PO Skéane, sammanstéllning av rapporterade systemfel- och brister 2021
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Inledning
| uppdraget for personligt ombud uppdrag ingar att stodja personer med psykisk ohéalsa och
funktionsnedséttning att tillvarata sina rattigheter i samhéllet. Personligt ombud beskrivs
tydligare an andra yrkesgrupper, sta pa den hjalpsokandes sida. Personligt ombud stédjer
klienten i sitt arbete att finna sin vag och foretrader den enskilde da det behovs i kontakt med
vard och myndigheter samt i andra for klienten viktiga kontakter. Arbetet inom verksamheten
utgar fran varden som medmansklighet, omtanke, sjalvbestammande, respekt, integritet och
helhetssyn.
Forordning (2013:522) om statsbidrag till kommuner som bedriver verksamhet med
personligt ombud for vissa personer med psykiska funktionsnedséttningar anger att
personligt ombud syftar till att den enskilde ska:
1. ha battre mojligheter att paverka sin livssituation och vara delaktig i
samhallet
2. famojligheter att leva ett mer sjalvstandigt liv och fa en forbattrad livssituation och ges
mojligheter att fa tillgang till samhéllets utbud av vard, stod och service pa jamlika
villkor samt réttshjélp, radgivning och annat stod utifran sina egna 6nskemal och behov
3. fa myndigheter, kommuner och landsting att samverka utifran den enskildes 6nskemal
och behov samt till att
4. ge underlag till atgarder som kan forebygga brister sa att den enskilde kan fa tillgang
till samhallets utbud av vard, stod och service.
(SFS 2013:522)

PO Skane bedriver som idéburen organisation och fristaende aktor verksamhet med personligt
ombud for personer med psykisk funktionsnedsattning. Under aret hade PO Skane uppdrag att

bedriva personligt ombud i 17 kommuner.

Forutom det direkta klientarbetet arbetar personligt ombud ocksa med strukturella fragor i form
av att uppmarksamma och rapportera systemfel- och brister i samhallets utbud av vard, stod
och service, rehabilitering och sysselsattning. PO Skane anvander ett digitalt
dokumentationsprogram for att registrera uppmérksammade fel och brister som drabbat eller
riskerat drabba vara klienter under aret. Syftet ar att verka for att fraimja samhéllsutveckling och
Overbrygga strukturella barridrer som riskerar att hindra eller motverka individers

aterhamtningsprocess. Systemfel- och brister kan forekomma pa handlaggarniva, lokal niva



och/eller central niva. Samtliga rapporterade brister i landet sammanstélls arligen och skickas
till Socialstyrelsen och socialdepartementet. Bristerna redovisas sedan i Socialstyrelsens arliga
Lagesrapport om verksamheter med personligt ombud. Klienternas méten med problem och
hinder i systemen rapporteras som underlag for att uppna forandring och forbattring och kan

aven i sig vara ett led i klienternas individuella empowermentprocess.

Under 2021 har ombuden rapporterat 156 systemfel- och brister, fordelade enligt foljande:
e handlaggarniva: 26 st
e lokal niva: 86 st

e central niva: 44 st

Under aret har 5 brister kopplade till effekter av Covid-19 rapporterats.

Foljande dokument ar en sammanstéllning av arets rapporterade brister i samhéllets utbud av
vard, stod och service, rehabilitering och sysselséttning till personer som lever med psykisk
ohalsa och funktionsnedsattningar inom flera livsomraden. Dokumentet ska ses som ett
underlag for identifiering och hantering av problem som vara klienter stéter pa i kontakten med
olika stodsystem och myndigheter. Syftet ar att stédja en strukturell samhéllsutveckling som
bygger pa delaktighet, agens, egenmakt och aterhamtning. Det lamnas darmed inte sérskilt stort
utrymme i rapporten till positiva iakttagelser och goda exempel. Inte heller ryms beskrivningar
av PO Skanes eget forbattringsarbete med fragor som till exempel tillganglighet och
bemdétande. Av naturliga sk&l kommer vi i kontakt med de delar i samhallsutbudet som oftast
ar icke-fungerande eller pa olika sétt brister. Personligt ombud har darmed ingen mojlighet att
uttala sig om hur verksamheterna i stort fungerar — vilket inte heller ar syftet.

