alla ménniskor inte fir samma mdjligheter att ta del av
samhdllslivet (ibid.).

Nér samhéllet inte Oppnar sig for alla ménniskors erfarenheter och kunskaper gér
viktiga bidrag till samhéllsutvecklingen forlorad. Nér ménniskor inte far mdjlighet
att motas kan fordomar och negativa attityder véxa, vilket slutligen kan leda till
diskriminering.

Normaliseringsprincipen slar fast att savédl utvecklingsstorda som fysiskt och
psykiskt funktionshindrade har ritten att leva ett s normalt liv som mojligt.
Principen ska gilla alla médnniskor och innebér till exempel en normal dagsrutin,
veckorytm och arsrytm innehéllande traditioner samt dven livets alla faser fran
barndom till vuxen &lder. Normaliseringsprincipen innebér dven att dessa grupper
ska tas pd allvar och att deras behov ska bli hdrsammade och tillgodosedda (Bakk &
Grunewald, 1998). Som en f6ljd av normaliseringsprincipen kommer integrering.
Integrering forutsatter att ménniskan lever i gemenskap med andra och inte isoleras
frén familjen, sldkten och vanner.

Enligt det miljorelaterade handikappbegreppet ér det inte funktionsnedséttningen i
sig som dr avgorande for om en person ska ha ritt till samhéllets insatser, utan de
konsekvenser som funktionshindret medfor i personens liv (Norstrom & Thunved,

2003).
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Det skandinaviska synsittet véljer att undvika ett sprakbruk som tenderar att
klassificera vissa personer som handikappade till skillnad frdn dem som inte &r
handikappade. Med detta menas att i verkligheten kan samma person vara
handikappad i en viss situation men inte i andra situationer. Samtidigt definieras
rattigheterna tillkomna personer utéver de med utvecklingsstorning, autism eller
svar hjarnskada dven minniskor som har andra varaktiga fysiska eller psykiska
funktionshinder. Dessa ska inte beror pa ett normalt aldrande, och de ska vara stora
och fororsaka betydande svarigheter i den dagliga livsforingen (ibid.). Dirigenom
uppstar ett behov av att avgrinsa LSS personkrets eller de som 1 juridisk mening &r
“rattighetsbarare”. Den som kan beddma personens ritt till insats ska vara en
objektiv beslutsfattare som med stdd av personens subjektiva information fattar ett

beslut.

2.4 Ansokan om sirskilt boende

Niér ett behov kommer till socialndimndens kdnnedom ska en bedémning géras om
det foranleder ndgon é&tgird frdn socialndmndens sida (Sjoberg, 1999). Om
bedomning gors att det inte finns grund for socialnimnden till vidare utredning
inleds ingen sddan. Om det finns grund for utredning ska denna genomforas och
behov av insatser utredas. Behover socialndmnden inhdmta information fran externa
kontakter ska samtycke ges av den insatssdkande.

Hela utredningen ska dokumenteras, och dokumentationen ska vara objektiv och
saklig (Vidman, 1995). Uppgifterna ska grundas pa respekt for den enskilda
personen och socialtjdnsthandlingar ska i1 samrdd upprittas. Handlingarna bor
begrinsas med hénsyn till den enskildes integritet (Grunewald & Leczinsky 1999),
om inte sérskilda skél foreligger till exempel sjukdomar och medicinering.
Dokumentation ska ske kontinuerligt under hela drendets gang. Ett beviljat beslut
kan meddelas personligen per brev. Vid ett avslag ska beslutet d&ven motiveras
muntligt och det ska framgé vad som ligger till grund for beslutet. Det &r ocksa en
skyldighet for socialtjansten att upplysa om tillvigagangssittet vid ett eventuellt
overklagande (ibid.). Overklagandet ska stillas till linsritten, men skickas till den
myndighet som avslagit ansokan. Vidare provning kan ske i kammarritt och 1 vissa

fall, efter provningstillstand i regeringsritt.
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3 Undersokningens genomforande

Studien avsdg att beskriva hur tvd olika kommuner méter ansokningar om sérskilt
boende for vuxna funktionshindrade med stod av LSS. Anledningen till att valet {61l
pa dessa forhdllandevis jdmstora kommuner dr att de har en lang tradition av insti-
tutionsvard. I studien har kvalitativa intervjuer genomforts med cheferna for
handikappomsorgen, LSS-handldggare och foretrddare for en intresseorganisation 1
de bdda kommunerna. P4 grund av att det varit svart att komma i kontakt med per-
soner som pa ett eller annat sétt berorts av LSS foll valet pd att kontakta en intresse-
organisation for utvecklingsstdrda barn, unga och vuxna. Intresseorganisationen ar
en grupp som kan spegla brukarnas asikter inom omradet nar dessa sjédlva inte med-
verkar i studien. Valet att intervjua kommunernas chefer fér handikappomsorgen
gjordes for att de kan svara pd frdgor kring planering och ekonomiska forutsatt-
ningar. LSS-handléggarna valdes dérfor att de kommer i kontakt med de personer
som soker insatser och kan svara pa fragor kring ansdkningar. Eftersom det endast
finns en chef for handikappomsorgen i1 vardera kommunen fanns inga mojligheter
att gora urval géllande intervjupersoner i denna undersdkningsgrupp. Handldggarna
ar fler till antalet vilket gav storre mojligheter att gora ett urval. De uppsatta urvals-
kriterierna var att handldggarna skulle kunna svara pa fragor som ror det aktuella
omradet. For att komma i kontakt med brukarrepresentanter kontaktades de lokala
intresseorganisationerna och dér framkom forslag pa de personer som ansags mest
lampliga att svara pa fragor gillande sérskilt boende. Ett informationsbrev (bilaga
1) skickades ut till alla intervjupersoner. Sedan kontaktades dessa och tid for
intervjutillfdllena avtalades. Innan intervjutillfallet informerades intervjupersonerna
om att deras deltagande 1 studien var frivilligt och att de nar helst de 6nskade kunde
avbryta intervjun. Tanken vid planeringen av undersdkningen var att sex stycken
intervjuer skulle utforas. P4 grund av att flera av intervjupersonerna talade kring
gruppen psykiskt funktionshindrade togs beslut att dven intervjua foretrddare for
denna grupp. Kontakt togs med representanter fran en intresseorganisation for
psykiskt funktionshindrade i de bdda kommunerna. Svar inkom frdn en kommun

