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1. Om rapporten

Svenska Parasportférbundet ar ett idrottsférbund som organiserar idrott fér personer med
rérelsenedsattning, synnedsattning och intellektuell funktionsnedséttning. Vi har genomfért
denna studie med finansiering frdn Sveriges innovationsmyndighet Vinnova, med syfte att
identifiera hinder och begransningar fér ett fysiskt aktivt liv i idrott fér personer med funk-
tionsnedsattning. Rapporten fokuserar darfér pa helheten for en persons mojlighet att vélja
ett aktivt liv i rorelse. Vi vill har dels svara pa varfér ohalsan ar sa hog fér malgruppen, men
aven vad som behdéver goras for att komma at den.

Ett flertal understkningar och rapporter har tidigare faststéllt bristande férutsattningar,
intresse och stdd for halsan och levnadsférhallanden hos personer med funktionsnedsétt-
ning. Denna rapport bekraftar manga av de slutsatser som andra visat tidigare, men &r den
forsta som &ven ser till ett helhetsgrepp kring vilka hinder som finns for att personer med
funktionsnedsattning ska ha tillgang och méjlighet till regelbunden fysisk aktivitet.

Underlaget till rapporten har tagits fram i dialog och intervjuer med aktorer pa saval statlig
som landstings- och kommunal niva, samt involverat kommersiella och ideella aktérer som
arbetar med och foér personer med funktionsnedséattning. Resultatet &r en gemensam
oversikt Over samhallets utmaningar kring tillgang till fysisk aktivitet och idrott fér personer
med funktionsnedséttning, och hur vi darigenom kan identifiera fokusomraden for
férbattringsinsatser.

| rapporten presenteras fyra olika omraden:

individens

samhallets

utformning

Under varje omrade presenteras de hinder for fysisk aktivitet som &r kopplat till omradet.



PARASPORT SVERIGE

2. Utformning av rapporten

Definitioner och begrepp

For att 6ka forstaelsen for rapportens innehall valjer vi att definiera nagra av huvudbegrep-
pen som anvands i rapporten. Att ha en funktionsnedséttning kan innebara manga olika
saker och representera olika verkligheter, funktioner och behov. Manniskor med olika typer
av funktionsnedséttningar har ofta inte samma situation, och tillgénglighet kan se olika ut
beroende pa vilken typ av funktionsnedsattning nagon har. Vi véljer aven att se varje individ
som sin egen, som drivs av egna viljor, erfarenheter och véarderingar. | rapporten
diskuteras personer med funktionsnedsattning generaliserat som grupp, da dessa individer
ocksa manga ganger har gemensamma faktorer, mojligheter och utmaningar. Ofta skiljs
helhetsbegreppet personer med funktionsnedséttning i tre delar, utefter vad tillganglighet
betyder for personer med olika typer av funktionsnedsattningar:

Personer med
synnedsattning

Metodval

For att identifiera problemomraden samt formulera fragestaliningar kring omradet genom-
fordes en omfattande genomgang av tidigare forskning och rapporter.

Under studien har sammanlagt 43 respondenter som representerat 28 samhallsaktdrer
deltagit.

For att fa en bred bild av situationen genomférdes tre olika fokusgrupper, med atta till tolv
deltagare per grupp. Diskussionerna férdes dels i storgrupp samt &ven i mindre diskus-
sionsgrupper. Samtliga diskussioner transkriberades och sammanfattades.
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Grupp 1: Representanter fran olika funktioner inom
kommuner som arbetar med fragor kopplat till funktionsnedséttningar,
bland annat handlaggare inom LSS, fardtjanst och fritidsfragor.

Grupp 2: Representanter fran funktionshindersorganisationer, sa
som idrottsledare, personer med funktionsnedsattning som idrottar
och deras anhoriga, samt lokala intresseorganisationer med inriktning
pa funktionshinderspolitik.

Tio kommuner kontaktades per telefon i syfte att identifiera samordningen inom kommunen
kopplat till personer med funktionsnedséttning.

Totalt fem workshops har genomférts for att féra ytterligare diskussion for att vidareutveck-
la studien. Deltagarna har fatt ta del av information som framkommit i tidigare studier och
under undersokningens gang och diskutera problem samt mojliga l6sningar. Deltagarna
har representerat olika delar av Sverige och olika typer av funktionsnedsattningar. Flera
deltagare ar verksamma i férenings- och idrottslivet.

Omvirldens paverkan pa rapportens resultat

Samtidigt som rapporten skrevs pagick en éversyn av insatser enligt Lagen om Stéd och
Service for vissa funktionshindrade (LSS). Vi anser att vissa av svaren som framkommit
i denna rapport blivit paverkade av detta éversynsarbete, dd manga av de intervjuade
personerna uttrycker oproportionerligt stort intresse for assistansfrdgan. Dessa svar skulle
troligen inte getts samma tyngd av de intervjuade om inte versynen av lagen gjordes sam-
tidigt. Vi presenterar de resultat vi fatt i relation till LSS i resultatkapitlet av denna rapport,
och uppmanar dér att ha éversynen av lagen i atanke.
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3. Tidigare forskning

Aterkommande rapporter visar att personer med funktionsnedséattning mar sémre &an personer
utan funktionsnedsattning. Statens folkhalsoinstitut uppger att det &r mer &n tio ganger vanligare
med dalig halsa bland personer med funktionsnedséattning &n hos den évriga befolkningen.” En
enkéatundersokning fran Myndigheten for delaktighet (MFD) visar liknande resultat, dar en tred-
jedel av respondenterna uppger att de har dalig halsa.?

Statens folkhélsoinstitut kartlagger regelbundet hélsan hos befolkningen genom sina under-
sokningar av levnadsférhallanden. | rapporten fran 2012 jamférs skillnaden i halsa mellan
barn och unga med respektive utan funktionsnedséttning.® Barn med funktionsnedsattning har
generellt sémre hélsa an barn utan funktionsnedséattning. De stdrsta skillnaderna i levnads-
forhallanden ses inom omradena psykisk hélsa, mobbing och levnadsvanor. Barn med funk-
tionsnedséattning svarar i hogre utstrackning &n barn utan funktionsnedséattning att de ofta har
ont i magen, ont i huvudet, svart att sova och dalig aptit. Understkningen visar ocksa att det
ar tre ganger vanligare att barn med mattliga eller svara funktionsnedséttningar mobbas jam-
fort med barn som inte har nagon funktionsnedsattning. Vidare visar Folkhalsomyndigheten
i sin slutrapportering av regeringsuppdraget fér en genomférandestrategi av funktionshinders-
politiken, att personer med funktionsnedsattning oavsett alder uppger att de ar trétta, har sémn-
besvar, kanner sig stressade, kanner oro eller har angest, i betydligt stérre utstrédckning an
personer utan funktionsnedséttning.*

Enligt rapporten Onddig Ohalsa fran Statens folkhalsoinstitut kan ohélsan minskas med en
tredjedel genom att motverka diskriminering, férbattra de ekonomiska férutsattningarna, 6ka
det sociala deltagandet och féréndra vissa levnadsvanor.®

1 Statens folkhalsoinstitut, Onddig Ohélsa, Halsolaget fér personer med funktionsnedséattning, 2008 s. 15

2 Myndigheten for delaktighet, Rivkraft 18 — hélsa, kost och fysisk aktivitet, 2017, s. 6 .

3 Statens folkhéalsoinstitut. Halsa och vélfard hos barn och unga med funktionsnedséttning. Ostersund: FHI, 2012, s. 02

4 Folkhalsomyndigheten, Slutrapportering av regeringsuppdrag inom ramen fér "En strategi for genomférande av funktionskhinderspolitiken
2011-2016, 2016 s. 9

5 Statens folkhalsoinstitut, 2008 s. 15
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Fordelarna med fysisk aktivitet

Det ar valkant att fysisk aktivitet leder till manga halsovinster fér utévaren. Regelbunden
fysisk aktivitet kan leda till 6kad sjélvkénsla, allmént vélbefinnande, 6kad stresshanterings-
formaga och koncentrationsféormaga, samt till férbattrat minne. Dartill minskas dédligheten
i hjart- och kérlsjukdomar och medellivslangd i befolkningen 6kar. Fysisk aktivitet kan &ven
fungera som en motvikt fér depression, aggression och ilska. Okad fysisk aktivitet redan
i tidig alder ses darfér som en stor potentiell faktor till forbattrat védlmaende under hela livet.

Propositionen fér folkhalsopolitiken faststaller den effekt motion har foér att férebygga och
motverka till exempel dvervikt, hégt blodiryck och héga blodsockervéarden. | propositionen
lyfts personer med funktionsnedsattning fram som en grupp som kan fa séarskilt stora halso-
vinster av en lyckad folkhélsopolitik. Arbete specifikt med barn med funktionsnedséttning
beskrivs ha stor potential for minskade héalsoklyftor i samhallet, da barn lar och utvecklas
snabbt genom lek, larande och kamratkontakt.” Aven Kommissionen for jamlik halsa be-
skriver fysisk aktivitet fér barn och unga som ett gott verktyg att férknippas med starka frisk-
hetsfaktorer, sa som 6kat valbefinnande och fysisk sjéalvkansla, samt férbattrade kognitiva
funktioner. Kommissionen ser det som djupt problematiskt att méjligheten till idrottande
idag inte &r lika tillganglig fér samtliga barn och unga.?

