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Humana Assistans ar Sveriges ledande aktér inom personlig assistans. Humana
Assistans ar en del av Humana AB som ar ett ledande nordiskt omsorgsféretag som,
utdver personlig assistans, erbjuder tjanster inom individ- och familjeomsorg,
adldreomsorg och bostader med sarskild service enligt LSS. Humana har 16 000
engagerade medarbetare i Sverige, Norge, Finland och Danmark som utfér
omsorgstjanster till 9 000 manniskor. Vi arbetar efter visionen "“Alla har ratt till ett bra
liv”.

Sammanfattning

Humana vill inledningsvis uttrycka sin gladje dver att en utredning fér forsta gangen pa
mycket ldnge foreslar dtgarder som kan leda till starkt ratt till personlig assistans.
Humana uppskattar sarskilt att utredningen genomgaende utgdr fran
rattighetsperspektiv och att den enskilde ska kunna leva pa lika villkor som andra. Det
finns emellertid ett antal omraden som behdver fortydligas.

Humana &r positiva till att egenvard regleras i en egen lag och att ansvarsférdelningen
mellan halso- och sjukvdrden och assistansanordnarna tydliggérs. Humana befarar
emellertid att kravet p% avtal/6verenskommelse mellan aktérerna kommer att leda till
odnskade inldsningseffekter for personer som vill byta anordnare. Humana &r dven
tveksamma till assistansanordnaren som vardgivare i de fall den assistansberattigade
har behov av hélso- och sjukvardsatgarder som inte kan utféras som egenvard.

S8som utredningen konstaterar s spelar ord roll. Framférallt det senaste dryga
decenniet har satt just detta pa sin spets gallande personlig assistans. Behov och
begrepp har tolkats allt snavare med konsekvensen att allt farre personer tillhér LSS
personkrets, allt féarre behov ger ratt till personlig assistans och allt mindre tid beviljas
for de behov som &nda ger rétt till stéd. Mot bakgrund av detta anser Humana att vissa
begrepp helt bér bytas ut och att andra begrepp tydligare behdver beskrivas.
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N&r det galler barns ratt till personlig assistans ar Humana positiva till ett schabloniserat
foraldraavdrag istéllet for dagens oreglerade féraldraansvar. Humana anser emellertid
att avdraget behdver konstrueras i relation till den radande modellen for
behovsbeddmning for att det ska bli ett mer rattvisande utfall. Humana anser slutligen
att den sa kallade “Ventilen” ar en bra idé, men att den sannolikt inte kommer att
tillampas i praktiken da erfarenheten visar att myndigheterna konsekvent véljer den for
den enskilde mest restriktiva tolkningen.

Ett forstarkt stod vid behov av sjukvdrdande insatser

En ny lag om egenvard

Humana &r i grunden positiva till en ny egenvardslag som férdelar och reglerar ansvaret
mellan parterna. Nar en atgard bedéms som egenvard innebér det att personen sjalv,
eventuellt med hjélp av ndgon annan, ska kunna utféra den. Det stalls alltsd inte ndgot
krav pa att den som utfor atgarden har ndgon hélso- och sjukvardsutbildning. Over tid
har emellertid alltfler relativt avancerade medicinska atgérder definierats som egenvard
som kan utféras av en personlig assistent. Det har skapat en osédkerhet bade fran hélso-
och sjukvardens sida och fran utférarnas sida hur detta ska hanteras. Ur ett
brukarperspektiv ar det forstds mycket otillfredsstéllande. Humana anser att den
foreslagna lagen om egenvard ger goda férutsattningar for battre och sakrare hantering
av egenvard.