och slutligen utfordes sju stycken intervjuer.
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Studien inleddes med en fordjupning i tidigare forskning och litteratur i &mnet samt
géllande lagstiftning. En forberedande analysskiss (bilaga 2) utformades innan stu-
dien paborjades (jfr. Widerberg, 2002) och denna skulle ge en schematisk dverblick
over de frigeomraden som var aktuella for studien. Den preliminéra analysskissen
fungerade som ett underlag for undersokningen och intervjuerna. I denna skiss ut-
formades grundfragor och foljdfragor till de olika intervjupersonerna. For att fa in-
formation om studien var mojlig att genomfora samt vilket material som fanns att
tillgd kontaktades LSS-handldggare i baida kommunerna. Dessa handldggare fram-
lade en rad forslag som kom att bli anvéndbara i studien och de visade intresse for
att delta i undersokningen.

Det humanistisk-samhillsvetenskapliga forskningsrddet (HSFR) har utarbetat
etiska regler och principer for social forskning (Henriksson & Mansson, 1996).
Dessa regler frimjar intervjupersonernas ratt till att materialet behandlas konfiden-
tiellt och respekterar intervjupersonernas privatliv. Reglerna syftar till 6ppenhet och
att ingen ska komma till skada. Innan denna undersékning inleddes beaktades ovan-
ndmnda principer.

Intervjuguide (bilaga 3) anvidndes vid de strukturerade intervjuerna och guiden
fungerade som stod vid intervjutillfdllena. Guiden beskriver i stort de &mnen som
ska téckas, och innehéller 4ven en rad noggrant utformade fragor (jfr. Kvale, 1997).
Fragorna var 6ppna och inbjod till samtal dar foljdfragor uppstod. Inspelning pa
band &dr den vanligaste metoden for registrering av intervjuer (ibid.) och av den
orsaken spelades samtliga intervjuer in pd band. Néir intervjuerna avslutats skrevs
dessa ut ordagrant och hela materialet kodades. Enligt Svenning (1997) innebér
kodning att sitta etiketter och skapa begreppskategorier och forfattaren rekommen-

derar att kodning och analys integreras i den kvalitativa analysen.

3.1 Problem med vald metod

Det finns alltid en risk for skevhet (bias) i resultaten, bland annat for att intervjun ar
ett mote méinniskor emellan (Bell, 2000). Intervjupersonen kan pa flera sétt
paverkas av intervjuaren. Det kan finnas en stark vilja hos respondenten att gora
intervjuaren till lags, vilket kan paverka det slutliga analysarbetet. Aven nervositet
hos respondenten och intervjuarens skicklighet har en avgorande betydelse for de

effekter som kan uppkomma vid en analys (ibid.).
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Eliasson (1995) menar att en forskare i ett forskningsprojekt vanligtvis medvetet
eller omedvetet véljer sida och perspektiv. Det dr forskarens uppgift att forsoka
avticka och klargéra eventuella motsdttningar, sdsom de idag ser ut. Nir ett
forskningsprojekt paborjas finns en viss forforstaelse och det dr ddrmed svért, for att
inte sdga omojligt att forhalla sig helt neutral. Eliasson menar att det dr vikigt med
bade inifrdn- och utifrdnanalys; sdvédl ndrhet och forsok till inlevelse som
distanserad analys. Forfattaren menar att det kan vara enklare att identifiera sig med
en viss yrkes- eller undersokningsgrupp beroende pé vilka erfarenheter forskaren
hade innan forskningen paborjades. Tidigare erfarenheter inom yrket, teoretiska
kunskaper, ménniskosyn och alder kan ha en avgdrande betydelse for forsknings-
arbetet.

P4 grund av att domstolstrots® varit uppméirksammat i media under en lingre
period finns en viss risk att forestidllningar om situationen skapats. Genom denna
uppmérksamhet kring domstolstrots finns risk for att en uppfattning bildats om
huruvida kommunerna f6ljer lagen. De teoretiska kunskaper som inhdmtats under
studietiden kan ocksa paverka denna neutralitet. Den instillning vi har att vdrna om
de funktionshindrades rittigheter kan ha paverkat wvart forhallningssatt i
undersokningen. Ett mgjligt problem med den valda metoden kan vara att de
insatssokandes egen syn pa situationen inte blir belyst. Det hade varit dnskvért att
dven inkludera deras uppfattningar, sirskilt de som fatt avslag pa sina ans6kningar.
Orsakerna till att de insatssokande uteldamnats ur studien &ar flera, bland annat
svarigheterna att komma i kontakt med dessa personer pd grund av radande
sekretess. Denna sekretess forbjuder att namnen pa personer som sokt insatser
utlimnas (Norstrom & Thunved, 2003). Avgrinsning har dven gjorts pa grund av att
tiden for undersokningen ar begrénsad.