Planering av folkhalsoarbetet

| Folkhalsomyndighetens undersékning 2016 uppgav drygt haften av Sveriges kommuner
att de inkluderade personer med funktionsnedséattning i planeringen av det ordinarie folk-
hélsoarbetet. En tredjedel av kommunerna uppgav att personer med funktionsnedséattning
inte ar specifikt omnamnda.® Hur folkhalsoarbetet formas avgér ocksa hur medborgare
behandlas i kontakt med varden. Statens folkhélsoinstitut fastslar att tonvikten i folkhalso-
och handikappolitiken ska ligga pa hélsa och pa att identifiera exkluderande processer och
aspekter som kan leda till ohalsa. Fokus ska alltsa inte ligga pa sjukdom eller funktionsned-
sattning.' | relation till detta svarade knappt hélften av respondenterna i MFD:s enkat till
personer med funktionsnedsattning att de kant sig diskriminerade i kontakt med varden."
Detta har sedan lett till att vissa valt att avsta fran att soka vard helt, trots fysiska eller psy-
kiska besvar, for att slippa fler negativa méten. '

| folkhalsopolitiken framgar det tydligt att det krdvs samarbete mellan flera sektorer i sam-
hallet for att uppna de folkhalsopolitiska malen och minska skillnaderna i halsa mellan olika
grupper.™ | Myndigheten fér ungdoms- och civilsamhallesfragors (MUCF) fokusrapport

6 Blomqvist & Rehn, 2015, s. 30
7 Ibid, s. 42f 8
8 Kommissionen fér jamlik halsa, Det handlar om jamlik hélsa: Utgangspunkter fér Kommissionens vidare arbete (SOU 2016:55) 2016, s. 134f

¢ Folkhalsomyndigheten, 2016

10 Statens folkhalsoinstitut, 2008 s. 20
"Myndigheten for delaktighet, 2017, s. 6
2]bid s. 8

3 1bid, s. 26
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2017 intervjuas representanter fran tolv kommuner kring unga med funktionsnedsattnings
etablering. | intervjuerna framgar det att f& kommuner kan peka pa goda samarbeten med
civilsamhéllesorganisationer, trots att dessa organisationer anses kunna géra goda insat-
ser for att frdmja unga med funktionsnedsattnings etablering i samhalislivet."* MUCF ser
vidare i sin rapport att kommuner idag bér ett stort ansvar fér etableringen i samhalislivet
for unga med funktionsnedsattning, och pekar pa stor kunskapsbrist kring denna grupps
behov.™

Politiska beslut och lagar

Principen om allas lika ratt, lika varde och lika rattigheter som den uttrycks i FN:s deklara-
tion om manskliga réattigheter ar grunden for svensk tillganglighetspolicy. Samhallets mal
ar att personer med funktionsnedsattning ska kunna leva pa samma séatt som méanniskor
utan funktionsnedsattning, och kunna delta i samhallslivet pa lika villkor, tillsammans med
andra. Detta fortydligas ytterligare genom den. FN-konvention om rattigheter fér personer
med funktionsnedséattning som Sverige har anslutit sig till.'® Artikel 9 behandlar specifik till-
ganglighet, men det finns fler artiklar som férutsatter ett tillgangligt samhalle, s som ratten
till fri rérlighet och deltagande i samhalls- och kulturlivet. For att tillgodose detta, har bland
annat krav pa tillganglighet for personer med nedsatt rérelse- eller orienteringsférmaga
i den fysiska miljon skrivits in i Plan- och Bygglagen (PBL) och tillhérande lagstiftning, fére-
skrifter, regler och rad.

SoL & LSS

Socialtjanstlagen (SoL) och Lagen om stdd och service (LSS) ar de tva lagar som finns for
manniskor som behdéver séarskilt stéd och sarskild service utdver det som erbjuds genom
annan lagstiftning. SoL &r en ramlag, vilket innebédr att den beskriver vilka skyldigheter
kommuner har, medan LSS tillférsékrar personer med omfattande och varaktiga funktions-
hinder rattigheter och goda levnadsvillkor. LSS &r en rattighetslag, vilket innebéar att en
person ska fa tillgang till nAgon av de insatser som lagen erbjuder, sa lange hen uppfyller
de kriterier fér behov som lamnas inom lagens ramar."” Stdd enligt SoL ska vara rimligt,
medan det enligt LSS ska vara utmérkt. Motiven till skillnaden kan tydligast férklaras genom
malgrupperna for lagstiftningen. Malgruppen fér SoL kan vara vem som helst i befolkningen
nagon gang under livet. Man kan exempelvis under en period av livet vara beroende av
hemtjanst. Malgruppen for LSS ér istéllet personer med omfattande och varaktiga funk-
tionsnedsattningar, ofta medfédda och livslanga.

®

14 MUCF, Fokus 17:2 Etablering i arbets- och samhalislivet, 2017, s. 65ff
15 Ibid., s. 103

6 Socialdepartementet, FN:s konvention om réttigheter fér personer med
funktionsnedséttning, Ds 2008:23
417 Socialstyrelsen, Lag om stdd och service for vissa funktionshindrade — LSS, 2007
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Det &r en betydligt mer begransad malgrupp. Darfér &ar det bade rimligt och rattvist att det
finns en skillnad i kvalitetsniva.'’® Gemensamt for alla LSS-insatser ar att de ska anpassas
till mottagarens individuella behov och tillférsédkra goda levnadsvillkor. Verksamheten ska
bedrivas i samarbete med andra berérda samhéllsorgan och myndigheter. Till exempel
erbjuds stdd sa som personlig assistans, daglig verksamhet, avlésarservice i hemmet eller
radgivning och annat personligt stod.™

Ledsagarservice (§ 9.3) har sedan 2008 minskat med 13 procent. Kontaktperson (§ 9.4)
borjade minska under 2012-2013 med fyra procent. Dessa tva insatser utgér tillsammans
1,7 procent av de sammanlagda kostnaderna fér LSS.2° Idag &r knappt 20 000 personer i
Sverige beviljade personlig assistans enligt LSS.?!

Fardtjanst

Fardtjanst ar till for de personer som har vasentliga svarigheter att forflytta sig pa egen
hand och &r begransande att anvanda sig av den allmanna kollektivirafiken. Fardtjans-
ten ska fungera som ett komplement till den allménna kollektivtrafiken. Varje kommun och
landsting ansvarar for fardtjansten i respektive geografiska omraden. Tidigare reglerades
fardtjansten i socialtjanstlagen, men 1997 valde regeringen att féra 6ver fardtjansten fran
socialtjanstlagen till en trafiklagstiftning.?? Syftet var att fardtjansten skulle behandlas som
en trafikpolitisk fraga. Skiftet har inneburit att fardtjansten inte langre tar hansyn till behov
och dnskemal ur ett individperspektiv, utan snarare vara ett komplement till allman kollektiv-
trafik, vilket kan begransa manniskors resande eftersom det finns restriktioner kring hur
resorna far anvandas. Den som har ratt till fardtjanst far sina resor uppdelat i olika typer av
resor som ska brukas pa specifika satt. Inom ramen for fardtjansten har man ratt att foreta
resor till rekreation, konserter, deltagande i féreningsaktivitet, alltsa resor som éar av privat
karaktar. Hur manga resor en person beviljas ar upp till varje landsting att bestamma. Re-
sor till och fran andra arenden, sa som tandlakare, sjukgymnastik, eller arbete regleras av
andra regler eller anstks om separat. Dessa typer av begransningar paverkar manniskors
mojlighet att delta i sina aktiviteter, speciellt om de &r hanvisade till fardtjansten som det
enda mdjliga transportmedlet.

Hjalpmedel

Att fa hjalpmedel innebar att fa verktyg som underlattar i vardagen, till exempel forflytt-
ningshjalpmedel sa som en rullator eller rullstol. Hjalpmedelsférskrivningen via hélso- och
sjukvarden styrs till stor grad av kommuners och landstings lokala regler och prioriteringar.
Ett grundlaggande mal for all halso- och sjukvard &r att alla ska fa en god vard pa lika villkor.

18 Heja Olika, LSS-skolan lektion 17: Hur ska lagen tolkas? 2016

19 Kunskapsguiden, Om insatser och stdd enligt LSS, 2017

20 Heja Olika, LSS-skolan lektion 3: Ledsagare och kontaktperson, 2015

21 Assistanskoll, Antal personer med personlig assistans beviljad av Férsékringskassan eller kommunen, 2018
22 Lag (1997:736) om fardtjanst
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Det betyder att medborgare i behov av habilitering, rehabilitering och hjdlpmedel ska ha
samma méjligheter att fa vard och bli likvardigt behandlade oavsett alder, kdn, bostadsort,
utbildning och ekonomi.® Vilka hjalpmedel som finns att tillgd hos respektive sjukvards-
huvudman paverkas av lokala regler och prioriteringar. | Socialstyrelsens kartlaggning av
hjalpmedelsférskrivning i relation till lder och kén fann man att 61 procent av pojkar i aldern
0-17 ar fatt forskrivna hjalpmedel, medan motsvarande siffra for flickor var 39 procent. | de
aldre aldersgrupperna ar forhallanden det omvéanda.?

Vikten av fysisk aktivitet i tidig alder eller tidigt skede

Manniskors relation till halsa formas ofta i tidig alder och f6ljer med in i vuxenlivet. Att barn
och unga kommer i kontakt med idrotten tidigt innebar att de k&nner sig bekvéama med fysisk
aktivitet, vilket blir en viktig faktor fér att férebygga ohélsa senare i livet. Fritidsaktiviteter
och idrott &r ocksa en viktig del av det sociala livet for att umgas med vanner, skratta och
ha kul. Enligt Statens folkhélsoinstitut ar det betydligt vanligare med en stillasittande fritid
bland personer med funktionsnedsattning an fér den évriga befolkningen.2® Tidigare studier
visar att barn, ungdomar och vuxna med funktionsnedséattning som deltar i organiserad
idrott uppger att de har hoégre sjalvkénsla, fler kamrater, béttre sjélvfértroende, hogre livs-
kvalitet och en stérre sjalvstéandighet &n vad de som inte deltar i organiserad idrott.2® For
manga manniskor med funktionsnedséttning ar en halsosam livsstil svar att uppna pa egen
hand, da de till exempel kan vara beroende av andra i sin narhet, sarskilda hjalpmedel, eller
inte veta vilka méjligheter som finns till rorelse i sina lokalomraden. Statens folkhalsoinstitut
konstaterar att det &r samhallets ansvar att informera om vikten av fysisk aktivitet pa ett
lattillgangligt satt, samt erbjuda praktiskt stdd for att utféra aktiviteten. Minst lika viktigt ar att
féreningslivet erbjuder aktiviteter i former som &r anpassade for allas méjlighet att delta.?”
| en enkatundersokning till personer med funktionsnedséttning fran MFD 2009 uppgav 32
procent av de responderade att de dnskade att fler féreningar anpassade sin verksamhet
sa fler kunde delta. Respondenterna efterfragar ocksa mer information om vad det finns fér
mojligheter till fysisk aktivitet i deras omraden.?

23 Halso- och sjukvardslagen (1982:763)Halso- och sjukvardslagen (1982:763)

24 Hjalpmedelsutredningen, Pa lika villkor! Delaktighet, jamlikhet och effektivitet i hjalpmedelsforsérjning. SOU 2017:43, 2017

25 Statens folkhalsoinstitut, 2008 s. 16

26 Sahlin, B. & Lexell, J., Impact of Organized Sports on Activity, Participation, and Quality of Life in People With Neurologic Disabilities,
Narrative Review 2015

27 Statens folkhalsoinstitut, 2008 s. 25

28 Myndigheten for delaktighet, Rivkraft 9 — Idrott och motion, 2014 s. 1
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Socialstyrelsen visar i en rapport fran 2010 att personer med funktionsnedséttning i mindre
utstrackning deltar i kultur- och néjeslivet samt motions- och friluftslivet jamfért med befolk-
ningen i évrigt. En betydande del av det Iaga fritids- och kulturutévandet kan enligt rappor-
ten antas bero pa den ekonomiska situationen i kombination med bristande tillganglighet,
samt bristande inflytande 6ver hur de aktiviteter som ges utformas.