Humana &r dven positiva till att samverkan mellan halso- och sjukvarden och utféraren
ska vara ett villkor for att egenvard ska fa utféras. Aven om det i grunden &r bra och
leder till 6kad sakerhet konstaterar Humana att detta ytterligare kommer att belasta den
administrativa delen av verkstallighet av personlig assistans. Att allt stérre administrativt
ansvar ldggs pa anordnare av personlig assistans &r en utveckling som har pagatt under
en langre tid. Det bor beaktas vid bestsammande av schablonbeloppet d& anordnarna
maste fa ekonomisk mdjlighet att ta sitt ansvar fullt ut. Schablonbeloppet har, med
undantag av pandemidret 2021, raknats upp lI&ngt under de kostnadsdkningar som de
facto varit under ett antal 8r. M8nga utférare, inte minst kommunala, har mycket svart
att fa schablonersattningen att ricka till. Ligger man pa ytterligare administrativa
bérdor sa8 maste ocksa schablonersattningen hdjas.

Starkt ratt till personlig assistans fér personer som har behov av sjukvardande insatser
enligt hélso- och sjukvardslagen.

Humana &r positiva till att behov av halso- och sjukvardsinsatser som samtidigt utgér
grundlaggande behov ska kunna beaktas vid bedémningen av ratt till personlig
assistans. Det kommer pd ett avgdrande séatt forbattra mojligheterna for manga att leva
ett liv sd likt andra som méjligt. Det nuvarande systemet, dar det &r
egenvardsbedémningen och inte sjilva hjalpbehovet, som avgér om det ska finnas réatt
till personlig assistans ar djupt otillfredsstéllande. Genom att beakta tiden, samtidigt
som ansvaret stannar inom halso- och sjukvarden blir det méjligt att badde fa en séker
hélso- och sjukvard och ett adekvat stéd fér andra grundldggande och évriga behov.

Humana ar tveksamma till utredningens forslag att det ska kravas ett avtal mellan
anordnaren och halso- och sjukvarden fér att behovet dverhuvudtaget ska kunna
beaktas i anstkan. Den som ansdker om personlig assistans for férsta gangen kan inte
behéva ingd avtal om insatser innan insatserna ens finns och innan det ens gar att uttala
sig om huruvida personlig assistans kommer att beviljas. Har féreslar Humana en



skrivning som gér det mojligt att beakta behovet utan féregdende avtal mellan hélso-
och sjukvarden och de personliga assistenternas arbetsgivare. Det &r ju trots allt sjélva
utférandet av sddana atgarder som behdver kvalitetssakras, inte ratten till stod som
sadant.

Humanas forslag:
9 h § 2st. LSS

Behov av hjalp med grundlédggande behov enligt 9 a § som utgor
sjukvardande insatser enligt halso- och sjukvardslagen ska daremot
beaktas vid bedémningen av om ratt till personlig assistans féreligger,
om den ansvariga sjukvardshuvudmannen ingatt en dverenskommelse
med arbetsgivare till personliga assistenter om utférande av de
sjukvardande insatserna. For den som inte har avtal med en
assistansanordnare ska det istillet finnas en vardplan mellan
sjukvardshuvudmannen och den sékande om hur atgarderna ska
kunna utforas med personlig assistans.

51 kap. 5 § 2 st SFB

Behov av hjalp med grundlédggande behov enligt 9 a § lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade som utgor
sjukvardande insatser enligt hilso- och sjukvardslagen ska daremot
beaktas vid bedomningen av om ratt till assistansersattning féreligger,
om den ansvariga sjukvardshuvudmannen har ingatt en
overenskommelse med arbetsgivaren till personliga assistenter om
utforande av de sjukvdrdande insatserna. For den som inte har avtal
med en assistansanordnare ska det istdllet finnas en vardplan
mellan sjukvdrdshuvudmannen och den sékande om hur
atgarderna ska kunna utforas med personlig assistans.

Kravet pa avtal

Humana &r positiva till ett tydligare regelverk nér hilso- och sjukvardsatgarder och/eller
egenvard utférs av personliga assistenter. Humana ser emellertid vissa svarigheter. I
nuldget kan den enskilde pd eget initiativ byta assistansanordnare vid den tidpunkt som
den enskilde vill. Om den féreslagna lagandringen inférs kommer det fér byte av
assistansanordnare krdvas att halso- och sjukvarden prioriterar samverkan eller avtal
med den nya assistansanordnaren for att byte ska kunna ske. Redan idag &r det manga
ganger svart att fa halso- och sjukvarden att prioritera medicinska underlag i samband
med ansékan. Humana befarar att det kommer att bli &nnu svarare att fa frdgan om
samverkan och avtal prioriterad om det enbart handlar om att den enskilde vill byta
assistansanordnare. Humana anser att det &r viktigt att sla vakt om den enskildes
valfrihet.