Ett annat mojligt metodproblem kan vara att den kritiska granskningen av
litteraturen &ar bristfdllig. Eftersom f{Orfattarna inte alltid fortydligar sina
utgangspunkter och vérderingar dr det upp till forskaren att forsoka klargora dessa
(Bell, 2000). P4 grund av otillrackliga kunskaper uppkommer svarigheten att pa ett
kritiskt sitt granska litteraturen. Darfor kan det 6ka risken for att vi pa ett omedvetet
sdtt har list litteraturen med okritiska gon. Aven intervjufrigorna kan ha varit

utformade pa ett sadant sétt att de inte helt tackte in frigeomradet som var aktuellt

’ Med domstolstrots avses de fall d& verkstilligheten av en for den enskilde gynnande dom drojt eller helt
uteblivit (Norstrom, et al., 2003).



for undersokningen. Risk finns dven att respondenten missuppfattat fragorna eller
att svaren feltolkats vid analysen, vilket kan paverka reliabiliteten i undersokningen.

Andra faktorer som mdjligtvis kan ha paverkat materialet i undersdkningen &r att
svaren pé stillda fragor i en av kommunerna dr mindre omfattande. Orsakerna till
detta dr att gensvaret upplevdes vara betydligt ldgre 1 den ena kommunen, vilket
hade en paverkan vid intervjutillfillena. En tinkbar anledning till det otillfreds-
stillande gensvaret kan vara att arbetssituationen fOr intervjupersonerna varit

pressande pa grund av att personalen haft en hog arbetsbelastning.

3.2 Psykiskt funktionshindrade

Under arbetets gang framkom ett flertal &sikter kring ménniskor med psykiska
funktionshinder. Bland annat att det 4r en grupp som é&r bortglomd och som har
svart att veta var de ska védnda sig for att soka stéd och hjélp. P4 grund av att denna
grupp 1 lagen bendmns i personkrets 3 vicktes intresset att dven ta del av deras
erfarenheter. Beslut fattades att medta gruppen 1 studien och ett antal férsok gjordes
for att komma i kontakt med en brukarorganisation for psykiskt funktionshindrade i
de bdda kommunerna.

I en av kommunerna utférdes ocksa en intervju med en representant for denna
grupp. Intervjupersonen uppgav dock sjilv att hon inte var ritt person att svara pa
intervjufrdgorna pa grund av otillrdckliga kunskaper kring LSS. Vid det tillfallet
hade inte heller nagot intresse visats fran den andra kommunen. Eftersom tiden varit
begrinsad gjordes valet att fokusera pd det material som redan fanns. Gruppen
psykiskt funktionshindrade dr ddrmed inte utesluten ur undersékningen, men endast
intervjumaterial frdn den ena kommunen finns representerat. Gruppen psykiskt
funktionshindrade ingar i analysen pa grund av att flertalet intervjupersoner i sina

intervjuer talat om denna grupp.
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4 Kommunernas bemotande av ansokningar om sérskilt boende

Nér undersokningen inleddes var tanken att gora en jimforande studie mellan de
bada kommunernas sitt att mota ansokningar om sérskilt boende. Vi hade forvéntat
oss att finna skillnader i antalet beviljande, avslag och 6verklagningar mellan
kommunerna, vilket dock inte framkom. Undersokningen presenteras dérfor utifran
de olika kategorierna det egna boendets betydelse, ansokningar och overklaganden,
de psykiskt funktionshindrade, ekonomiska forutsdttmingar och handikapprad och
individuella planer, som framkommit vid analysen av materialet. Vi har dven
forsokt se skillnader i synsdtt mellan representanter for kommunen respektive
brukare. Citat anvinds for att forstidrka vad som framkommit under intervjuerna och

for att tydliggora vad intervjupersonerna avsett att beskriva.

4.1 Det egna boendets betydelse

Pa fragan om vilken betydelse det egna boendet har for den enskilda individen
framkom att de olika intervjupersonerna har en uppfattning som skiljer sig beroende
pa om de representerar brukarna eller kommunerna.

Cheferna och handlidggarna i de bdda kommunerna uppgav att boendet ér en del av
det normala livet for alla vuxna ménniskor. De betonade dven vikten av att ha en
egen nyckel, vikten av ett eget kontrakt och att ddrigenom respekteras som vuxen.
En egen bostad tillhor ett av manniskans grundldggande behov och dr en rattighet
som kan skapa goda livsvillkor. Representanterna fran intresseorganisationerna
ansdg att det egna boendet innebér trygghet och att det for en utvecklingsstord
person dven innebdr omvardnad, tillsyn, aktivering och stottning for att klara sin
vardag. De menade ocksa att funktionshindrade och utvecklingsstorda numera ses
som individer, till skillnad frén tidigare nédr de betraktades som ett stort kollektiv.

Detta beskrivs i foljande citat:

”...man hade salar med sexton personer i varje. Och jag kénner en
kille som har vuxit upp pé, han ar ju vuxen nu, pa institution, som
kom till en fyrasal, fran en sexton till en fyrasal och var herre hade
nog ett finger med, for han fick ha sin sdng vid viggen och sa borjade
han gréita och vi forstod inte vad han grit for. Han hade i hela sitt liv
legat i mitten av salen och dd dgde han inga védggar. Sa han bdrjade
grita ndr han fick veta att han dgde viggen dar”.
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Representanter fran intresseorganisationen ansag att det egna boendet dr a och o,
dven om det inte rdcker med endast boendet for att skapa en bra livssituation och
goda livsvillkor. Vad personen har mdjlighet att géra och vad vardagen innehéller ér

ocksé viktiga komponenter for att uppna det goda boendet.