Sammanstéliningen tar upp systemfel- och brister som inte kan ses som enstaka och individuella
utan systematiska och/eller generella. PO Skane vill understryka att vara klienter manga ganger
far ett bra stod och att de allra flesta verksamheter och professionella vi moter gor sitt allra

yttersta for att stodja och hjélpa utifran radande lagstiftning och uppdrag.

Utdrag ur rapporterade systemfel- och brister &r skrivna i kursiverad text.



Forsakringskassan

- Systematiska avslag
Personligt ombud (och manga andra) har under flera ar uppmarksammat Forsakringskassans
hardare tillampning av lagstiftningen och myndighetens 6kande krav pa korrekt formulerade
lakarintyg avseende bland annat “objektiva fynd” och DFA-kedjan (DFA star for diagnos,
funktionsnedséttning och aktivitetsbegransning och anvands av Forsakringskassan vid
beddmning av medicinska underlag). Trots en stor opinion och politisk vilja till férandring och
forbattring av socialforsakringssystemet kan ombuden i PO Skane konstatera att ingen markbar
forandring har skett under 2021. Personer som bor ha rétt till sjukpenning, aktivitetserséttning
eller sjukersattning nekas, i manga fall pa tveksamma grunder. Detta leder till en kraftigt
forsamrad ekonomi, samre psykisk halsa, minskade majligheter till aterhdmtning och ett dkat
tryck pa socialforvaltningarna da personer hanvisas till forsorjningsstod. Majligheterna att
arbeta eller studera forsamras. Foljderna blir ofta katastrofala for den enskilde. Var samlade
uppfattning ar att Forsakringskassans harda bedémningar inte ar forenliga med lagstiftningens
intentioner. Vidare kan vi, liksom under 2020, konstatera att i princip inga personliga moten
genomfors samt att Forsakringskassans Forsékringsmedicinska radgivare (FMR) ofta saknar
specialistkompetens i psykiatri. Forsakringskassan menar att det inte spelar nagon roll eftersom
de inte bedémer tillstand utan enbart bedémer innehallet i lakarintyg och lakarutlatanden, detta
uppfattar vi som ett cirkelresonemang eftersom det &r tillstind som beskrivs i intygen.
Naturligtvis ar psykiatriker mer kompententa att bedéma intyg skrivna av en annan psykiatriker,

an lakare med specialistutbildning inom andra omraden.

Sammantaget ar var bedémning att valdigt manga manniskor nekas den ekonomiska ersattning
som de egentligen har rétt till. Detta ar ofta en stor barriar for aterhamtning och méjlighet till
ett tryggt och bra liv.

- Bristande rattssakerhet
"Forsckringskassans harda bedémningar gallande sjukpenning, livranta m.m. leder till
okat antal éverklaganden som ger mycket langa handlaggningstider i forvaltningsratten.

Vantan leder till ekonomiska svarigheter och uppstannad rehab/dterhiimtning.”



Processen kring omprovning och 6verklagan ar bade komplex och tar lang tid. Forutsatt att ett
arende gar hela vagen till forhandling i forvaltningsratt &r det totalt fem steg som behéver
passeras efter en forsta kommunicering kring beslut:

1. Synpunkter

2. Omprévning

3. Overklagan

4. Yttrande

5. Forhandling/dom

Sammanlagt kan denna process ta upp till tva ar. Detta for att komma till en forsta dom i
oberoende instans. Personer som hamnar i detta saknar som regel majlighet till aterhamtning
utan befinner sig i stallet i en konstant kamp for att fa grundlaggande behov tillgodosedda. De
flesta personer vi méter orkar inte driva drenden pa egen hand och saknar generellt mojlighet
till juridisk hjalp medan Forsakringskassan har tillgang till experter och skattefinansierade
jurister. Att arendet forst omprovas av Forsakringskassan sjalva bor delvis syfta till att avlasta
forvaltningsratten. Dock ar ombudens klara uppfattning att sa inte sker, tvartom ar det i det
narmaste rutin att forvanta sig ett fortsatt avslag och darefter ar det fortsatt mycket lang vantan

innan &renden tas upp i forvaltningsratt.