Att introduceras till fysisk aktivitet

Grunden for vad ett barn lar sig, gillar och blir bra pa laggs till stor utstrackning i skolan.
Det ar i skolan barn och unga far prova nya saker, utmanas och utvecklas. Inte minst blir
idrott- och halsalektioner en ingang till att lara sig om sin kropps fardigheter, testa fysisk
aktivitet och f& en sammanhangande forstaelse for halsa. Deltagandet i &mnet idrott och
hélsa i skolan &ar i genomsnitt Iagre bland barn och unga med funktionsnedséattning &n for
barn och unga utan funktionsnedséattning. Nar man har en funktionsnedséttning blir den
fysiska aktiviteten mycket viktigare, eftersom man manga ganger belastar kroppen ojamnt
eller kan ha ett annat rérelsemonster. Da eleverna av olika skél inte deltar i &mnet ar aven
risken stor att de lamnar grundskolan utan fullstandiga betyg, vilket paverkar mojligheten
till fortsatta studier senare i livet.®° Aven den fysiska aktiviteten i sérskolan &r alarmerande
lag. | en undersékning av idrottsaktiviteter bland skolungdomar i Stockholm visas det att
unga i sarskolan totalt sett i mycket mindre utstrackning ar fysiskt aktiva jamfért med unga
som inte gar i sarskola, bade i idrottsféreningar och andra former av motion. 23 procent av
hégstadieelever och 18 procent av gymnasieelever med en intellektuell funktionsnedsétt-
ning & med i en idrottsférening, motsvarande 47 procent bland dvriga elever i hdgstadiet
och 34 procent i gymnasiet.

Aven MUCEF visar i sin fokusrapport om unga med funktionsnedséttning att elever i sér-
skolan i lagre grad ar aktiva i idrottsféreningar an évriga ungdomar.®? Rapporten visar pa
flera hinder till idrottande, bland annat méjligheten foér eleverna att ta sig till en aktivitet,
att foraldrar till dessa elever inte sjalva kan stimulera till rérelse eller att det saknas led-
sagare eller personlig assistent. | MFD:s enkatunderstkning angavs liknande svar, dar
tre fjardedelar av de svarande angav att de skulle vilja motionera mer, men saknar ork
eller ekonomiska resurser, eller inte kanner till nagon traningsform som skulle fungera for
dem.®¥ Som vuxen blir arbetsplatsen en viktig arena fér att potentiellt introduceras till fysisk
aktivitet. | befolkningen mellan 16-64 ar star 84 procent till arbetsmarknadens férfogande
under 2017. Fér samma aldersgrupp bland personer med funktionsnedséttning ar andelen
68 procent. 3*Arbetslésheten &r mycket stérre i denna grupp an hos 6vriga befolkningen.3®
Dartill &r det en mindre andel personer med funktionsnedsattning som arbetar heltid jamfort
med befolkningen totalt.

29 Socialstyrelsen, Alltjamt ojamlikt — Levnadsférhallanden for vissa personer med funktionsnedséttning, 2010
30 Funktionsréatt Sverige, Bristande stdd bakom ofullstandiga betyg, Dagens Samhélle, 2018

31 Blomdahl & Elofsson, Idrott och motion bland ungdomar i sérskolan, 2011, s. 67

32 MUCF, 2017, s. 37

33 Myndigheten for delaktighet, Uppféljning av funktionshinderpolitiken, 2017, s. 18

34 SCB, Situationen pa arbetsmarknaden for personer med funktionsnedséttning, 2017 s. 34

35 Statens folkhalsoinstitut, 2008 s.

3623 SCB, 2017 s. 41
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Antonovskys tre stressnivaer

Aron Antonovsky identifierar tre nivaer av stressorer, utifrdn hur de paverkar
manniskor. ¥ 'Den forsta nivan beskriver fortretligheter i vardagen, sa som att missa
bussen. Niva tva ror storre livshandelser, sa som ett dodsfall eller en skilsméssa.
Den tredje nivan ar standiga stressorer, som att ha en funktionsnedséttning, kronisk
sjukdom, eller andra extrema situationer som ménniskor kan befinna sig i. Att be-
finna sig pa niva tre innebéar en konstant stress, och att man aldrig far mojlighet att
aterhamta sig. Modellen menar alltsa att en person med funktionsnedséttning i sig
utséatts for standig stress, utdver alla méjliga stressorer livet har dartill.

NIVA 3

Kronlska stressorer
Har en funktions-
nedsattning
Kronisk sjukdom
Fattigdom

NIVA 2

Livshindelsestressorer
Skilsmassa
Dodsfall

NIVA 1

Dagliga fortretligheter
Missa bussen
Skrivare strular

37 Antonovsky, A. Halsans mysterium, 2005
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4. Resultat

| denna rapport presenteras hinder i fyra olika kategorier:

samhallets individens

utformning framgangsfaktorer

4.1. Individens forutsattningar

For manniskor generellt &r det framforallt tre viktiga arenor som tidigt spelar en avgérande
roll fér hur man formas som individ och méter livet; (1) hem, (2) skola eller jobb, samt (3)
fritid och féreningsliv. Det &r hér grunden laggs for varderingar, sjalvkénsla och sjalvfér-
troende samt hur man tar sig an utmaningar. | dessa arenor mater man sig mot andra, bade
i olika kunskapsmal, men aven rent socialt.

For den som f6ds med en funktionsnedséattning, eller férvarvar en skada eller sjukdom
senare i livet, tillkommer &ven habilitering, rehabilitering eller syncentral som arena. Det
ar har man far kunskap om sin funktionsnedséttning, man lar sig att hantera densamma
och vilka mdéjligheter som finns. Har I1ar man sig att identifiera 1ampliga verktyg som passar
utifran formaga, preferenser och grad av funktionsnedséttning i férhallande till vad som ska
astadkommas.

Pa alla arenor i livet ar det viktigt att man pa olika satt far stod for att kunna utvecklas pa
basta satt i forhallande till sina férutsattningar. For att kompensera avsaknad av stod pa
nagon av de fyra arenorna kan det behévas stodinsatser i nagon av de andra arenorna for
att vaga upp avsaknaden. Det kan till exempel vara lararen i skolan som &r den som ser en
och som stéttar, eller trdnaren/ledaren i féreningslivet, eller att en annan person som sjalv
har en liknande funktionsnedséattning kan vara ens férebild.
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Alenpr i livet med_en Arenor i livet utan en
funktionsnedsattning funktionsnedsattning
Skola

Studien visar pa en rad brister i skolan inom olika omraden. Det finns stora brister i den
fysiska tillgangligheten i skolan, bade i inomhus- och utomhusmiljon. Férutom svarigheter
att ta sig runt och fram i skolans alla lokaler, s& paverkas &ven den sociala tillgangligheten
for eleverna. Som tidigare namnts laggs grunden for ett fysiskt aktivt liv ofta i tidig alder. En
av de viktigaste arenorna for att skapa goda férutsattningar for tidig fysisk aktivitet ar just
skolan. Om individen inte har méjlighet att delta fullt ut i samtliga &mnen som undervisas,
och inte heller kan delta i lek och det sociala samspelet pa rasterna med andra barn, kan
det fa stor paverkan pa individens fortsatta utveckling. Bland annat paverkas férhallning-
séttet till fysisk aktivitet. Att framja rorelseglédjen ar darfér en mycket viktig aspekt redan
i férskolans lekmiljer.

Flera av studiens respondenter beréattar att mycket fokus under deras uppvéxt legat pa att
trana, ofta pa fardigheter som man pa grund av sin funktionsnedséttning har svart att klara
och man idag finner oanvéandbara. Manga upplever en traningstrotthet, istallet for att fa en
inkdrsport till lusten och gladjen kring fysisk aktivitet och idrott genom skolans idrott- och
hélsalektioner.
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” Jag hade A i alla &mnen utom i Idrott och hélsa dér jag hade
B eftersom jag inte kunde springa en viss strdcka pa en viss tid.

Jag var med i Paralympics i Rio 2016... ,’

Betygsattningssystemet foljer tydliga riktlinjer fér hur en elev ska betygséattas efter sin in-
sats pa lektionerna och pa prov. Betygsattare far vid vissa tillfallen bortse fran enstaka delar
av kunskapskraven pa grund av en funktionsnedsattning nar betyg séatts.* Bortseendet far
inte innebara undantag fran undervisning eller att skolan avstar fran att ge sarskilt stod.
Aven om detta &r nagot som larare ska férhalla sig till och applicera vid behov har var fér-
studie ett flertal exempel pa nar det inte skett. Att inte ta hansyn till och applicera denna typ
av atgarder kan ha livslang paverkan pa individens méjlighet till fortsatta studier och arbete
samt i férlangningen paverka privatekonomin, och inte minst férstéra gladjen for fysisk akti-
vitet och den personliga utmaningen att fa goda betyg i halsa och idrott. Skolpersonal, bade
betygsattande och andra undervisare, behdéver ha god kompetens for att saval planera
lektioner sa att elever med funktionsnedséttning kan delta och utvecklas, som hur betygs-
systemet fungerar och ska anvéndas.

38 Skolverket, Elever med funktionsnedséttning, 2018



PARASPORT SVERIGE

” Jag kom in i gympasalen i skolan, men kunde dnd3 inte delta
eftersom ldraren inte kunde anpassa lektionen s att dven jag
kunde vara med. ,’

Vanligt &r att elever inte far delta alls under idrottslektionerna for att lararna inte vet hur
verksamheten ska kunna genomféras inkluderande for alla. Att inte delta i &mnet idrott och
halsa kan manga ganger kdnnas som en befrielse for alla inblandade. Om man ar den enda
eleven som pa nagot sétt skiljer sig fran mangden kan det kédnnas obekvamt att prestera
framfor andra. Foraldrar kan tycka att det ar skdnt att ens barn inte utsatts for blickar eller
kommentarer, och lararen slipper anpassa undervisningen. Istéllet f6r att delta i de ordi-
narie lektionerna far man till exempel upprepa samma aktiviteter varje lektion, som ta en
promenad ensam eller med en personlig assistent, eller inte géra nagot alls och véanta till
nésta lektion borjar.