4.2 Ansokningar om sérskilt boende och hur en 6verklagan gar till

Niér intervjupersonerna frén samtliga urvalsgrupper beréttade om hur kommunerna
moter en ansdkan om sérskilt boende var det genomgéende att de framholl att det &r
personens behov som styr ritten att fa sin ansokan beviljad. Behoven av tillsyn och
omvardnad ska vara stora och omfattande. Néir en ansdokan om boende blivit
beviljad & kommunernas strdvan att ta hdnsyn till att “’réatt person hamnar pa ratt
plats”. LSS-handldggarna var av den asikten att kommunen dven fOrsoker att
anpassa gruppsammanséttningen i boendet utifran alder, intressen och graden av
funktionsnedséttning. De menade att personer i liknande &lder och 1 liknande
situation har storre behdllning av varandra. Ofta dr detta ett onskemdl av den
insatssokande och dess foretradare som ofta dr fordldrar eller god man. Samtliga
intervjupersoner menade att kommunerna i1 sd stor utstrickning som mojligt
forsoker tillgodose onskeméal men framholl att detta inte alltid 4r genomforbart. Ett
exempel pa detta dr ndr personer ansOker om boende i en viss lagenhet och dr
beredda att vinta pa att 14genheten ska bli ledig, &ven om det kan dr6ja ménga ar. 1
fall som dessa nir andra alternativ erbjudits, maste kommunen ta stéllning till om
onskemdl dr det samma som behov. Kommunen menar da att man har tillgodosett
behovet och tackar personen inte ja till erbjudandet far denne aterkomma med en ny
ansokan.

Intresseorganisationerna i kommunerna ansag att de bada kommunerna tillgodoser
behovet av sédrskild bostad och att kommunerna ér tillmotesgdende nir det géller att
hitta flexibla 16sningar, till exempel ndrboende. De skulle dock 6nska att kommunen
arbetade mer individanpassat. I dagsldget finns till exempel inga mojligheter att
vilja var man vill bo, pd grund av att det inte finns gruppbostider Overallt.
Emellertid hade intresseorganisationerna inte uppfattningen att personer med
omfattande behov av boende har fatt avslag pé sina ansdkningar. Ddremot ansag de
att véntetiderna ibland kan vara onddigt 1dnga, men menade samtidigt att det har
med att ménniskor dr beredd att vinta pa att fa sina dnskemal uppfyllda. Som en av

representanterna uttryckte det:
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”Problemet som dr idag dr att unga vill ju bo med unga och da 4r dom
beredda att vianta for att man vill bo med just dom. Men det forsoker
man tillgodose. Hittills har man gjort det och det &r dom sista &ren sa
har man bildat gruppbostider for unga”.
Samtliga intervjupersoner 1 urvalsgrupperna uppgav att ingen av kommunerna har

beslut eller domar som inte har verkstéllts. Som en av cheferna i en kommun

beréattade:

”Sen dr det sd att vi trotsar ju aldrig domar. Har ldnsritten sagt att det
ska vara ett boende s& verkstiller vi ju det. Vi har ju ingen
domstolstrots”.

I friga om avslag och 6verklagningar sa en representant frén intresseorganisationen

1 en av kommunerna:

”Det dr ganska frustrerande upplever manga av vara medlemmar att
den handldggare som man gér till och gor ansdkan hos dr ocksa den
handldggare som har delegation pa att gora avslag och som ska hjélpa
dig att 6verklaga sen. Och det retar dom, alltsd dom blir sa frustrerade
sd det dr inte klokt. Men dom unga méinniskor eller vuxna som har
vilutbildade stridbara forildrar klarar sig bra”.

Medlemmen vet ofta inte hur de ska gé till vdga vid en dverklagan och dir kan de
hjdlpa till att skriva och fungera som ett stod for den enskilda medlemmen.
Intresseorganisationen kan hjélpa till att tyda lagen och stddjer medlemmen genom
hela 6verklagningsprocessen. De ansag att det dr enklare att stotta vid en dverklagan

an vid konflikter som kan uppsta nér personen blivit beviljad insatsen.

4.3 En bortglomd grupp

Nér det géller fragor kring psykiskt funktionshindrade har svar inkommit fran de
bada kommunernas representanter och en representant for en organisation for
psykiskt funktionshindrade. Det fanns en mérkbar skillnad mellan de bidda
kommunerna i frdga om uttalanden som beror gruppen psykiskt funktionshindrade. I
en av kommunerna talade samtliga intervjupersoner om att gruppen psykiskt
funktionshindrade far illa pa grund av att det finns féor ménga instanser for denna
grupp. De psykiskt funktionshindrade kan soka insatser via handikapp-, dldre- och
individ- och familjeomsorgen. Dérigenom uppstar svarighet med att veta vem som

egentligen ska ta sig an dessa personer.
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”Det blir manga grazonsdrenden och dom far illa tycker jag. Ingdngen
ar svar. Detta dr svart dven for vara samverkansparter. Det dr inte sa
latt for till exempel psykiatrin att veta vart man ska vénda sig. Men
det kan vi gora battre kanske”.

”Dom dr omndmnda men ingen vill befatta sig med dem”.