Omprdvning

Utredningen foreslar en fordréjd omprévning nér en 6verenskommelse om sjukvardande
insatser upphort att galla. Det ligger visserligen utanfdér den har utredningens direktiv,
men mot bakgrund av behovet av kontinuitet bade fér den assistansberattigade och for



anordnaren skulle det vara valkommet om det inférdes en frist dven gallande andra
forandringar i hjadlpbehoven. En sadan frist skulle géra det méjligt for den enskilde att, i
de fall dar en forandring innebar minskad ratt till personlig assistans trots att det
fortfarande féreligger ett stédbehov, ordna med sitt stéd pa annat satt. Aven for
kommunerna, som oftast ar de som ska utreda och bevilja det alternativa stddet, skulle
en sadan frist underlatta om beslut om minskad eller indragen assistans inte skulle bérja
galla forran efter en omstallningsperiod.

Sérskilt om hélso- och sjukvard inom personlig assistans

Direktiven till den har utredningen ar begransade till endast vissa delar inom den
personliga assistansen. Det som Humana (bland manga andra) oroas 6ver &r att allt fler
personer som tidigare hade ratt till personlig assistans inte langre beviljas detta. Ofta
faller det redan pa personkretsbedémningen. Det handlar om personkrets 3 och personer
med fysiska funktionsnedsattningar.

Vid lagens tillkomst 1&g stort fokus pa att just dessa personer skulle fa méjlighet att leva
sitt liv s3 likt andra som méojligt. Personlig assistans var stéd och service for att kunna
leva som andra och det var inte sjukvardande insatser (eller egenvard) som var i fokus.
Over tid har emellertid assistansen alltmer bérjat handla om omvardnad, sjukvard och
egenvard. Humana &r djupt oroade dver utvecklingen dér personer med “bara” fysisk
funktionsnedsattning ater blir hdnvisade till hemtjénst pa grund av att regelverket for
personlig assistans alltmer forhaller sig till bedémningar om halso- och sjukvard.

Humana anser darfor att det &r viktigt att den personliga assistansen halls atskild fran
hélso- och sjukvard. Majoriteten av assistansanvandarna har inte behov av hélso- och
sjukvardsatgarder i en sddan omfattning att det berdr den personliga assistansen. Med
det sagt &r det naturligtvis bra att personer med svara sjukdomstillstdnd och behov av
halso- och sjukvard &nda kan beviljas personlig assistans. Humana ser dock svarigheter
om assistansanordnaren dven ska anses vara vardgivare. Assistansanordnare har oftast
I&ng erfarenhet och hég kompetens inom omradet personlig assistans och vad det
innebér att leverera kvalitativa insatser inom detta omrade. S&som utredningen
konstaterar s& saknas motsvarande erfarenhet utifran perspektivet att vara vardgivare.

Humana, som stérre koncern, &r redan idag vardgivare inom andra
verksamhetsomrdden och har stor kompetens inom hélso- och sjukvard. Att vara
vardgivare stéller helt andra krav &n att vara assistansanordnare. Personal som arbetar
inom halso- och sjukvardsverksamhet maste ha ratt utbildning och kompetens for att
kunna sékerstalla en patientsdker vdrd och omsorg. Personlig assistans som bransch
bestar av manga mindre aktdrer som riskerar att slds ut om det tillkommer krav som
vardgivare.