Sysselséttning

Oavsett om man féds med en funktionsnedsattning eller férvarvar en senare i livet genom
sjukdom eller skada, ar det viktigt att hitta rutiner och en kdnnedom om vad skadan inne-
bar for en sjalv, men ocksa for den narmaste omgivningen. Att vidmakthalla studier eller
arbete, dar sa ar mojligt, hjalper till att skapa en struktur i vardagen som framjar god hélsa.
Att inte kunna fortsatta arbeta eller vara tvungen att ga ner i arbetstid till féljd av sjukdom
eller skada, kan innebara stor férandring fér familjen som helhet. Det kan dels handla om
en férsémrad ekonomi, men &ven den tillfredstéllelse ett arbete eller studier ger i att kdnna
sig behdvd, och fa inga i det sociala samspelet som sker pa arbetet eller studieplatsen.
Flera av respondenterna uttrycker att det kan vara svart att acceptera sin situation och de
nya férutsattningar som géller, det vill séga processen att acceptera sig sjélv och sina nya
omstandigheter. Flera respondenter sag stora férdelar med att komma tillbaka till sin gamla
arbetsplats, da de kunde skapa nygamla rutiner och anpassa en miljé de kande till val,
istallet for att ga till en helt ny arbetsplats.

Att arbeta paverkar bade héalsa och det sociala valmaendet positivt. Man kénner sig som
en del i ett stérre sammanhang, far en langsiktigt tryggare ekonomi och skapar en starkare
kansla av mening och identitet. Arbete ar en viktig grundsten i att bygga en kéansla av
stabilitet och &gandeskap i vardagen, vilket ar en férutsattning for att hinna och orka prio-
ritera fysisk aktivitet. Ingen av de intervjuade anser att fysisk aktivitet skulle vara daligt for
dem. Daremot finns det ofta en mangd andra omraden i livet som gar fore, till exempel att
vara foralder eller att fa ihop vardagspusslet. Att finna rutiner i vardagen genom att arbeta
gor att stressfaktorer kring till exempel ekonomi, kénslan av tillhérighet och sysselséattning
kan stillas, och istéllet 6ppna upp for fritidsaktiviteter och lustfylld rérelse.
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Familjens férutséattningar

Att fa ett barn med en funktionsnedséttning eller att ha en nara anhérig som plétsligt blir
sjuk eller far en skada, stéller stora krav pa familj, syskon och partners. Det kan till exempel
innebara att man behover flytta eller bygga om sin bostad, byte av jobb eller ga ner i tid
for att ta hand om barnet, sjukhusbes6k samt manga myndighetskontakter, fér att namna
nagra saker. Enligt Socialstyrelsen finns det tecken pa att familjens totala omsorgsansvar
fér barn med funktionshinder snarare har ékat &n minskat. Foréldrar till barn med funktions-
nedsattning har ocksa séamre levnadsférhallanden &n andra foréldrar. De har lagre levnads-
standard, ar mer sjukskrivna och arbetar oftare deltid. Risken ar ocksa stor att barn och
ungdomar med funktionsnedsattning far ett 6kat beroende till sina féraldrar och att deras
mdjligheter till sjalvstandighet och sjélvbestdmmande begransas.®

Fran intervjuerna som genomforts framkom det att barn med funktionsnedséattning ofta
overbeskyddas i storre utstrackning &n andra barn. Man far inte ramla och sla sig, inte pro-
va, misslyckas och fa prova igen. Detta kan aven leda till att man som férélder, eller annan
vuxen i barnets narhet, har lagre krav pa barnen an till exempel dess syskon, och inte later
dem véxa genom utmaningar. Att tidigt fa lara sig vilka forutsattningar man har utifran sin
funktionsnedsattning kommer att underlatta arbetet mot ett sjalvstandigt liv. Det ar darfér
oerhort viktigt att fa testa nya saker och utmana gransen fér vad man klarar av eller inte,
och dartill 1&ra sig géra mer &n vad man kunnat tidigare.

Habilitering, rehabilitering och syncentral

Oavsett om man féds med eller férvarvar en skada senare i livet blir de vardande insatser-
na valdigt viktiga for hur det fortsatta livet formas. Habilitering, syncentraler och rehabilite-
ring har en viktig roll i att inspirera till och stddja fysisk aktivitet och rérelse. Pa dessa arenor
far man utforska och lara sig vad man kan och inte kan, vilket eller vilka stéd man behover
framéver och var fokus ska ligga for ens livslanga insatser.

39 Statens folkhalsoinstitut, 2008 s. 38
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Inom habilitering har malgrupperna férandrats inom verksamheten. Idag diagnostiseras
allt fler med neuropsykiatriska funktionsnedsattningar, vilket da ocksa konkurrerar med de
andra grupper som behdver habiliteringens tid. En habiliteringsenhet som vi var i kontakt
med fick atta nya patienter om dagen med autismliknande syndrom. Eftersom mycket av
resurserna gar at att ta hand om dessa nya grupper trangs barn med andra funktions-
nedséttningar undan, vilket gor att de far mindre stéd och resurser an vad som behovs. Fler
personer konkurrerar helt enkelt om samma resurser.

Det finns endast nio sjukgymnaster/fysioterapeuter totalt som arbetar pa syncentraler eller
synenheter i Sverige, vilket innebér att det ar langt ifran alla patienter som far tillgang till
den viktiga insatsen vid sin syncentral eller synenhet. De tillfallen da det gar att fa tillgang
till insats via habiliteringscenter istéllet saknas ofta kompetens kring just synnedséttning.

Rehabiliteringstiderna i den akuta fasen efter en olycka eller sjukdom &r idag bra, men
tiderna da nya fardigheter ska trénas in har forkortats. Manga skickas hem tidigare med ett
traningsprogram att trdna pa i nagon narliggande lokal, dar kompetens om ens skada bland
personalen séllan finns.
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Traning som livsstil

Allt fokus lag pa att jag skulle kunna gd, dven om jag insag att jag
aldrig skulle kunna ga for att férflytta mig nagon langre stricka.
Jag ville hellre bli riktigt bra pa att kéra min rullistol. ’,

Vi ser tydligt att det &ven inom habilitering, rehabilitering och syncentraler finns en norm
kring god funktion. Det visar sig bland annat genom citatet pa féregaende sida, dar intervju-
personen inte fick mojlighet att utveckla sin sjalvstandighet genom den rérelse bast lampad
— sin rullstol, utan istallet skulle lara sig ga sa langt som méjligt. Avsaknaden av tro och tillit
till individens sjéalvkdnnedom gor att de stdd som ges ofta kan bli ineffektiva, eller till och
med kontraproduktiva. Vi ser att dessa stddinsatser allt mer gar ifran att inkludera indivi-
dens dnskemal kring hur man ska arbeta kring funktionsnedséattningen. Det kan till exempel
handla om vilka omraden som ska prioriteras och var fokus ska ligga for att individen ska
uppna sa stor sjalvstandighet som mojligt. Fér den som har en funktionsnedséattning blir
traning och fysisk aktivitet annu viktigare an fér andra. Detta for att kroppen ska hallas stark
och smidig och man ska kunna kompensera for sin funktionsnedséttning. Fa av responden-
terna i denna forstudie har svarat att de tréanar for att det &r kul. Istallet behdvs traningen for
att orka halla igang kroppen och uppna den frihet som kommer med regelbunden tréaning.
Manga av respondenterna vittnar om att traning ar férenat med mycket bok och krangel,
och manga poangterar att det behéver finnas traningsanlaggningar nara for att traningen
ens ska bli av.

Med aren har jag i min roll som sjukgymnast inom habiliteringen,
borjat fokusera mer pa individens 6nskemal om att bli oberoen-
de och sjalvstdndig. Att mata vinklar och trdna pa férmagor som
inte kommer att géra ndgon praktisk skillnad fér individen, gar

jag mer och mer ifran. Men jag mérker att mina nyutexaminerade

kollegor, foljer “reglerna” mer slaviskt. ,’

Bortprioriterad sjalvstandighet

Den som féds med en funktionsnedséttning, eller férvéarvar en skada som barn, ges en
rad insatser som stdd. Det kan till exempel handla om stéd i skolan, personella resurser,
stéd vid ansdkningar av bidrag, eller sarskilda fritidsaktiviteter fér barn och skolungdomar.
Manga av dessa insatser tas dock bort nar man skrivs ut fran habiliteringen eller gar ut
skolan, da man &r runt 20 ar. Att fa mycket stéd under uppvéxtaren, och sedan hastigt fran-
tas det, gor att man plotsligt star sjalv utan vana vid att ta egna initiativ, inte veta vart



PARASPORT SVERIGE 23

Bristen har ligger framst i hur de stédinsatser som finns beméter manniskor med funktions-
nedséttning, da de hjalpmedel som ges inte alltid &r anpassade till det individen sjalv vill.
Samtidigt finns stor kompetens inom dessa insatser av ren medicinsk karaktar som att till
exempel prova ut hjalpmedel, starka kroppsfunktioner och pa andra satt hjalpa att skapa
forutsattningar for att underlatta i vardagen. Det behdvs ett gediget arbete fér att starka
den enskilde individens mojlighet till sjalvkdnnedom och tro pa den egna férmagan till vad
som behdvs, nar och hur. Detta for att i stérre utstrackning rusta for ett sa sjalvstandigt liv
som mojligt. Dels ser vi att det skulle leda till farre behov av stéd och assistans i ett lang-
siktigt perspektiv for individen men ocksa ett stérre &gandeskap och egenmakt fér vad som
hénder med ens liv och hur det formas.

’, Jag tranar for att
kunna leva sjélvstédndigt. Om
jag inte éar stark och flexibel kan
jag inte klara mig sjélv. ’,
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4.2. Samhallets insatser

For personer med funktionsnedsattningar finns en rad insatser som samhéllet erbjuder for
att underlatta fér malgruppen. De som framst namnts i samband med den hér forstudien ar;
SoL/LSS, fardtjanst, samt tillgang till hjalpmedel. Dessa insatser &r en forutsattning for att
kunna vara aktiv, samtidigt som de ofta blir ett hinder i sig sjélva. Detta da varje insats ar
férenat med villkor som blir begransande fér individen. Det kan galla méngden fritidsresor
en person far tilldelat, att det finns begransningar i vilka hjalpmedel som en person kan
tillga eller inte, eller antalet ledsagningstimmar som en person far.

SoL och LSS

For att kunna delta i en aktivitet nar man har behov av assistans handlar inte alltid bara om
att fa hjalp till och fran aktiviteten. For en del behdvs aven stod for att kunna delta under
sjalva aktiviteten. Det kan till exempel gélla att man behdver hjalp med att ta initiativ i akti-
viteten, eller att fa hjalp upp och ner for ett redskap. Den typen av stéd kan oftast inte ges
av ordinarie aktivitetsledare, utan kraver istallet extra personer som hjalper till. | férenings-
driven verksamhet i stort utgors detta stod oftast av féraldrar eller andra vardnadshavare.
Var forstudie visar att personlig assistans ofta kan bli en ersattning for foraldrar att sjalva
behdva medverka i barnens aktiviteter.