Det framkom ocksa att psykiskt funktionshindrade “faller mellan stolarna” och
dessutom ofta saknar kontakt och stod frdn anhoriga. Orsaken till detta uppgavs
vara att anhoriga upplever situationen kring den sjuke som oerhort svar och darfor
inte orkar engagera sig. Ménga anhoriga har varit oerhort engagerade under méanga
ar utan att situationen fordndrats och déirigenom “brdnt ut sig”. Diremot ser
framtiden ljusare ut for dagens unga psykiskt funktionshindrade pd grund av
effektiv medicinering samt anhdriga som finns till pa ett annat sétt. Gruppen av
unga psykiskt funktionshindrade dkar markant vilket bade kommunens chefer och
handldggare kopplade samman med att antalet neuropsykiatriska funktionshinder
vixer, det vill siga personer med diagnoser som adhd* och damp’. Personer med
psykiska funktionshinder i den ena kommunen har insatser med stdd av SoL. LSS-
handldggarna i bada kommunerna menade dock att om dessa personer skulle
genomgd en beddmning skulle de visa sig att de tillhor LSS 1 § personkrets 3.
Mojligheten finns att psykiskt funktionshindrade i framtiden med automatik skulle
ingd 1 denna personkrets i kommunen. De uppgav att politikerna i Skelleftea
kommun, till skillnad fran kommunpolitikerna i de bada unders6kningskommunerna
har fattat beslutet att de psykiskt funktionshindrade tillhor personkrets 3.

Funktionshindrets varaktighet pastods vara en mdjlig orsak till att psykiskt
funktionshindrade inte beviljas insatser enligt LSS. En LSS-handldggare menade att
den géngse instéllningen kring psykisk sjukdom &r att en person som ar psykiskt
sjuk inte nodvindigtvis dr sjuk livet ut. Trots att representanten for psykiskt
funktionshindrade inte hade nagra kunskaper om kommunernas bemdtande av
sdrskilt boende var det intressant att ta del av hur hon upplevt sin psykiska sjukdom
och vistelse pd mentalsjukhus. Hon berdttade om en ganska oménsklig behandling
av de patienter som vistades pa sjukhuset, dir insulin- och elchocker var en del av

vardagen.

* Hyperaktivitetssyndrom med uppmirksamhetsstorning (Duvner, 1998).
> Avvikelser inom koncentrationsformaga, motorik och perception (ibid.).



Foljande citat aterger intervjupersonens upplevelser:

”Jag séger sd hir, dom som har legat pa mentalsjukhuset, dom é&r ju

rddda och dom forbannar sjukhuset...det helvetet vill man ju inte

komma tillbaks till, men s& upplevde jag inte det, inte en sekund. Om

man upplevde ett helvete det var ju for att man var sjuk och den vérd

som gavs var ju obefintlig. Dom hade ju ingenting att hjélpa oss med,

ndr jag kom forsta gdngen hade dom elchocker och insulinchock och

det var ju fruktansvért”.
Trots det intervjupersonen beréttade ges uppfattningen att hon inte ar bitter till vare
sig till den gamla mentalvirden eller dagens psykiatri. Hon uppgav att det inled-
ningsvis var intresseorganisationer for psykiskt funktionshindrade som ville av-
veckla mentalsjukhusen och integrera mentalpatienterna i samhéllet. Representanten

menade att detta var ett forslag fran intresseorganisationen, vilket medforde att

psykiatrireformen genomfordes.

” Jag tycker det dr sa létt att spotta pad psykiatrin och sidga varfor gor
ni det och varfor gor ni ingenting, men som det har blivit nu, alla
skyller ju pd pengarna. Dom drar ju in och ldgger ner och det drabbar
ju patienterna och jag tycker ju varenda dag ar det ju ndgonting och
det hir med mordare sista dagarna...”.

4.4 Ekonomin styr verksamheten
Eftersom representanterna fran intresseorganisationerna inte hade ndgon ndrmare
insikt 1 de ekonomiska forutsittningarna i kommunerna, har inga tydliga svar getts

fran deras sida. Dock framkom att pengar styr hela verksamheten:

”...4r jéttebra pé att stélla upp, sa ldnge det inte kostar for mycket”.

”Det gér ju jéttebra att sdga liksom oh, sd bra det &r ju sjilvklart att

alla har lika vérde, det &r ju sjélvklart. Ja, men avsitt pengar da sa det

rdcker. Men nej, det kan man ju inte gora”.
De bada cheferna for handikappomsorgen i respektive kommun medgav att de inte
lyckats hélla budgeten, och for att fi balans i budgeten betonades omfordelning i
verksamheten. Intervjupersonerna uppgav att man idag “’vaktar sina borsar” trots att
det ekonomiska liget med vixande behov krédver ett vidare perspektiv dn den stol

man sjalv sitter pa.
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Infér den skattefordelning (2005) som kommer att minska kommunens intdkter

framholls vikten av att se till mer &n den egna verksamheten.

’I ett fordnderligt samhélle kan man inte alltid ha det man tidigare

haft och sedan bara begira nytt och nytt och nytt. Man kanske maéste

tdnka att det vi har idag, men egentligen inte har behov av maste vi

gora en omfordelning pa”.
Intervjupersonerna understrok att brukarens bésta alltid finns i1 &tanke nér
kommunerna tvingas lagga sparforslag och omfordela resurser. I samband med
sparforslag gors ofta en konsekvensanalys, vilket hjdlper politikerna att fatta ett sa
riktigt beslut som mojligt. Vid ekonomisk planering ér det viktigt att dra lardom av

tidigare erfarenheter och genom dessa forsoka undvika att terupprepa misstag fran

foregaende ar.