Som tidigare namnts har majoriteten av assistansanvdndarna inte behov av halso- och
sjukvardsatgarder inom den personliga assistansen. Fér den som har behov av sddana
atgarder kan emellertid samma atgard under vissa férutsattningar bedémas som
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egenvard och under andra som héalso- och sjukvard. Dessutom kan den
assistansberattigade fritt valja att byta anordnare. Det har innebar att en
assistansanordnare skulle anses vara vardgivare beroende pa om
egenvardsbeddmningen dndras hos en enskild person eller om denne valjer att byta
anordnare. Humana anser darfor att det vore battre med en I6sning dar anordnaren inte
ar vardgivare dven om en personlig assistent i vissa fall utfér hélso- och
sjukvardsatgarder.



Nya grundldggande behov

Humana ar positiva till att man upphaver det grundldaggande behovet “annan hjalp som
forutsatter ingdende kunskaper”. Till foljd av rattspraxis och Férsakringskassans och
kommunernas allt sndvare tillampning ar det sa kallade femte grundldggande behovet
nu sa smalt att nastan ingen uppfyller kriterierna for att beviljas personlig assistans pa
denna grund.

Humana ar aven positiva till forslaget att inféra nya grundlaggande behov som stdrker
ratten till personlig assistans for tillsyn. Humana vill sarskilt lyfta det faktum att
forslagen galler kontinuerligt och férebyggande stdd. Personlig assistans kan inte
tillgodoses genom punktinsatser och férslaget gér det majligt att skapa ett
sammanhallet stéd. Kontinuitet och proaktivitet &r en forutsattning for att behoven ska
tillgodoses pa ett kvalitativt satt. Det &r ocksa en forutsattning for att den enskilde ska
uppna goda levnadsvillkor. De tre féreslagna nya grundldggande behoven kan déarfor
dppna upp och gora det mojligt for fler personer att fa ratt till personlig assistans. De
kan aven aterskapa den ratten féor manga som under de senaste dren fatt sina beslut om
personlig assistans indragna.

Humana skriver “kan” och inte “kommer att” nar det galler forslagens mdjligheter att i
praktiken starka ratten till personlig assistans. I slutéanden handlar det om viljan hos de
myndigheter som har att tillampa lagstiftningen. Enligt Humanas uppfattning ar det
namligen inte den nu gallande lagstiftningen som ar problemet och som har orsakat att
allt farre anses uppfylla kraven for att beviljas personlig assistans. Det ar
myndigheternas ovilja att félja lagstiftarens intentioner. Till féljd av denna ovilja har
myndigheterna konsekvent valt den mest restriktiva tillampningen vilket har fatt
katastrofala konsekvenser for personer vars behov av personlig assistans till exempel
forvantas tillgodoses i form av punktinsatser utan att den faktiska tid som den personliga
assistenten behdver vara pa plats beaktas.

Fér Humanas del &r det uppenbart att utredningen féreslar ny lag for att stérka ratten till
personlig assistans. Det finns emellertid risk att aven om man utdkar de grundlaggande
behoven kommer personer som har dessa behov &nda inte att beviljas personlig
assistans. Det beror att villkoren fér att uppfylla kraven fér LSS personkrets 3 numera
stalls vasentlig hogre an tidigare. Redan idag anses personer som visserligen har
grundldggande hjalpbehov &nda inte uppfylla kraven for LSS personkrets 3. Det har inte
legat inom den har utredningens uppdrag att se éver LSS personkretsar, men Humana
vill &nd3 lyfta farhdgan att de férslag som ldmnas kanske &nda inte stirker ratten till
personlig assistans om man inte samtidigt justerar villkoren fér personkrets 3.

Att myndigheterna systematiskt valjer att tillampa rétten till assistans sa restriktivt som
mojligt visar att lagtext och férarbeten maste vara mycket tydliga for att inte lamna ett
sadant utrymme. Aven om det finns utmaningar med, och det for den delen inte heller ar
onskvart, att i lagtext och férarbeten géra uttdbmmande upprakningar ar det just det
faktum att man [amnat till praxis att satta granserna som har lett fram till dagens
situation med nédstopp fér omprévningar och behov av ny lagstiftning for att starka
ratten till personlig assistans. Det finns ett antal begrepp som Humana anser behdver
fortydligas eller bytas till ndgot annat for att begrénsa risken for att vi inom ett antal &r
ater star infér behov av ny lagstiftning for att sakerstalla ratten till personlig assistans
for personer med omfattande funktionsnedsattning.