Det har skett en tydlig forandring i Forsdkringskassans tillampning av lagstiftning,
bedémningarna ar hardare an tidigare och arenden som &ndras i myndighetens egen omprévning
ar forsvinnande fa (inga av vara klienter under 2021). Under aret har totalt sju arenden, bland
vara klienter, avseende sjukpenning, sjukersattning eller aktivitetsersattning tagits upp i
forvaltningsratten. | samtliga har beslutet andrats till klientens fordel. Det aterstar att se om
nagot eller nagra av dessa kommer att provas vidare i hogre instans men det ger anda en tydlig
signal om att det finns problem i Forsakringskassans beslutsprocesser. Utdver det befinner sig
nagra klienter mitt i en process varfor vi inte kan redovisa nagot resultat forran tidigast 2022.

Det ska ocksa ndmnas att nagra klienter fatt sina ansokningar beviljade av Forsékringskassan.

- Samverkan

“Klient gor arbetsformageutredning via Forsakringskassan som visar att klientens
psykiska halsa behdver utredas vidare hos psykiatrin. Klientens lakare skickar remiss
som psykiatrin avslar och sedan bollas remissen fram och tillbaka. Klienten far efter att

ha statt i ko gora en utredning hos psykiatrin. Nar denna ar klar anser Fk att deras



utredning blivit for gammal och kallar till en ny arbetsformageutredning. Detta stressar

klienten oerhort vars psykiska och fysiska hélsa forsamras avsevart till féljd av detta. ”

Forsakringskassan har ett samordnande rehabiliteringsansvar fér personer som uppbéar
ersattning fran myndigheten. Detta fungerar inte, Forsakringskassan lyser ofta med sin franvaro
I olika samverkansmoten och SIP (samordnad individuell plan). Vidare tar Forsakringskassan
inte hansyn till arbetsformagebedémningar gjorda av Arbetsférmedlingen, trots att det framgar
i domar fran Hogsta Forvaltningsdomstolen att myndigheten ska lyssna pa Arbetsformedlingen.
Det ar relativt vanligt att lakare som sjukskriver klienter meddelar att de vill ha kontakt med
ansvarig handlaggare pa Forsakringskassan men i de flesta fall helt utan resultat. I de fall intyget
behdver kompletteras skickas i stéllet ett kompletteringsbrev som i basta fall nar lakaren innan
sista datum for kompletteringen passerats. De manga avslagen ger ocksa ett stort merarbete for
andra instanser sasom Arbetsformedlingen som maste ldgga resurser pa personer som
egentligen borde vara sjukskriva, Socialtjansten som maste tacka upp med ekonomiskt bistand
nar personer egentligen borde ha ratt till ersattning via socialforsédkringssystemet och

sjukvarden som maste ldagga mycket tid pa att formulera intyg, kompletteringar och underlag.

Arbetsférmedlingen
- Bristande tillganglighet, anpassning och stéd
“Problemet att komma i kontakt med handlaggare pa Af ar omfattande och
aterkommande. Féljden blir att personer inte kan komma i gang med planering eller fa
tillgang till stod och hjalp for att komma in pa eller tillbaka till arbetsmarknaden.
Handlaggare svarar inte pa telefon eller mail, ibland far personer tag i nagon via véxeln
och kan da hamna hos nagon som kan sitta varsomhelst i landet och inte heller hjalpa till

i personens arende eller hanvisa till nAgon som kan. ”

De politiska forandringarna avseende Arbetsformedlingen har drabbat vara klienter hart. Det ar
valdigt svart att komma i kontakt med sin (eller nagon) handlaggare och manga av vara klienter
har svart att skéta sina arenden digitalt. Under aret har vi haft till och med sett exempel pa att
klienter kopplas till vaktmastare nar forsok att fa kontakt med handldggare gjorts.
Nedskarningarna har gjort att information missas, planering inte blir av och att klienter gar
miste om ekonomisk ersattning. Information om réttigheter och skyldigheter erbjuds inte.