Féraldrarna upplever sig inte ha tid eller ork fér att engagera sig i barnens féreningsliv, utan
véljer istallet att anvanda tiden till annat, till exempel att umgas med barnets syskon eller
utratta arenden. | vara intervjuer med aktiva idrottsledare lyfts ocksa konsekvensen av att
det ofta uppstar brist pa ledare i verksamhet fér barn och unga med funktionsnedséattning,
dér det i andra liknande verksamheter ofta tackts upp av just féraldramedverkan. Manga
som deltagit i férstudien upplever att det tar mycket tid och planering att genomféra eller
delta i aktiviteter, sarskilt om man &ar beroende av att nagon annan hjélper till med det man
vill géra. Om man behdéver hjalp for sitt idrottande pa morgonen och kvéllen kan det vara
svart att fa ihop sina assistans- eller ledsagartimmar. Att hitta nagon som vill arbeta ett par
timmar pa morgonen och ett par timmar pa kvallen ar nast intill omgjligt.

” Jag vill gdrna ut och springa, men behéver da en ledsagare. Den tid
som passar mig béast dr 6 pa morgonen - det ar inte s§ manga som

kan eller vill hjdlpa till da. Ibland férs6ker jag muta mina barn. , ,
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Som vuxen far man ofta inte tillrackligt med assistanstimmar for att omfatta hjalp for fritidsaktivi-
teter, och man kan darfér inte delta. Personer med synskador har oftare ledsagning via social-
tjanstlagen men aven dar kan tilldelning av timmar vara begransad, vilket leder till att man far valja
till exempel mellan att ga och tréna eller att fa hjalp med att ga och handla mat.

” I min senaste ansékan om bilstéd fick jag avslag
med motiveringen att; i och med att jag
har assistans, sd kan de kéra. ,’

| gruppbostader ligger ansvaret pa personalen att folja med till olika aktiviteter. Ofta finnas tva
personal pa sex boende, vilket inte ger férutsattningar fér personalen att aka pa aktiviteter med en-
skilda individer, som inklusive resa innebar att vara borta flera timmar. For individen blir resultatet
oftast att det inte blir ndgon aktivitet. Som ett alternativ kan hela gruppbostaden aka gemensamt
och till exempel spela bowling — oavsett om alla gillar bowling eller inte. N&r alla aktiviteter som
gbrs, om de gbrs, behdver genomféras gemensamt, kan individens intresse inte tillgodoses. Heja
Olika beskriver dessa scenarion: "Tyvérr ser vi att kommunerna begransar dessa insatser allt mer.
Till exempel har man sjalvsvaldigt, med viss hjélp av férvaltningsratterna, bestamt att de som bor
i gruppbostad inte ska ha ledsagning eller kontaktperson. De anser att denna insats ska utféras
av gruppboendes personal.”

Fardtjanst

| studien intervjuades ett tiotal kommuner som alla hade sma eller inga begransningar for antalet
privata resor for barn och unga vuxna som anvander fardtjanst. De begransningarna som finns
ligger istallet i dess flexibilitet, s& som tidsintervaller fér bokning, férseningar, och att inte ha mojligt
att ta med idrottsspecifika hjalpmedel, till exempel en extra rullstol. Som vuxen begrénsas ocksa
antalet resor man far anvanda. Personer som anvander fardtjanst till och fran skola eller arbete far
inte aka till en annan plats nér skol- eller arbetsdagen ar slut. Det ar alltsa inte tillatet att bli avslappt
vid en fritidsaktivitet istallet for hemmet. Manga vittnar dartill om en osakerhet kring fardtjansten,
som ofta handlar om att transporten kommer vid utsatt tid, framst vid aterresor och huruvida man

kommer att bli kord till ratt plats. V
Y
I 4
« i‘f -
C
- ' -
40 Heja Olika, 2015 ‘
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, Jag trénar tre ganger i veckan med mitt lag, men den
tilldelning jag far av fardtjanstresor racker inte till. ”

Detta ar naturligtvis féorenat med ett extra stresspaslag om man ar ensam och dessutom
kan ha svart att kommunicera eller har andra kognitiva funktionsnedséttningar. De manga
begrénsningar fardtjansten innebar blir &nnu ett hinder att ta sig éver for att ta del av hélso-
framjande aktiviteter. Har blir mojligheten till fysisk aktivitet stoppad innan man ens natt
destinationen fér att bérja tréningen.
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Hjalpmedel

For tilldelningen av hjalpmedel ar grundprincipen oftast att landstingen eller kommunerna
inte ansvarar for sport- och fritidshjalpmedel. Dessutom férskrivs enbart ett hjalpmedel om
inte sérskilda behov finns fér att forskriva flera hjalpmedel. Konkret innebar detta att an-
vandare i behov av hjalpmedel pa fritiden eller i behov av mer an ett hjalpmedel féor samma
behov — till exempel en rollator f6r inomhusbruk och en fér utomhusbruk — séllan far tillgang
till dessa. Barn far i storre utstrackning hjalpmedel, och da aven fritidshjalpmedel, 4n vuxna.

” Jag laste pd sociala medier att om jag hade bott
i det avgrdnsade landstinget sa hade jag kunnat fa en handcykel
som jag skulle behéva for att kunna motionera i min vardag.

Via mitt landsting far man inte det. ,9

Dartill har tillgangen till hjalpmedel ett medicinskt synsatt. Man ersatter en férlorad kropps-
funktion eller skada med det hjalpmedel som passar bast. Det innebér att man bara far en
rullstol, eller en protes, trots att man kan ha behov av fler om den man har till exempel gar
sonder, eller om man vill vara aktiv pa sin fritid. Reglerna regleras &ven beroende pa syfte
for hjalpmedel. Till exempel kan en person fa en cykel som ett forflyttningshjalpmedel for
utomhusbruk med syfte att underlatta framkomlighet. Om samma person istéllet dnskar fa
en cykel for att kunna motionera, eller att cykla med sin familj, gar det inte. Som namnts
tidigare finns ocksa en begransning i att ta med sig framforallt fritidshjalpmedel inom den
séarskilda kollektivtrafiken, det vill s&ga fardtjansten. Eftersom lagen gjorts om till att vara en
transportslag som inte ar behovsstyrd géller samma regler fér fardtjansten som fér évriga
kollektivtrafiken. Nar hjalpmedel &ar svara att fa utskrivna till sig, fa, eller inte ar anpass-
ningsbara fér det anvandaren behdver, utgdr det &nnu ett hinder fér regelbunden fysisk
aktivitet.
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4.3. Samhallets utformning

Tillganglighet &r ett begrepp som innehaller manga funktionshinderspolitiska aspekter och
tacker in behovet av tillganglighet fér personer med olika typer av funktionsnedséattningar.
Begreppet tillganglighet ar en beskrivning av hur inkluderande en milj¢ eller situation &r
oberoende av individers funktionalitet. Att samhallet har god tillgénglighet &r en forutsatt-
ning for full delaktighet.

Fysisk tillganglighet

Tillganglighet kan betyda manga olika saker, och ha olika mening for olika manniskor. En
aspekt av tillganglighet ar den fysiska, och méjligheten fér alla att réra sig i gemensamma
rum. Det finns flera lagar och regler som tydliggér allas lika rétt, varde och rattigheter, samt
hur dessa ska tillgodoses med god tillgénglighet.

Trots dessa lagar och férordningar som ska reglera att samhéllet blir tillgangligt for alla,
byggs det fortfarande otillgangliga fastigheter, skolgardar och lekplatser. Bland responden-
terna i vara intervjuer var det ingen som ansag att det behdvs flera eller hardare lagar.
Daremot ansag man att det behdvs skéarpta regler for vad som ska ske om byggen inte &ar
tillg&ngliga. | dagslaget blir inte féljiderna sérskilt kdnnbara fér de som bygger otillgéngligt.
Situationen for saval nybyggen och renoveringar maste ses 6ver och starkas. Det ar av vikt
att man bygger tillgangligt redan fran bérjan och inte anpassar for olika behov i efterhand,
da det i slutdndan leder till hdgre kostnader.

,, Jag dkte tunnelbana i London for ett par r sedan
och nér jag var pa vag av i min rullstol, sa ropade
féraren till mig att backa tillbaka, eftersom hissen

pd stationen var trasig. ,’

Idrottsanldggningar och lokaler &r ofta mycket otillgdngliga, vilket begrénsar personer
att utéva aktiviteter i dem. Till exempel har vissa anléggningar tillgangliga laktare, men
inte omkladningsrum. Ofta saknas ett helhetsperspektiv, dar man inte utgar fran att alla
manniskor ska kunna réra sig i alla delar av anlaggningen eller lokalen. Véldigt séllan finns
information att hitta i férvag om hur tillganglig en lokal &r innan man som bestkare kommer
dit. Det gor att de som tar risken att aka till en anlaggning utan kdnnedom om dess tillgang-
lighet, forst far veta i dorren huruvida det kommer bli méjligt att vistas och delta i aktiviteter
i lokalen eller inte. Genom att generellt férbattra anvandbarheten och tillgangligheten pa
fysiska platser kan man fa bort vissa hinder for halsoframjande aktiviteter, samtidigt som
behovet av individuella stddinsatser minskar.
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Bemoétande & kompetens

Ett aterkommande problem &r att manniskor med funktionsnedsattning inte blir sedda
eller bemotta som egna personer. Manga valjer till exempel att prata med assistenter eller
ledsagare istallet for att rikta fragor direkt till personen som anvander assistans eller led-
sagning. Att leva med en funktionsnedsattning gor att man ibland uppfattas av andra att
ingd i ett separat kon, dar ens konsidentitet inte rdknas. Bemétandet i traningslokaler och
anlaggningar visar exempel pa hur personer med funktionsnedsattning blir férenklade till
bara sin funktion, da omkladningsrum ofta finns separat for herrar, damer, och for personer
med funktionsnedsattning.

9, Férra aret var férsta gangen ett gym som
jag kan ta mig in i 6ppnade i min stad. ”
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Socialdepartementet pavisar att barn med funktionsnedsattningar ofta beméts som en
enhetlig grupp och inte som pojkar och flickor, vilket paverkar deras utveckling.*' Barn far
sin konsidentitet genom lek, vuxnas bemétande och identifiering, vilket barn med funktions-
nedséttningar inte far lika latt da de inte har samma forutsattningar for socialt samspel som
barn utan funktionsnedséattningar har.