Sarskilt om vissa begrepp

Kvalificerat

Utredningen anvénder pa flera stéllen uttrycket “kvalificerat”. Till exempel nar det géller
kontinuerligt och férebyggande stéd dar utredningen skriver att utgdngspunkten &r att
"stdédbehovet i sin helhet ar kvalificerat”. Uttrycket anvands d@ven for det nya
grundlaggande behovet kvalificerat motiverande eller véagledande stdd. I det senare
tycks inte behovet av motiverande eller vagledande insatser vara kvalificerat i sig utan
har behdvs ndgot mer for att det ska svara mot kraven for att vara ett grundldaggande
behov.

Humana ser en risk med att anvénda begreppet “kvalificerat”. Dels eftersom det tycks
ha olika innebérd beroende pa vilket grundldggande behov det &r frdga om, men
framférallt eftersom just begreppet "kvalificerat” sedan tidigare forekommer i praxis dar
det snarare snavat in ratten till personlig assistans an starkt ratten till densamma.
Humana anser att man bor valja ett annat begrepp for att tydligt separera de nya
grundldggande behoven fran tidigare praxis.

Humana anser att det som ar “kvalificerat” nar det handlar om personlig assistans ar
just den personliga utformningen av insatsen. Den hjalp som behévs utgar fran den
enskilde individen som har det avgdérande inflytandet 6ver insatsens utformning. Det
innebar att det inte ar tillrdckligt med generella kunskaper utan kravs en personlig
anpassning for att insatsen ska svara mot de behov som den ska tillgodose. Humana
foreslar darfor att “kvalificerat” byts till “personligt anpassat”.

Medicinsk problematik

Begreppet “medicinsk problematik” anvands inte inom hélso- och sjukvarden. Det &r ett
problem att det inom personlig assistans skapas begrepp som antingen inte finns eller
som anvénds pa ett annat satt inom hélso- och sjukvarden. Paralleller kan dras till hur
begreppet “egenvard” har anvénts inom personlig assistans pa ett sitt som inte
motsvarar hélso- och sjukvdrdens anvéndning av begreppet.

Humana ser risker med att lagga ett begrepp som “medicinsk problematik” som rekvisit
for ett grundlaggande behov. Den enskilde kommer att behdva intyg frén hélso- och
sjukvarden for att styrka sitt hjalpbehov. Om det som ska styrkas inte finns i den
vokabular eller begreppsbank som halso- och sjukvarden anvander kommer det bli
mycket svart for den enskilde att prestera de underlag som myndigheterna kréver vid
behovsbedémningen.

Humana foreslar istdllet att man i lagtext och forarbeten anvander sig av
begreppet “medicinska tillstdnd” och tydligare definierar vilka medicinska
tillstdnd som avses. Utredningen namner, grav epilepsi och allvarlig
dgmnesomsattningssjukdom. Om vi inte ater ska landa i en situation dar praxis lagger
grénsen for vad som berattigar till personlig assistans sa hogt att nastan ingen nar upp
till den behovs det tydligare beskrivning av vilka medicinska tillstdnd som avses och vad
som ar tillrackligt “grav” och “allvarlig” problematik fér att de ska grunda ratt till
personlig assistans.