Klienter far inte information om att man ska aktivitetsrapportera eller hur man gor, ofta missas



ocksa information om att ratt till aktivitetsstod foreligger (om man &r inskriven i ett
arbetsmarknadspolitiskt program). Far man inte information ar det svart att veta att man
overhuvudtaget forvantas skicka in aktivitetsrapporter vilket leder till risk for avdrag pa
aktivitetsstodet, som man i basta fall vet att man har ratt att soka. Det leder ocksa till risk for
forsamrat psykiskt tillstand och att avstandet till arbetsmarknaden okar ytterligare. Tiden bara
gar och gar utan att nagot hander eller nagon hor av sig. Under tiden forvantas klienten vara
aktiv i arbetssokande och skicka in aktivitetsrapporter utan nagon planering eller diskussion

kring stodbehov.

”Klienten har under tva manader forsokt att fa tag i sin handlaggare pa
Arbetsformedlingen, kontakten har gjorts via mail, telefon och kundtjanst. Under tiden
har klienten inte fatt information om vad kraven ar, ingen handlingsplan o.s.v. Dessutom
har det blivit felaktigheter i systemet och problem med saval a-kassan som

Forsakringskassan. ”

Ofta hanvisas personer till Servicekontor dar man da kan fa prata med nagon helt ny person.
Vara klienter ar dock ofta i stort behov av kontinuitet och stod i arbetssokande. Vi ser inte att
det nya systemet, dar stod och matchning ska laggas ut pa privata aktorer, har fungerat som det

ar tankt utan klienter kan under Iang tid lamnas utan planering eller kontakt.

”Klient har arbetstranat med aktivitetsstod (lagsta) pa en skola och ska fa en anstallning
med I6nebidrag, Af ar otydlig och ger olika besked vilket medfor att klienten arbetar

"gratis" ett halvar innan ett tydligt besked gar att fa till. ”

Ibland lyckas planering uppréttas men tyvarr &r processerna ofta utdragna och otydliga. Det kan
leda till att personer arbetar gratis eller med véldigt lag ersattning trots att ratt till I6nebidrag
foreligger och att arbetsplatsen &r villig att anstélla. Arbetsformedlingen borde vara snabba i
sadana situationer som i exemplet ovan, i annat fall kan foljden bli att mojligheten forsvinner

och personen masta borja om.

”Klient meddelar Af funktionsnedsattning. Lakarintyg samt samtycke for att fa inhamta
journal fran vardcentralen skickas in till Af. Handlaggare pa Af meddelar att utredning
om funktionsnedsattning inte finns pa vardcentralen men att det ska racka med

lakarintyget. Efter ca. 6 manader meddelar handlaggare pa Af att utredningen kommer



att behdvas innan funktionsnedsattningen kan registreras och min klient kan fa tillgang
till utokat stod i form av SIUS-konsulent. Under den héar tiden hinner en stor del av
klientens ersattningsdagar gatt utan att klient far det stéd som hen har ratt till. ”

- Samverkan
Den kraftiga nedskarningen inom Arbetsformedlingen har aven paverkat myndighetens
mojligheter till samverkan. Som angivet ovan ger Forsakringskassans alla avslag ocksa en
paverkan pa Arbetsformedlingen som maste lagga resurser pa att arbeta med personer som de
sjdlva och sjukvarden bedomt saknar arbetsformaga. Med det sagt aligger det naturligtvis
Arbetsformedlingen att samverka med andra instanser som berdr personer som &r inskrivna,
inte minst dialog med arbetsplatser och kommunens sysselséttningsverksamheter. Det &r bara

att konstatera att den forandring och nedskarning som gjordes 2019 inte har fallit vél ut.