4.5 Handikapprad och individuella planer

For att pa bista sdtt halla sig informerade och tillsammans planera handikapp-
omsorgens verksamheter har de bdda kommunerna ett kommunalt handikapprad be-
stdende av foretrddare for olika brukarorganisationer samt kommunrepresentanter.
Négra ginger varje ar traffas dessa for att diskutera forslag och informera varandra
om sina egna verksamheter. Samtliga intervjupersoner podngterade darfor vikten av
dialog. Det som just nu &r i fokus i den ena kommunen &r att brukarorganisationerna
signalerat om att kommunens priméra uppdrag inte dr att varda utvecklingsstérda
eftersom de dr inte sjuka. Personalen inom handikappomsorgen behover och
kommer dérfor att f4 utbildning och stéttning i att fordndra sitt sétt att arbeta. Det
fanns ocksa onskemaél frdn chefen i en av kommunerna att 6ka kompetensen inom
handikappomsorgen genom att anstilla personer ur andra yrkeskategorier, till
exempel fritidspedagoger, forskolldrare och socialpedagoger. Under intervjun fram-
kom att chefen i den ena kommunen girna skulle rekrytera dessa yrkesgrupper, men
Onskar anstélla dessa som vardare/virdarinnor med den 16n som é&r aktuell for den
kategorin. Ett kvalitetssystem &r under bearbetning och det kommer att satsas pa att
utforma s kallade individuella planer for varje brukare. Detta dr nagot som fram-
kom frén béde intresseorganisationen och chefer och handldggare i den ena

kommunen.
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Déaremot uppfattades detta som ett svart arbete vilket foljande citat beskiver:

”Ibland upplever jag det som att jag dr pa Atlanten och kor och ska
forsoka vianda Titanic. Allting dr ju sa traditionellt och d& har vi ju en
historia bakom oss ocksd i den hdr bygden, vi har det stora
mentalsjukhuset och fortfarande sa fastdn man vet att det dr nya lagar,
nya intentioner, nya riktlinjer, nya organisationer sd arbetar man
omedvetet utifrén institutionstdnket”.

Representanter frén intresseorganisationen i den ena kommunen tyckte att
kommunen ger handikappomsorgens personal stora mojligheter att utforma
individuella scheman som ska ldggas med tanke pa brukarens individuella, sérskilda
behov och specifika dnskemél. Dessa scheman ska pa sikt gynna skapandet av den
enskildes individuella plan. En representant for intresseorganisationen menade att
personalen inom handikappomsorgen inte ar positiv till dessa individuella scheman,
vilket inte heller gynnar brukaren dé stora delar av personalen helst viljer att arbeta
dagtid. Representanten menade ocksd att den allmidnna instéllningen bland
personalen till individuella planer dr negativ. Foljande citat ger en beskrivning av

hur representanten har uppfattat en del av personalens instéllning:

”Ja, men vi kan ju inte ha individuella planer, liksom hur ska det se
ut? Och vad ska facket sdga om véra scheman och allt det dar?”.

27



5 Avslutande diskussion

Enligt Blomdahl Frej och Eriksson (1998) ér det egna boendet en viktig komponent
for att uppnd en god livskvalitet. Andra komponenter som ingar i denna teoretiska
modell for livskvalitet &r sjdlvkénsla, trygghet, minskliga relationer och att
praktiskt klara sin vardagsverklighet (ibid.).

Av intervjuerna framgar att stor vikt 1aggs vid betydelsen av boendet for att uppna
goda livsvillkor f6r ménniskan, och inte minst for personer med funktionshinder. I
enlighet med forfattarna anser representanter frn intresseorganisationen att det inte
ar tillrackligt att ha ett eget boende for att uppnd en god livskvalitet. Det egna
boendet dr dock den plattform frdn vilken en ménniska kan forma sitt liv, kdnna
trygghet och etablera sociala kontakter med vénner. Detta medfor att kommunerna
har ett stort ansvar i fraga om att tillgodose ansdkningar om sirskilt boende.

Nér det géller personer som tillhor personkrets 1 och 2 i LSS 1 § tillgodoser de
bada kommunerna pa ett tillfredsstillande sétt behovet av sirskilt boende. Daremot
framgér det 1 bAda kommunerna att personer med olika psykiska funktionshinder ar
en grupp som inte fullt ut omfattas av lagen. En vésentlig anledning till
kommunernas avslag pd ansokan om sérskilt boende for psykiskt funktionshindrade
ar svérigheten att bedoma hur varaktigt funktionshindret &r, vilket &r en
forutsattning for att personer ska kunna beviljas insatser enligt LSS. Under en av
intervjuerna fragade sig en handlidggare om inte till exempel personer som varit
psykiskt sjuka i Over tjugo ar kan beddmas ha ett varaktigt funktionshinder.
Intervjupersonen menade att man maste se tillbaka och stélla sig fragan hur troligt
det &r att situationen for personen kommer att fordndras. For att inte psykiskt
funktionshindrade ska bli s& kallade grazonsdrenden, anser vi att de skulle kunna
beviljas tidsbegriansade insatser. Dessa insatser skulle med tiden kunna omprdvas
for att se om behovet har fordndrats. En tinkbar orsak till att dessa personer kan bli
sd kallade grdzonsdrenden dr att olika instanser stiller olika krav for att bevilja
insatser. Dessa krav kan till exempel vara nykterhet och behandling.

