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Ett rattighetsperspektiv pa stodet till horselskadade

Horselskadades Riksférbund, HRF, stodjer regeringens forslag att systemet med
schablonersittning till gravt syn- och horselskadade ersitts med en merkostnads-
ersittning. Vi anser att propositionen "Reformerade stod till personer med
funktionsnedsittning” i denna del innebir en modernisering av dagens stédformer.
Forindringen ligger ocksa i linje med det rattighetsperspektiv som HRFs verksamhet
utgar fran.

Att HRF kan stilla sig bakom 6vergingen fran schablonersittning till merkostnads-
ersittning innebdr inte att vi star bakom hela regeringens proposition 2017/18:190.
HRF anser att de fordndringar av beloppsgrinser som foreslds ar otillrackliga med
tanke pa de behov som finns. Sarskilt problematiskt dr att troskeln for nir ersittning
borjar betalas ut dven efter den foreslagna forbattringen ligger sa hogt som 25
procent av prisbasbeloppet, vilket idag motsvarar 11 375 kronor.

Att gransen for att fa stod dven fortsittningsvis endast ska gilla funktions-
nedsattningar som uppkommit fore 65 ars alder ar felaktigt och svarbegripligt. Vi ser
en samhillsutveckling dir personer kan, vill och férvintas vara socialt och ofta dven
yrkesmassigt aktiva 10 ar, 20 ar eller dn dnnu lingre efter det att de fyllt 65 ar. Manga
dldre kommer att diskrimineras vad giller samhillets stod genom att exempelvis en
horselnedsittning som uppkommer efter fyllda 65 ar inte ger ritt till stod.

Idag dr FNs konvention om rittigheter for personer med funktionsnedsittning ett av
alla partier erkint riktmirke for regeringens funktionshinderspolitik. HRF var med
och drev pa for att konventionen skulle f4 denna roll, och vi ser det som en stor
framgang att Sverige skrivit under den och férbundit sig att leva upp till dess krav.

Det rittighetsperspektiv som genomsyrar konventionen maste innebira att personer
med funktionsnedsittning sa langt det 4r moijligt ges forutsittningar att leva sina liv
pa samma villkor som andra. Nir detta innebér extra kostnader for hjdlpmedel,
anpassning eller annat st6d ska samhallet std f6r detta.
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HRF anser att regeringens forslag innebir ett steg i den riktningen. Den nuvarande
schablonersittningen innebir att stod till den enskilde ges lika for alla utifrin en
medicinsk diagnos. Enligt en rittighetsgrundad funktionshinderspolitik ska stod ges
efter behov, och dessa behov kan variera ocksa mellan personer med samma diagnos
beroende pi skillnader i livsvillkor. En sjilvklar konsekvens av detta ar att ocksa
personer med olika grader av horselnedsittning och olika typer av horselskador, till
exempel tinnitus, ljudéverkinslighet eller Menieres sjukdom, ska kunna fa
merkostnadsersittning om de har behov som innebidr merkostnader.

Ett stod grundat pd merkostnadsersittning innebir dirfor en rimligare férdelning av
begrinsade resurser dn ett schablonbelopp. I motiveringen i motion 2017/18:4088
framfors att de kostnader som personer med grav syn- eller horselskada &r sa
likartade att det motiverar en schablonersittning. HRF delar inte den uppfattningen.

Saker som olika avgifter f6r horselvard och hjilpmedel i olika delar av landet, olika
behov av personligt stod, olika behov av anpassning av bostad och beroende pa om
horhjilpmedel erhalls via Forsidkringskassan eller landstinget eller behéver inkopas
privat gor att de kostnader som uppkommer kan variera kraftigt fran person till
person. Ett schablonbelopp leder dirfor till att vissa personer inte fir en rimlig
kostnadstickning, medan andra far ett bidrag som 6verstiger de reella kostnaderna.
De kostnader som uppkommer kan ocksa variera under olika faser av livet, inte heller
detta tar ett schablonbelopp hinsyn till.

De kostnadsomraden som foreslas ge ratt till merkostnadsersittning ar enligt HRF
vil valda och ger en heltickande ram for vad som krivs for att horselskadade ska
erhalla levnadsvillkor jimforbara med andra. I tidigare utredningsforslag fanns
emellertid ocksa forslag om att ge Konsumentverket uppdrag att for
Forsikringskassans rikning utarbeta ett vigledande material om vad som inom de
olika omradena dr att betrakta som normala kostnader. Detta forslag aterfinns inte i
proposition, utan regeringen avser att aterkomma i fragan.

Enligt HRF ar det viktigt att ett sdidant underlag tas fram i dialog med
funktionshindersroérelsen. Den grundhallning som finns i férslaget till
imnesomraden som ska ge ritt till merkostnadsersittning far inte undermineras av
okunnighet och orittvis oginhet pa detaljniva.

Enkla och generdésa riktlinjer for vad som ska ge ritt till merkostnadsersittning dr
ocksa viktigt for att systemet ska bli kostnadseffektivt och rittvist. Mdnga och snériga
detaljregler leder till hoga administrationskostnader och 6kar risken att
Forsikringskassans bedomning av vad som ska ge ritt till ersittning kan komma att
bedémas olika mellan personer med samma behov.

HRF fister ocksd mycket stor vikt vid beskedet att de personer som idag har
handikappersittning i form av ett schablonbidrag behaller den i samma form, i
samma omfattning och enligt samma regelverk som tidigare. Det dr viktigt att detta
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16fte respekteras fullt ut. Manga horselskadade, ofta dldre, har sedan linge inrdttat
sina liv och sitt behov av stdd efter den nuvarande handikappersittningen. De méste
kunna kidnna sig trygga och inte kastas in i den osdkerhet som ett férandrat
understod skulle medfora.

Vinliga hilsningar
Horselskadades Riksforbund
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