Sjukvard

Forutom mer specifika brister som redovisas nedan &r det aterkommande brist pa
samtalskontakt, det vill sdga nagon person kan ga till for att prata men som inte nédvandigtvis
ar terapeut eller behandlare. Det kan exempelvis vara sjukskoterska eller kurator. Mer generellt
ser vi stora problem i psykiatrins standardiserade vardprocesser. Det ar for oss oklart hur det ar
tankt och hur det rimmar med den personcentrerade approach som pa senare tid alltmer

forordas, inte minst fran WHO.

- Lakarbrist psykiatrin

”Lakarbrist inom psykiatri ar ett aterkommande problem for manga personer. Kontakten
men psykiatrin upplevs som pafrestande eftersom det saknas en kontinuitet. Klienter ar
darfor oroliga och vissa far inte sina behov tillgodosedda. Klienter vet séllan vilken
lakare de kommer att traffa vid nasta besok. Det &r &ven svart att fa ett intyg eller forlanga
sjukskrivning i tid. Personer som remitteras till psykiatrin véantar lange for att fa komma

in.”

Ombuden i PO Skane har aterkommande rapporterat brister géllande tillgangen till
specialistlakare i psykiatri. Detta galler hela Region Skane saval som privata mottagningar.
Konsekvenser av detta blir att det ar svart att komma i kontakt med lakare och att det ar svart

att fa lakartider. Eftersom det ofta saknas majligheter att byta lakare ar det vanligt att klienter



ibland &r tvungna att behalla kontakt med en lakare dar relationen inte fungerar vilket i sig ar
hindrande for aterhamtning. Det ar inte heller ovanligt att klienter far traffa olika lakare varje
gang, antingen for att lakare slutar eller for att ordinarie lakare inte har tid. Detta leder till att
klienter maste berétta sin historia flera ganger, trots att det a&r samma mottagning som tidigare.
Det &r av uppenbara skal svart att bygga en fortroendefull och trygg relation med sin ldkare om
man inte kan rékna med att traffa samma lakare igen. En annan konsekvens kan vara att ldkare
som inte kanner klienten inte kan eller vill skriva intyg eller lakarutlatande, detta trots att
klienten ofta ar valkand pa mottagningen. Ibland héanvisas klienter till primarvarden oavsett om

det finns en pagaende vardkontakt dar eller inte.

”Klient som ar sjukskriven med sjukpenning och haft langvarig kontakt med psykiatrin
far ej lakartid innan lakarintyget gar ut. Psykiatrin hanvisar till att det inte finns nagon
lakare och att de vantar pa en l6sning. | kontakt med Forsakringskassan hanvisas klient
till primarvarden for att forlanga sjukskrivning i vantan pa tid till specialistpsykiatrin.
Svart att fa tid aven inom primarvarden da det saknas etablerad kontakt och de har
mycket begréansad kdnnedom om klientens situation. Klienten behdver sjalv begara ut
journaler fran psykiatrin for att primarvarden ska kunna vara behjalpliga med

sjukskrivning. ”

Vidare konsekvens av lakarbristen &r att tiden for ett lakarbesok oftast ar valdigt begransad
samtidigt som det ibland finns mycket att diskutera eftersom det kan ha gatt valdigt lang tid
sedan forra lakarbesoket, detta leder till att allt inte hinns med och/eller att viktiga saker stressas
igenom. | varsta fall kan tidsbristen leda till att l4kare missar saker som de kanske inte hade
missat om det fanns tillrackligt med tid att prata ordentligt och utforska helhetsbilden av

klienters tillstand.