Kanske kunde ansvaret for denna grupp liggas pad en och samma myndighet,
istillet for att ha flera som &r ansvariga for att bevilja insatser. Idag kan insatser

sOkas och beviljas fran édldre-, handikapp- och individ- och familjeomsorgen.
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Dessa manga ingangar medfor problem for personerna att veta var de ska védnda sig
och det blir svart att samordna insatser. Psykiskt funktionshindrade dr dessutom den
grupp som har minst stdd fran sina anhdriga, varfor kommunerna borde aldggas ett
storre ansvar.

Cheferna och handldggarna &r medvetna om att personer med neuropsykiatriska
funktionshinder fOrvéintas o6ka i framtiden och bor dérfor planera for deras
kommande behov av insatser. De psykiskt funktionshindrade skulle, oavsett om
deras behov dr varaktiga, kunna omfattas av LSS, personkrets 3. P4 detta sétt
underléttas samordningen av insatser och det skulle bli littare for personerna att
sOka stod. I andra kommuner har man valt att inkludera de psykiskt funktions-
hindrade i1 personkrets 3, dock inte i nigon av undersdkningskommunerna.
Anledningarna till detta kan vara flera, bland annat problem med att bedoma
varaktigheten kring psykiska funktionshinder, vilket medfor att det blir mer
komplicerat att fatta beslut enligt LSS. Dessutom kan de ekonomiska
forutsittningarna i kommunerna vara en anledning till att denna grupp utesluts.

Givetvis har ekonomin en stor betydelse i all kommunal verksamhet, inte minst
inom social omsorgsverksamhet. Detta speglas 1 de intervjuer som har utforts med
chefer och handlidggare i de bdda kommunerna. Dessa understryker vikten av
omfordelning av budgeterade medel, vilket dr ofrdnkomligt 1 ett fordnderligt
samhille. Kommunen maste betraktas som en helhet dir mélet bor vara att den
samlade budgeten ska vara i balans.

Samtliga intervjupersoner uppger att det finns intentioner nir det géller att infora
individuella planer. Genom dessa stirks den utvecklingsstordes mojligheter att
paverka sitt eget liv och sin egen vardag. Individuella scheman ger mojligheten att
lagga arbetstider utifrdn brukarnas bédsta och deras behov, vilket utgér de
individuella planerna. Ménga ganger blir konsekvensen av individuella scheman
istéllet att personalen forldgger sin arbetstid under vardagar, och viljer att arbeta
farre under helger och kvillar. Detta medfor att det blir svdrare for brukarna att ha
egna Onskemal om aktiviteter under sin fritid.

Av tradition &r det svart att infora fordndringar pé arbetsplatser, savil 1 tanke som 1
handling. En anledning till svarigheten med fordandringsarbete dr att personalen vill
bevara stabiliteten, vilket har att gora med é&ngslan och osdkerhet om vad

fordndringen kommer att innebdra (Nilsson, Norén-Winsell & Djérv, 1999).
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Ett sitt att 4ndra tankemonster kan vara att rekrytera ur andra yrkeskategorier. Bade
intresseorganisationen och en av kommunerna talar om detta som ett sétt att komma
ifran det vdrdande perspektivet. Istéllet bor arbetet vara fokuserat pa handledning
och stod. Chefen i denna kommun har en 6nskan om att rekrytera fritidspedagoger,
forskolldrare och socialpedagoger som ett led 1 att hoja kompetensen och fordndra
verksamheten. Samtidigt anstéller inte kommunen socialpedagoger som
socialpedagoger. Alla yrkesgrupper anstdlls som vardare/virdarinnor med de 16ner
som &r aktuella. Vi anser att det dr underligt att man har den instillningen samtidigt
som vikten av fordndring och ett dndrat forhallningssitt framhivs. Dessutom borde
yrkestiteln vardare/vdrdarinna &ndras med tanke pd att samtliga intervjupersoner
onskar franga det vardande perspektivet.

Samtliga intervjupersoner framhéller vikten av kommunikation for att Oka
forstaelsen bland samtliga inblandade parter. Carlson (1996) hivdar att alla har
nagot att vinna péd att lira kinna varandras synsétt och slutsatser. Dirmed é&r
samverkan otroligt viktigt for att 6ka forutsédttningarna for ett fordndringsarbete.
Utan samarbete mellan parter som har olika uppfattningar och virderingar minskar
mojligheterna till att fatta beslut som omfattar tillrickligt manga perspektiv. Vi
menar att samlade handikapprad dar samtliga parter far komma till tals kan vara en
satt att 4stadkomma fordndringar i verksamheterna.

Slutsatsen av undersokningen dr att de bada kommunerna tillgodoser behovet av
sarskilt boende for vuxna utvecklingsstorda enligt LSS 1 § personkrets 1. Det vi
diaremot upptickt dr att gruppen med psykiska funktionshinder har ett helt annat
utgingsldge, vilket gor att de faller mellan stolarna och gloms bort. Intressant vore
att ta del av hur brukarorganisationer for psykiskt funktionshindrade uppfattar

situationen.
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5.1 Forslag till fortsatt forskning

Intervjupersonerna i undersokningen talar mycket om gruppen med psykiska
funktionshinder. Denna undersdkning omfattar endast tvd kommuner och till storsta
delen gruppen utvecklingsstorda. Det hade varit intressant att goéra en undersokning
1 fler kommuner och samtidigt involvera fler representanter for psykiskt funktions-
hindrade. Slutsatsen hade d& kunnat bli mer omfattande. Intressant hade dven varit
att utfora undersokningen i olika ldn for att redogora for eventuella skillnader 1 hur
kommunerna tillgodoser sdrskilt boende. Skillnaderna kanske dessutom ér storre vid
en jamforelse mellan en storstadskommun och en mindre kommun, varfor fortsatt
forskning 1 omradet kan rekommenderas. Eftersom olika kommuner dessutom fattat
olika beslut nir det géller om gruppen psykiskt funktionshindrade ska tillhora

personkrets 3, foreslar vi en utokad undersdkning dir detta kan belysas.
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Bilaga 1

He;j! Pitea den 9/9 -2003

Vi heter Ingela Tallhed och Asa Larsson och ir studenter vid Lule4 tekniska
universitet. Vi har just paborjat sjunde och sista terminen pa sociala
omsorgsprogrammet och haller pé att slutfora vart examensarbete.