” ... aven om mina féréldrar gav tips pa
saker for att géra det mer tillgangligt fér mig, sa togs det inte

emot pa ett bra sétt. ”

Grunden till bemétande ligger i nivan av kompetens. Genomgaende méter personer med
funktionsnedséttning personal, trénare, larare och andra medménniskor som inte har kun-
skap kring vilka behov och méjligheter den de méter har, men ocksa inte kanner till hur
deras ofta bristande bemétande kan paverka kanslan av delaktighet, inkludering och med-
mansklighet. Manga respondenter i denna studie vittnar bland annat om att omgivningen
kring barn med rérelsenedséttning endast fokuserar pa barnets gangférmaga, d&ven om det
gor att barnen inte hinner med i samma takt som sina jamnariga eftersom gaendet tar for
mycket energi. Det innebér att barnen inte far de hjalpmedel som passat bast, att rorelse-
friheten blir begransad mot vad den hade kunnat vara, och att den viktiga tiden for lek och
social interaktion blir mycket kortare.

Samverkan och ansvarsférdelning

Avsaknaden av samverkan ar ett aterkommande problem néastan oavsett sektor eller fraga
man behandlar. Manga barn med funktionsnedséttning har langa dagar med skola, fritidsak-
tiviteter, och dartill habilitering eller rehabilitering. Flera respondenter menar att samverkan
med skolan &r ett stort problem. Med kravet att alla elever ska na skolans kunskapsmal
saknas ofta flexibilitet, vilket leder till att de habiliterande insatserna skjuts at sidan, det vill
séga, efter skoltid. Om samverkan med skola inte fungerar fallerar ofta hela vardagsplane-
ringen, och de paverkade barnen missar sina fritidsaktiviteter och att traffa kompisar. Inom
habiliteringen &r ofta flera olika enheter inblandade och flera olika planer uppréattas, utan
att vara synkade med varandra. Ofta finns det brist p4 en sammanhallen strategi fér hur
man arbetar med sammansatt problematik och varje part ser till sitt behov och inte samlat
till individen och familjens behov. “ Dartill bestar en stor utstrackning av habiliteringens
verksamhet bestar av konsultverksamhet, vilket gor att ett stort ansvar laggs pa familj och
assistenter. For att vardagen ska fungera med sa fa hinder som mdjligt kravs det att de
manga aktdrer som arbetar med och fér personer med funktionsnedséattning regelbundet
anvander sig av avstamningar och samarbeten.

41 Socialdepartementet Kvinnor, man och funktionshinder. SOU (1998:138)
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4.4. Individens utgangspunkter

Att ha en funktionsnedsattning tar tid och ar mer eller mindre krangligt. Det kan vara férenat
med manga och frekventa kontakter med olika instanser i samhallet for att man ska kunna
leva ett liv som andra. Det kan handla om hjéalpmedelsférsérjning, ansékningar for olika
typer av bidrag och insatser, lakarbestk, medicineringar och sa vidare. Det som ofta gléms
ar att gruppen "personer med funktionsnedsattning” inte &r en homogen grupp. Varje individ
har egna férutsattningar och utgangspunkter for hur livet och vardagen ser ut och formas.

Identitet

Att ha eller senare i livet fa en funktionsnedséttning gor att man parallellt med att véxa som
manniska, ocksa ska vaxa med sin identitet kopplat till att ha en funktionsnedséattning. Det
ar en utveckling som tar tid och som aldrig blir fardigt. Att ha en funktionsnedséttning gor
ocksa att man alltid blir betraktad annorlunda, vilket kan bli pafrestande for sjéalvkanslan och
identiteten. Manga respondenter vittnar om att standigt behdva bekréafta sin ratt till att ha
en egen identitet. Flera berattar hur de &r vana vid att andra méanniskor alltid tittar pa dem
vart de an gar eller vad de an gor. Att alltid ha 6gon pa sig gor att varje tillfalle ocksa blir
beddmd. Till exempel skapas kéanslan av kravet att standigt bevisa sig sjélv, sin formaga
och kompetens. Vissa av de personer vi métt som har en funktionsnedsattning och redan
ar fysiskt aktiva upplever att de blir titulerade som férebilder, vilket i sig & hedrande, men
aven blir betungade.

Att inte sjalv fa valja nar och hur man paverkar andra kan bli uttréttande och stundvis av-
skréckande. Varje méanniska styrs av sin egen vilja, erfarenheter och perspektiv. Att leva
med en funktionsnedséattning gor att man ibland blir frantagen réatten att bli sedd som en hel
manniska, och istéllet anonymiseras och grupperas tillsammans med andra personer med
funktionsnedséttning.

42 SKL, For barnets basta — forstarkt samordning av stéd till barn och unga inom LSS-omradet, 2014



32 PARASPORT SVERIGE

Nar fragor som ror personer med funktionsnedsattning diskuteras ses sallan till gruppens
heterogenitet. Det galler bade nér lagar och regler formas som berér personer med funk-
tionsnedsattning, men ocksa for individen i méten med andra méanniskor.

Kroniska stressorer: Bé6kfaktorn och Vata filten

Under intervjuerna vi genomfort utkristalliserades tva tydliga stressorer som ofta paverkade
individens maende speciellt. Den ena stressoren handlar om saker som &r av relativt kon-
kret karaktér och som oftare handlar om fysiska moment som ofta blir jobbiga att genom-
fora med sin funktionsnedsattning, sdsom att aka och handla eller att packa bilen. Denna
stressoren har vi valt att kalla for bokfaktorn, det blir helt enkelt bokigare. Den andra iden-
tifierade stressoren paverkar istéllet pa det mentala eller psykologiska planet. Det hand-
lar ofta om osé&kerhet i situationen, till exempel transporter som inte kommer, om hissen
kommer vara trasig, avslag pa en anstkan om insats eller standigt dalig ekonomi. Denna
stressoren har vi valt att bendmna som den vata filten, da den hela tiden ligger som ett tungt
lager éver livet och vardagen. Bokfaktorn och vata filten kan paverka mycket mer &n bara
den tillfalliga situationen. De kan ocksa paverka vad som kanns mdjligt i livet, och avgoéra
huruvida man orkar utsatta sig for stressande situationer. Om en person till exempel ska
aka pa traning ar det flera moment som blir bokiga.

Vata filten

psykiska moment som stor 1 vardagen
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Man behdéver resa till platsen fér aktiviteten, ha med sig eller férbereda att redskap som
behovs, och kanske behdéver man ha med sig en extra person for att fa hjélp att utféra
aktiviteten. Dartill kan det eventuellt komma en rad andra moment som inte gar att planera
i forvag pa samma satt, moment som lagger sig som en vat filt Gver upplevelsen. For-
senade transporter, daligt vader som gor det svart att ta sig fram, lokaler som visar sig vara
otillgéngliga eller utrustning som inte finns pa plats. Att inte kénna trygghet i att ha en smidig
planering och upplevelse av att utféra en aktivitet gor det forstaeligt till varfér man valjer,
eller maste, avsta aktiviteten helt istéllet. Bade bokfaktorn och vata filten kan vara hinder
som paverkar individens val av aktivitet. Om man till dessa stressorer sedan lagger till den
normala stressen som kan férekomma i alla manniskors vardag, blir stresspaslaget valdigt
hdgt och da svart att hantera. Konsekvensen kan da bli att man sjalv valjer att avsta fran en
aktivitet, trots att man egentligen tycker att den ar rolig.

, Férra veckan skulle jag trdffa mina kompisar pa
kvéallen, men med det kraftiga snofallet fick jag
stélla in eftersom jag inte kan ta mig dit

[d3 jag sitter i rullstol]. ,,
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Ekonomi

” Naér jag gdr pa aktiviteter maste jag aka hem
direkt pa eftermiddagen, for mitt busskort géller inte pa kvallen
och min familj har inte rad att képa ett extra. ,’

Var studie visar tydligt att ekonomin &r en faktor som avgér graden och mdjlighet till fysisk
aktivitet. Det finns flera orsaker till att ekonomin hos personer med funktionsnedséttningar
ar samre &n hos den Ovriga befolkningen. Fler personer med funktionsnedséttningar har
lagre utbildningsniva och &r ensamboende, vilket paverkar den ekonomiska situationen
negativt. 4 Mdjlighet att arbeta heltid, férdyrade levnadsomkostnader for hjalpmedel,
medicin, kost och sa vidare ar faktorer som bidrar till belastningen. MFD rapporterar fran
en enkatundersdkning till personer med funktionsnedséttning, att 55 procent av respon-
denterna tycker att det ar ganska eller mycket svart att f& ekonomin att ga ihop. | samma
studie uppger 77 procent att de haft merkostnader kopplat till sin funktionsnedsattning, och
57 procent uppger att de inte hade klarat en ovantad utgift pa 12 000 kronor. 45

” Na&r och var jag an ska resa sa ar jag nastan alltid
hénvisad till att ta ett dyrare alternativ for att de

billigare sallan ar tillganliga for mig i rullstol. ,’

Att vara idrottsaktiv med en funktionsnedséttning kraver ofta idrottsredskap som ar anpas-
sat till ens funktionsnedséttning, till exempel en hockeykalke eller en friidrottsstol. Dessa
redskap kostar ofta tio till femton ganger mer an vad idrottsredskap som inte ar anpassa-
de for funktionsnedsattning gor. Da landstinget inte tacker kostnaden for idrottshjalpmedel
behéver individen sta fér detta sjélv. Ar det dessutom ett barn som vill vara idrottsaktiv kan
utrustningen ofta behdva bytas ut efterhand barnet véaxer. Att ofta fa betala for att byta till ny
utrustning gor att idrottande blir en omgjlighet fér manga barn med funktionsnedséattning.
Det ekonomiska laget &r sa pass anstrangt att vissa av de vi intervjuat inte har méjlighet att
delta i aktiviteter som sker pa kvéllstid, da deras fardbevis inte géller pa kvallar och helger,
och resekostnaden &r for hog att betala sjalv. Utbudet pa tillgangliga idrottsanlaggningar &r
ocksa begransat, och de lokaler som &r anpassade har ofta hdgre priser pa sina trénings-
avgifter. Nagra av respondenterna hanvisade till sin egen traning, och berattade att det ar
de stora, ofta dyrare privata kedjorna som har gym som &r tillgangligt byggda. De gym som
ar 6ppna dygnet runt har oftare entréer som inte ens har standardbredd pa dérrarna. Man
ar ocksa manga ganger hanvisad till dyrare alternativ nar det galler boende, det kan handla
om att man behover ha hiss, plana ingangar, eller kanske en stérre bostad for att fa plats.
Aven hotell, restauranger och andra faciliteter som &r anpassade kan vara dyrare.