Allvarlig risk for liv och hélsa

Det kan vid en forsta anblick verka enkelt att avgéra om det finns en allvarlig risk for liv
och halsa. I den praktiska tilldmpningen ar det emellertid inte lika enkelt. En parallell
kan goéras till hur det grundldggande behovet andning tillampas vid bedémning av ratt till
personlig assistans. Humanas erfarenhet ar att nar varje enskild risk i sig inte medfér



omedelbar livsfara ar det inget som beaktas. For att det ska anses vara ett
grundldggande behov som ger ritt till personlig assistans ar det alltsd inte tillrackligt att
det uppstar livsfara vid aterkommande incidenter. Det &r inte heller tillréckligt att det
finns risk for eller i praktiken uppstar ohélsa. S& ldnge det inte &r fraga om allvarlig och
omedelbar livsfara som aterkommer tillrackligt frekvent saknar hélsoeffekterna
betydelse. Det &r sdledes endast den omedelbara livsfaran som kvalificerar till
grundlaggande hjdlpbehov for andning. Humana befarar att allvarlig risk fér halsan inte
heller kommer att beaktas nar det galler "medicinsk problematik”.

Om syftet ar att sitta ribban foér det nya grundldggande behovet sd hdgt behévs forstas
inga fortydliganden. Humana uppfattar emellertid utredningen som att ribban ska ligga
lagre och att ratten till assistans ska starkas. Om s& &r fallet kravs ytterligare
resonemang och exempel pa tidpunkt och frekvens for den livs- eller hdlsofara som ska
uppsta. Ar det endast omedelbar fara eller dven fara som uppstar vid ett senare tillfalle
och/eller efter ett antal incidenter? Det behdvs @ven ytterligare resonemang och
exempel pa vilken typ av risk for hdlsa som avses. Garna kopplat till begreppet “goda
levnadsvillkor” d& det knappast kan anses vara goda levnadsvillkor att tvingas utsta
ohélsa som uppstar pa& grund av utebliven hjalp.

Foraldraavdrag

Humana ar positiva till utredningens forslag att istéllet for féraldraansvar anvanda sig av
begreppet fordldraavdrag. Humana delar utredningens uppfattning att det
schabloniserade foraldraavdraget bor bestd av tva delar fordelat pa grundldggande och
ovriga behov. Humana delar dven utredningens uppfattning att avdraget ska vara storre
for sma barn och mindre fér stora barn. Humana anser emellertid att de féreslagna
avdragen &r for stora och gors i for hog alder. For stora foradldraavdrag innebér att
foraldrar inte far tid till andra barn i familjen och det 6kar ocksa risken for att féraldrar
inte kan behalla ett férvarvsarbete. Humana anser vidare att fler grundlaggande behov
ska undantas fran foraldraavdrag.

Inget féraldraavdrag

Enligt utredningens férslag ska féraldraavdrag dverhuvudtaget inte géras for hjalpbehov
kopplade till andning, sondmatning eller det nya grundlaggande behovet kontinuerligt
stod som foranleds av varaktig eller I3ngvarig medicinsk problematik dar uteblivet stéd
utgoér en allvarlig risk for liv eller halsa. Det ar bra.

Humana har inga invéandningar mot att det gérs avdrag fér grundldaggande behov
gallande personlig hygien, av- och pakladning, intag av maltider (sondmatning
exkluderat) eller kommunikation. I de fall det grundldggande behovet utgors av
kontinuerligt férebyggande stéd eller kvalificerat motiverande eller vagledande stéd ar
det emellertid inte rimligt att géra ndgot foraldraavdrag. I likhet med kontinuerligt stéd
som féranleds av varaktig eller ldngvarig medicinsk problematik &r kontinuerligt
forebyggande stéd och behov av kvalificerat motiverande eller vagledande stéd nagot
som barn utan funktionsnedsattning sallan har. Humana anser att féraldrar till barn med
omfattande funktionsnedsattning ska ha samma ansvar som andra féraldrar. De ska
emellertid inte ha ett stérre ansvar, vilket i praktiken blir konsekvensen om
fordldraavdrag skulle géras dven fér dessa behov.