Sociala omsorgsprogrammet 140 poéng ger en bred kompetens att arbeta som
verksamhetsledare eller handlidggare inom social omsorgsverksamhet. Exempel pé
mojliga arbetsomraden kan vara kommunens dldre och handikappomsorg men dven
inom nérliggande verksamheter.

Examensarbetet dr en c-uppsats vilken omfattar 10 podng. Arbetstiteln pa var
uppsats dr Anpassat boende for funktionshindrade ménniskor — tillimpning av lag
om stdd och service till vissa funktionshindrade Hur tillgodoses behovet av sdrskilt
boende for vuxna funktionshindrade med stdd av LSS”. Avsikten med studien ar att
belysa hur tva olika kommuner 1 Norrbotten tillgodoser behovet av sirskilda
bostider t.ex. gruppbostdder for psykiskt och fysiskt funktionshindrade personer.

Efter genomgang av aktuell litteratur och sammanstéllning av tidigare forskning
har vi planerat att genomfora ett antal kvalitativa intervjuer med beslutsfattare samt
personer inom olika intresseorganisationer.

Eftersom Era asikter &dr véldigt viktiga skulle vi vara tacksamma om Ni kunde
tédnka Er att delta i en intervju for att vi ska fa underlag for var undersékning.
Intervjun dr naturligtvis helt frivillig och kan avbrytas nédr som helst. Ni bestimmer
datum och tid for intervjun och ges samtycke till bandinspelning kommer vi att
anvinda oss av detta. Intervjun tar cirka en timma att genomfora.

Med vénliga hélsningar

Ingela Tallhed & Asa Larsson

Finner Ni intresse av att medverka eller har andra fragor s kontakta nagon av oss

Ingela Tallhed Asa Larsson
Mortgatan 28 Skihagestigen 4A
941 35 Pitea 941 52 Pited
0911/ 924 33 0911/371 22
070/208 38 91 070/ 640 42 01
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AnalysskKiss

Hur kommu-
nen moter
ansOkningar
om sérskilt
boende
for vuxna
funktions-
hindrade
enligt LSS

Bilaga 2

i

Grundfragor Foljdfragor
Kommunens Det egna Planering
chef Over HO boendet Ekonomi
Kriterier for Budget
beviljande
Onskemal
LSS- Det egna Antal som sokt
handliggare boendet sérskilt boende
Kriterier for Avslag/beviljande
beviljande Overklagan
Onskemal
Det egna Orsaker till ev.
Intresse- boendet avslag
organisation Kriterier for Stod till
beviljande medlemmar
Onskemal Overklagan
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Intervjuguide Bilaga 3

Intervjufragor till cheferna inom handikappomsorgen

Vad har det egna boendet for olika betydelser for den enskilda individen?

Vilka kriterier ska en person uppfylla for att denne ska kunna beviljas ett séarskilt
boende?

Pé vilket sétt tar kommunen hénsyn till eventuella 6nskemal (t ex geografiskt lage,
standard, utrustning, gruppsammansittning)?

Hur har planeringen sett ut for att kommunen ska kunna méta krav pé sérskilda
boenden under 2002?

Har de ekonomiska forutsattningarna fordndrats under ar 2002 utifrédn hur det var
budgeterat?

Hur fordelas budgeten och hur paverkas insatsen sarskilt boende?

Intervjufragor till LSS — handldgeare inom handikappomsorgen

Vad har det egna boendet for olika betydelser for den enskilda individen?

Vilka kriterier ska en person uppfylla for att denne ska kunna beviljas ett séarskilt
boende?

Pé vilket sétt tar kommunen hénsyn till eventuella 6nskemal (t ex geografiskt lage,
standard, utrustning, gruppsammansittning)?

Hur méanga funktionshindrade har sokt insatsen sérskilt boende under &r 2002?
Hur manga har fatt avslag eller fatt ansdkan beviljad?

Hur ménga har dverklagat och vad blev linsrittens bedomning?

Intervjufragor till intresseorganisation

Vad har det egna boendet for olika betydelser for den enskilda individen?

Vilka kriterier ska en person uppfylla for att denne ska kunna beviljas ett sirskilt
boende?

Pé vilket sétt tar kommunen hénsyn till eventuella 6nskemal (t ex geografiskt lage,
standard, utrustning, gruppsammansittning)?

Hur anser ni att situationen ser ut for de personer som soker sérskilt boende?
Vilken &r er uppfattning om orsakerna till eventuella avslag?

Vilket stdd ger ni medlemmen som ansoker om sirskilt boende?

Hur stddjer ni medlemmar som fétt avslag pa sin ansdkan om sérskilt boende?

Vet medlemmarna hur de ska gé till viga vid en 6verklagan?
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