43 SCB, Samre ekonomi for personer med funktionsnedséattning, 2016
44 Socialstyrelsen, Inkomster och utgifter fér vissa personer 20-64 ar med funktionsnedséttningar, 2010
45 Myndigheten for Delaktighet, Rivkraft 16 — Ekonomi och merkostnader pa grund av funktionsnedsattning, 2016
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5. Slutsats

Alla de hinder forstudien identifierat och redogjort fér ovan, har vi valt att likna med en
hinderbana, déar varje hinder ser olikt ut de andra. Fér att ta sig igenom hinderbanan, och
na malet med ett fysiskt aktivt liv, behdver varje hinder verkommas. Vissa hinder ar enkla
att ta sig 6ver medan andra ar svara. Beroende pa vilka férutsattningar en person sjalv har
tilsammans med vilket stéd man far, avgér hur utmanande hinderbanan blir. Att behéva ga
igenom en hinderbana med manga svara och utmanande hinder blir uttréttande fér indivi-
den, vilket gor att man kanske stannar upp i mitten, eller helt enkelt inte ens férséker ta sig
igenom den alls. Det ar i sig ointressant om en person tar sig 6ver tio hinder eller tva innan
hen faller — man kommer inte fram. Alla hinder maste l6sas for att vagen ska bli framkomlig.

Uppgiften for oss som samhélle, intresseorganisationer, myndigheter och andra relevanta
aktorer, ar att gora alla hinder i hinderbanan sa sma som méjligt eller helt obefintliga. | det
arbetet behover vi samtidigt ha forstaelse for att individen troligtvis méter flera hinder sam-
tidigt. Det &r ocksa viktigt att forsta att vi som aktérer som arbetar fér och med personer
med funktionsnedsattning troligtvis inte ser hela sammanhanget av hinder en individ kan
sta infor. Det betyder att vi mest troligt inte kan forsta eller férenkla situationen for individen
utan att forst ocksa se till andra hinder.

Har kravs 6kad samverkan for att identifiera vad andra aktérer gor, och se till méjliga
synergieffekter. Samtidigt behéver vi erkénna individen sjalv som den med mest kunskap
om sin egen situation, och darfér ocksa den viktigaste aktéren for att besluta vilka insatser
som bor séattas i bruk for att framja battrad halsa och valmaende.
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Key findings

Forstudien har resulterat i sex huvudsakliga fynd, key findings. Nedan redogdérs varje punkt
separat. Darefter presenteras en avslutande diskussion for rapporten.

1. Traning for livet

Bland respondenterna finns en tydlig traningstrétthet. Traningen behévs for att orka hal-
la igang kroppen och uppna den frihet som kommer med regelbunden fysisk aktivitet.
Respondenterna i var studie som redan &r aktiva, tréanar fér att de maste halla kroppen
flexibel, uthallig och talig. Inom habiliteringen och rehabiliteringen sétts ofta fokus i storre
utstrackning pa det som individen inte kan, istallet for att fokusera pa det som individen kan
och att stérka det. Resultatet av insatserna som ges blir bara ett stédsystem, och verkar
inte for att skapa sjélvstéandiga och valmaende individer. De stddinsatser som finns beho-
ver lyssna mer pa vad individen vill och behodver, och anpassa det stdd som ges darefter.
Genomgaende maste den lust och gladje fysisk aktivitet ger betonas, samt de héalsovinster
som kommer med regelbunden traning.

2. Insatser som blir hinder

De olika insatserna som ges i form av LSS, fardtjanst och tiligang till hjalpmedel, &ar en for-
utséattning fér att man ska kunna leva ett sjalvstandigt liv. Samtidigt blir dessa insatser hin-
der i sig sjalva, eftersom det till varje insats finns villkor som begransar individen. Det galler
till exempel antalet fardtjanstresor, att man inte far ledsagning for att delta i fritidsaktivitet
eller att man inte har méjlighet att ta med sig sitt fritidshjalpmedel i fardtjanstfordonet. Nar
de insatser som ska underlatta for individen istallet blir ett hinder férsvinner nyttan som
insatserna &r menade att gora. Det behéver finnas flexibilitet i de avgransningar som finns
inom respektive stddinsats fér att tillgodose individens behov och vilja.

3. Vikten av hélsoframjande insatser

Att se och agera for de hélsovinster som kommer med regelbunden fysisk aktivitet skapar
storre sjalvsténdighet och frihet fér individen. Genom att tidigt skapa goda vanor av regel-
bunden rorelse och fysisk aktivitet, blir det lattare att vidmakthalls dessa vanor Over tid.
Respondenter i studien antyder att habiliteringen och rehabiliteringen valkomnar férenings-
engagemang, sa lange det sker pa habiliteringen/rehabiliteringens villkor. Detta leder till
att aktiviteten inte sker, eller upphér da den inte langre omfattas av habiliteringen/rehabili-
teringens insats. Om samhéllets stédinsatser begransar maéjligheten till idrottande blir det
svart fér den enskilda individen att sjélv skapa de férutsattningar man behdver. Kunskap om
vikten och vinsten av fysisk aktivitet maste inga i stddinsatsernas arbete. Detta galler saval
habiliteringen och rehabiliteringen som andra arenor sa som skolan och arbetsplatser.



PARASPORT SVERIGE

37

4. Brist pa sjalvstiandighet

| dag ges en rad stddinsatser tills det att individen ar myndig eller slutar skolan, da insat-
serna upphor. Malet for dessa insatser ar allt for séllan att trana pa individens sjalvstandig-
het, vilket leder till att manga snabbt hamnar i ett utanférskap och passivitet da insatserna
slutar. De insatser som ges bor avta gradvis istéllet for att samtidigt férsvinna. Dartill beho-
ver en forandring ske, dar insatserna gar fran att framst assistera personerna som anvéan-
der dem, till att trana sjélvstandighet och fa fatt i sina vuxna krafter. Utgangspunkten bor
alltid vara att tilltro individens kompetens, méjlighet och férmaga.

5. Bristande samverkan

Samverkan mellan olika aktérer som arbetar med och fér personer med funktions-
nedsattning saknar genomgaende samverkan med varandra. Samarbetet mellan de olika
funktionerna inom kommun och landsting ar ofta mycket bristande. Det faller da pa indivi-
den sjalv, eller familjen, att féra kontakten med samtliga aktérer. Genom att samordna de
insatser som ges kan arbetet bli effektivare och resultatet starkare. En satsning som initialt
kan kénnas kostsam blir senare en investering. Funktionshinderrdrelsen gor ett stort och
viktigt arbete, men verkar sallan driva fragor tillsammans. Detta trots att man arbetar, mer
eller mindre, med samtliga hinder vi identifierat. Civilsamhallet maste fa mer resurser for
att mojliggéra mer samverkan mellan varandra. Genom att synkronisera paverkansarbetet
kring till exempel fardtjanst, hjalpmedel och personlig assistans kan genomslagskraften
i arbetet troligtvis bli mycket storre.

6. Férstaelse for kronisk stress

Att ha en funktionsnedsattning i sig innebéar en 6kad stressniva. Det kan bade handla om
stress av fysisk karaktar (bokfaktorn) eller av psykisk karaktar (vata filten). Till exempel
kan man ha svart att ta sig till och fran platser, att genomféra aktiviteter, eller kdnna stress
och oron 6ver hur utfallet av beslut av stédinsats kommer att bli. Fér att kunna
ge effektivt stéd for personer med funktionsnedsattning maste man se till hela
manniskan, och férstd hur manga delar som samtidigt kan paverka individens
maende. Personal som méter personer med funktionsnedséttning maste ha
forstaelse for den kroniska stress som kommer med att ha en funktions-
. nedsattning, och ta hansyn till de omstandigheter individen

. har och paverkas av.
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Svenska Parasportférbundets bidrag till
battre forutsattningar for fysisk aktivitet

Att I6sa de manga hinder som finns fér personer med funktionsnedséttning att na fysiskt
aktiva liv i idrott kraver insatser fran en mangd olika aktérer och god samverkan mellan
samtliga parter. En del av insatserna ar av politisk karaktéar och kréver antingen fértydligan-
de av hur lagarna som finns ska tolkas for att verka féor malgruppens behov och ge hardare
atgarder fér den som bryter dem, eller ny lagstiftning.

Vi i Svenska Parasportférbundet &r redo att ta vart ansvar och bidra till de omraden dar
vi har kompetens och erfarenhet. Initialt har vi identifierat tva specifika projektidéer dar
vi anser oss vara mojliga nyckelaktorer for att lyckas. Harnast soker vi projektmedel fran
Vinnova for att genomféra projektidéerna tillsammans med samarbetsaktorer fran offentlig,
privat och ideell sektor samt naringslivet. Dessa presenteras kort nedanfér.

Sjalvklart finns det fortfarande en rad hinder kvar som vi inte berér i de I6sningar vi presen-
terar nedan. Dessa kvarstaende hinder maste hanteras av de aktérer som &r verksamma
narmast utmaningarna. For de aktdrer som ser plats f6r deras verksamhet att géra insatser
mot de hinder som identifierats i denna studie valkomnar vi varmt att kontakta oss fér vidare
diskussion och eventuella samarbetsmojligheter.

Projektidé: Jag vet
De stoédinsatser som finns for personer med funktionsnedséattning idag verkar snarare for

att assistera &n att starka individer. Individen sjalv varken ses eller kdnner sig da som agare
for sin egen situation, och blir oftare tillsagda &n tillfragade.

Vi behéver arbeta for att manniskor med funktionsnedséattning ska bli sa sjalvstandiga som
mojligt, dar de far makten att vara sina egna kunskapsbarare. Det gors genom ett mentors-
program, dar individen far lara sig identifiera sina egna behov och férutsattningar. Mentorer
som rekryteras behéver vara kreativa problemlésare och féretrddesvis ha en funktions-
nedséttning sjalva. Dessa kan forhoppningsvis ses som forebilder fér sina adepter.

Ett mentorsprogram fér att bli sin egen kunskapsbéarare skulle starka egenmakten hos
manniskor, och lata dem lara sig om sin egen funktionsnedséttning samt de méjligheter och
utmaningar som det innebar. Att vara expert i sig sjalv gor att varje individ &r involverad i de
beslut som fattas kring en, och kan identifiera mer individanpassade I6sningar &n vad som
annars gjorts.
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Projektide: Jag kan

Idag finns det inget satt att mata hur tillganglig eller otillgénglig en idrottsanlaggning ér.
De enskilda anlédggningar som har denna typ av information att ange gér det individuellt
och utan jamférelse med andra. Anlaggningsbestkare som har nagon typ av funktions-
nedséttning vet darfor inte séllan férst nar de anlander till lokalen om de kan komma in och
anvanda den.

Vi vill utveckla en finmaskig certifiering for idrottslokaler och anldggningar som anger till
vilken utstrackning platserna é&r tillgéngliga fér alla. Certifieringen skulle mdjliggéra for
fler att informeras och kénna sig valkomna att delta i den idrottsverksamhet som bedriv
i lokalerna, och verka som en mattstock fér anlaggningsagare att uppskatta huruvida deras
verksamhet &r i behov av ytterligare insatser fér 6kad tillganglighet eller inte.