Foraldraavdragets schablon

N&r grundlaggande behov berdknas utgdr myndigheterna inte for hela den tid som
behdvs for att behovet ska bli tillgodosett. Istéllet beviljas punktinsatser berdknat utifran
aktiva, praktiska insatser (det sa kallade kvalificerade behovet). For ett toalettbesdk som
i praktiken tar 10 minuter beviljas alltsa inte 10 minuter personlig assistans. Istéllet
beviljas i genomsnitt ndgon minut som aktiv insats for klader och ytterligare ett antal
sekunder for torkning. Detsamma géller fér dusch, av- och pakladning, intag av maltider
eller vilket annat behov det &n ma vara. Det har innebar att &ven barn med mycket
omfattande funktionsnedséattning och stora hjalpbehov &nda inte kommer upp i ndgon
tidsmassig omfattning av betydelse.

Utredningens bedémning &r att den foreslagna schablonen &r vl avvagd utifran
beddmningen av hur avdrag for féraldraansvar goérs idag. Humana delar inte den
uppfattningen. Humanas uppfattning ar att den féreslagna schablonen kommer att
innebéra att barn med omfattande hjdlpbehov kommer att hamna pa ett minus. Det vill
saga att avdraget i praktiken kommer att vara stérre én den tid som beraknats som
grundlaggande behov.

I grunden &r det hér ett problem kopplat till att hjalpbehov inte beréknas utifr@n den
faktiska tid som den personliga assistenten behéver vara pa plats for att behovet i
praktiken ska vara tillgodosett utan bygger pa punktinsatser. Rimligen maste
foraldraavdraget géras pa samma satt som den personliga assistansen beviljas.

Utredningen har inte haft i uppdrag att komma tillratta med det orimliga satt som
assistansbehov berdéknas i nulaget. Humana foresldr darfor en annan modell for
fordldraavdrag som utgdr fran en faststilld andel av det berdknade behovet.
Det vill saga att om myndigheten har berdaknat att de grundlaggande hjélpbehoven
uppgar till 10 timmar per vecka ska avdraget motsvara en viss procent av tiden, dock
max en viss tid som bestdams utifran barnets alder.

Foraldraavdrag vid barnets olika aldrar

Humana anser att inget avdrag for grundldaggande behov ska géras efter 9 ars alder. Det
stdd som barn i 9-8rsdldern vanligtvis behéver &r inte av den karaktéar att de omfattas
av grundlaggande hjélpbehov. Finns sddana behov, antingen praktisk hjalp eller
kvalificerat motiverande och véagledande stéd, s& gar det utanfor vad barn vanligtvis
behdver vilket innebar att féréldraavdrag inte bér goras.

Nar det galler dvriga behov anser Humana att det dverhuvudtaget inte ska gbras
foraldraavdrag efter 12 &rs alder. Det &r en sak att forédldrar och barn umgas och delar
sin tillvaro med varandra, men nagot praktiskt hjalpbehov féreligger vanligtvis inte efter
denna alder.

Ventilen

Som Humana tidigare anfort ar det Humanas uppfattning att det &r fa barn som efter det
schabloniserade avdraget kommer att ha grundldggande hjalpbehov i ndgon ndmnvérd
omfattning. I lagsstiftningen finns ingen lagsta grans fér de grundlaggande behovens
omfattning for att kunna beviljas personlig assistans. Av praxis foljer emellertid att den
ldgsta gransen &nda flyttats allt langre fram. Ofta krévs grundlaggande behov om 6-8
timmar per vecka fér att personlig assistans ska beviljas.



For att barn &nda ska ha méjlighet att beviljas personlig assistans féreslar utredningen
att det infors en sarskild ventil utifr@n barnets bésta i 9 g § LSS. Att barnets basta ska
beaktas finns emellertid redan reglerat i 6 a § LSS. Humana uppfattar det som att denna
dubbelreglering ar avsedd att poangtera att personlig assistans ska beviljas om det ar
den insats som bast svarar mot den enskilda barnets behov. Humana anser att
“Ventilen” i teorin ar en god tanke. Mot bakgrund av att myndigheterna konsekvent
valjer den fér den enskilde mest restriktiva tilldampningen av ratten till personlig
assistans har Humana svart att se att den skulle anvandas i praktiken.

Josefin Mikaelsson, Chefsjurist, Humana Assistans

Andreas Westlund, Affairsomradeschef, Humana Assistans
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