En tillganglighetscertifiering skulle satta hogre krav pa inkluderingsarbetet for tréanings-
lokaler éver hela landet. Goda exempel kan visas upp for att inspirera fler att tillgangliggéra
sina lokaler. Trosklarna sanks fér att fler ska komma i rérelse och valkomnas inom idrotten.
Kriterierna for en san har certifiering kan med férdel aven anvandas vid ny- och ombygg-
nationer.
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Avslutande diskussion

Att vara fysiskt aktiv ar viktigt for alla ménniskor. Fér den som har en funktionsnedséattning
ar det annu viktigare, eftersom manga belastar sin kropp ojamnt, vilket kan leda till forslit-
ningar.

Konsekvenserna av att inte réra pa sig blir stérre och kommer i ett tidigare skede i livet.
Lusten och gladjen for att réra pa sig och hitta vagen till fysisk aktivitet och idrott laggs
i regel i tidig alder. Av det skalet &r det viktigt att tidigt skapa lust for rérelse som kan bl
livslangt. Grunden till detta skapas genom lek pa lekplatser, i féraldragrupper, i férskolan
och i skolan. Om detta helt eller delvis uteblir och fokus istéllet hamnar pa tréaning av medi-
cinsk karaktar, kan det vara svart for barnen att kdnna lusten och gladjen av att réra pa sig.
Eftersom mer av tiden gar till habilitering eller rehabilitering riskeras att tiden och orken inte
racker till for att ocksa kunna utéva aktiviteter som har fokus pa lust och gladje.

Om en person far mojlighet att tidigt testa och utveckla sina formagor, samt far stéd att hitta
verktyg och strategier for att kunna hantera sin nedséattning, ar chansen stérre att man
vagar testa nya saker. Det byggs upp en sjalvtillit som gor att man kan férlita sig till den
egna férmagan, och férmagan att hantera utmaningar man méter genom livet. Det har ar
lika for alla manniskor, men har man en funktionsnedsattning sa blir sarbarheten stérre om
beroendet av andra ar det som avgor. Vi ser att manga, framfér allt barn, inte far majlighet
att leka och trana pa fardigheter genom att ramla, sla sig eller vara ledsna. Dessa barn lars
ofta redan fran borjan in i ett beroende av andras hjélp och stod. Att fa lara sig att lyckas
och aven att fa misslyckas ar en viktig del i ett barns utveckling. Antingen skapas grunden
for sjalvstandiga individer eller sa skapas individer beroende av ett bidragssystem.

Att ge en stor mangd insatser tidigt i livet och sedan franta dem utan att individen sjalv fatt
mojlighet att trdnas i att bli sjalvstandig riskerar att skapa ett beroende, framférallt av att
andra personer finns i narheten och hjalper. Om en méanniska vanjs av vid att ha mycket
stdd och assistans kan det vara svart att klara sig sjéalv senare i livet. Med den Gversyn
som nu gors inom LSS i atanke, ser vi att manga manniskor som fatt insatser tidigt nu har
svarare att klara sin vardag, eftersom de inte fatt mojlighet att trdna pa sin sjalvstandighet
tidigt. Det som ar en besparing initialt blir istallet en hogre kostnad senare, da manniskor
inte har mojlighet att vara sjalvstandiga. Resultatet av detta kommer att leda till en 6kad
ohélsa.

Idrottsrérelsen drivs av Overtygelsen att trdning och fysisk aktivitet ger ett starkt, sjalv-
standigt liv for alla som deltar. Idrotten maste darfoér ta denna rapports resultat pa allvar, och
identifiera var roll i att starka majligheten for fler att leva fysiskt aktiva liv. Idrotten behover
satsa stort pa att arbeta med bredare rekrytering, anpassning av féreningsverksamhet,
utbildningar fér ledare och bemétande. Med detta féljer ett omfattande arbete med utveck-
ling, forstarkning och forbattring av idrottens egna policys kring parasport och inkludering.
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Fér att kunna skapa en jamlik méjlighet for alla ménniskor i samhéllet att leva aktiva, sjalv-
sténdiga liv kravs det att vi samverkar. Den svenska politiken behdver samlas dver kommun,
landsting och nationella administrativa granser, med fokus pa individen. Det kravs en
tydligare inritning for att stérka individens sjalvstéandighet i de stédinsatser som ges perso-
ner med funktionsnedsattning. Detta arbete behdver géras i ndra samarbete med relevanta
intresseorganisationer, for att ta tillvara pa deras kompetens och natverk. Samtidigt kan
ansvaret for folkhalsoarbetet aldrig dverlaggas pa civilsamhéllet. Tillsammans behover vi
identifiera respektive roller fér samtliga involverade aktérer, for att 6ka synergieffekterna
i de insatser som faktiskt reda gors.

| arbetet for en forbattrad folkhdlsa och 6kad sjalvstandighet fér personer med funktions-
nedsattning maste vi alltid bara med oss och respektera komplexiteten hos hela méanni-
skan. Det &r férst nar vi gemensamt ser och tillkénnager &gandeskapet 6ver det egna livet
som personer med funktionsnedséttning ges tillgang till den paverkan de har réatt till.

Stort tack till alla respondenter som bidragit med sin
kompetens och sina erfarenheter till denna rapport!




42

PARASPORT SVERIGE

Referenser

Antonovsky, A. (2005) Halsans mysterium, Natur & kultur Akademisk.

Assistanskoll (2018) Antal personer med personlig assistans beviljad av Férsdkringskassan
eller kommunen. Hamtad 2018-06-12 fran

https://assistanskoll.se/assistans-statistik.php#one

Blomdahl & Elofsson (2011) Idrott och motion bland ungdomar i sédrskolan. En studie av ung-
domar i sarskolan i Stockholm, Haninge, J6nképing och Tyresé i jamforelse med de ungdo-
mar som inte gar i sarskolan. Ung livsstil, nr 10 januari 2011.

Blomqvist, S. & Rehn, B. (2015) Fysisk aktivitet och halsa fér personer med utvecklingsstor-
ning. Fysioterapi 1.2015.

Folkhalsomyndigheten (2016) S/utrapportering av regeringsuppdrag inom ramen fér “En strategi
fér genomférande av funktionshinderspolitiken 2011-2016”. Dnr 00599/2014.

Funktionsratt Sverige (2018) Bristande stéd bakom ofullstdandiga betyg, Dagens Samhadlle.
Hamtad 2018-06-19 fran https://www.dagenssamhalle.se/debatt/bristande-stod-bak-
om-ofullstandiga-betyg-20388

Heja Olika (2015) LSS-skolan lektion 3: Ledsagare och kontaktperson. Hamtad 2018-06-05 fran
https://hejaolika.se/artikel/Iss-skolan-lektion-3-ledsagare-och-kontaktperson

Heja Olika (2016) LSS-skolan lektion 17: Hur ska lagen tolkas? Hamtad 2018-06-05 fran https://
hejaolika.se/artikel/lss-skolan-lektion-17-hur-ska-lagen-tolkas

Hjalpmedelsutredningen (2017) P4 lika villkor! Delaktighet, jamlikhet och effektivitet i hjdlomedels-
férsérjning. SOU 2017:43.

Hélso- och sjukvardslagen (1982:763).

Kommissionen for jamlik halsa (2016) Det handlar om jamlik hédlsa: Utgdngspunkter f6r Kom-
missionens vidare arbete (SOU 2016:55).

Kunskapsguiden (2017) Om insatser och stéd enligt LSS, hamtad 2018-06-05 fran http://www.
kunskapsguiden.se/funktionshinder/Teman/Insatser-och-stod-enligt-LSS/Sidor/Om-insat-
ser-och-stod-enligt-LSS.aspx

Lag om féardtjdnst (1997:736).

MUCF (2017) Unga med funktionsnedséttning: etablering i arbets-och samhéllslivet. Fokus 17:2.
Myndigheten foér delaktighet (2014) Rivkraft 9 — Idrott och motion.

Myndigheten fér Delaktighet (2016) Rivkraft 16 — Ekonomi och merkostnader pa grund av funk-
tionsnedséttning. Nr 16:2016.

Myndigheten fér Delaktighet (2017) Uppfdijning av funktionshinderspolitiken. 2018:2

Myndigheten fér delaktighet (2017) Rivkraft 18 — hélsa, kost och fysisk aktivitet. Sammanstall-
ning av enkéatsvar 2017:25.



PARASPORT SVERIGE

43

Sahlin, B. & Lexell, J., (2015) Impact of Organized Sports on Activity, Participation, and Quali-
ty of Life in People With Neurologic Disabilities, Narrative Review (2015)1-8.

SCB (2016) Samre ekonomi for personer med funktionsnedsattning. Hamtad 2018-06-05 fran
https://www.scb.se/sv_/Hitta-statistik/Artiklar/Samre-ekonomi-for-personer-med-funktions-
nedsattning/

SCB (2017) Situationen péa arbetsmarknaden foér personer med funktionsnedséttning. Information
om utbildning och arbetsmarknad 2018:2.

SKL (2014) Fér Barnets Bésta — Forstadrkt samordning av stéd till barn och unga inom LSS-omra-
det, 14/2699.

Skolverket (2018) Elever med funktionsnedséttning. Hamtad 2018-06-04 fran https://www.skol-
verket.se/regelverk/mer-om-skolans-ansvar/elever-med-funktionsnedsattning-1.219658

Socialdepartementet (1998) Kvinnor, mén och funktionshinder: Rapport till Utredningen om be-
métande av personer med funktionshinder. SOU (1998:138).

Socialdepartementet (2008) FN:s konvention om réttigheter fér personer med funktionsnedsétt-
ning, Ds 2008:23.

Socialstyrelsen (2007) Lag om st6d och service for vissa funktionshindrade — LSS. Ham-
tad 2018-06-05 fran https://www.socialstyrelsen.se/publikationer2007/2007-114-49/do-
cuments/2007-114-49_200711429.pdf

Socialstyrelsen (2010) Alltjamt ojdmlikt — Levnadsférhéallanden for vissa personer med funktions-
nedséttning.

Socialstyrelsen (2010) Inkomster och utgifter for vissa personer 20-64 &r med funktionsnedsétt-
ningar. Specialbearbetning av SCB:s undersékning HEK.

Socialstyrelsen (2010) Personer med funktionsnedséttning tjdnar mindre och har hégre utgifter &n
andra. Hamtad 2018-06-05 fran https://www.socialstyrelsen.se/pressrum/nyhetsarkiv/inkom-
sterfunktionsned

Statens folkhélsoinstitut (2008) Onddig Ohélsa — hélsoldget hos personer med funktionsnedsétt-
ningar. 2008:13.

§tatens folkhélsoinstitut (2012) Hélsa och vélfard hos barn och unga med funktionsnedséttning.
Ostersund: FHI.



== PARASPORT

/SVERIGE