- Psykologbrist och vardval psykoterapi
“Psykiatrin har mycket langa véntetider till utredningar och psykolog, det kan ta upp
emot ett ar innan nagon tid kan erbjudas. Svart att fa annan behandling/stéd under tiden

man vantar, vilket leder till forlangt daligt maende, samt langre sjukskrivningar ”

Forutom brist pa lakare rader det dven brist pa psykologer, kderna ar valdigt langa vilket
medfor att personer inte far tillgang till behandling och/eller utredningar. Vidare paverkas

mojligheterna till egna val vilket underminerar bade egenmakt och aterhamtning. Nar
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personer efter 1ang vantan far tid finns inget utrymme att testa och matcha relation och
behandlingsallians. Forskning visar att relationen mellan terapeut/psykolog och klient ofta
spelar storre roll for behandlingsresultat &n metoder men som det ser ut just nu far personer
finna sig i att ga till en specifik psykolog eller ingen alls. Vidare ser vi att systemet for

vardval terapi ar valdigt krangligt och svart for var malgrupp att hantera.

”Klient far remiss via vardcentralen for kognitiv beteendeterapi, KBT-Lang, och hon
borjar soka efter en psykolog. Det blir problem da det inte finns nagra lediga och klienten
kan inte fa hjalp av varden att soka utan uppmanas kontakta varje vecka for att se om det
finns plats hos nagon (eftersom man inte kan stalla sig i ko). Detta &r i sig ett systemfel,
bade att den enskilde ska klara att "ligga pa" sjalv och aven att man inte kan stélla sig i
ko samt att det inte finns tillrackligt med terapeuter. Del tva i systemfelet handlar om att
den enskilde till sist far tag i en ledig terapeut. Da visar det sig att hon redan ar inskriven
hos ndgon annan och kan inte registrera sig. Det visar sig vara en psykolog hon haft
kontakt med flera ar tidigare som inte avregistrerat henne, men innan man kommer fram
till det kravs flera kontakter med bade nuvarande och tidigare vardcentral,
patientnamnden mm. Ingen kan ordna det utan framfor allt skickas klienten vidare hela
tiden. ”

Systemfelet beskrivs vl i ovanstaende och nedanstaende rapporter men huvudpoangen &r
att systemet ar krangligt och svartillgangligt. Personerna som berérs ar ju bedomda vara i
behov av psykologisk behandling, 4nda ar detta krangliga system nagot de forvantas reda ut.
Forslagsvis bor kuratorer och/eller rehab-koordinatorer kunna stétta personer i denna

process men det ar ingenting som vi har sett ske.

Klient behover psykoterapi, remiss fran vardcentral till psykiatrin. Remissen kommer i
retur med bedémningen att han inte bedéms tillhéra psykiatrin. Vardcentralen skriver
sedan en remiss for eget vardval efter att ombudet patalat att behovet kvarstar. Mycket
krangligt att soka efter lampliga och lediga terapeuter, och remissen kom tillbaka med
svaret att problematiken var for omfattande for ingen kan arbeta med klienten. Personligt
ombud hjalper klienten att skriva en egen remiss till psykiatrin och han har fatt tid for

bedémningssamtal. ”
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Vad som ofta hander ar att personer bollas runt mellan primarvard, psykiatri och privata
aktorer. Ett annat problem &r det standardiserade antal sessioner man kan fa per gang, manga
av vara klienter &r i behov av langvarig kontakt.

”Klient som av sin vardcentral ar remitterad till KBT (kognitiv beteendeterapi). Klienten
ska sjalv vélja en terapeut/mottagning som remissen kan skickas till. Pa 1177 finns
massor av olika att vélja pa, i olika stader etc. Det gar inte att soka fram vilka som tar
emot nya patienter for behandling. I detta fall har klienten haft kontakt med ett 20-tal
hittills och ingen tar emot nya i dagslaget. Detta vacker mycket frustration hos klienten

och terapistart har annu intet skett. ”

- Samverkan

“Glapp mellan habilitering och psykiatri. Psykiatri hanvisar till att klient ska vanda sig
till habilitering for psykologkontakt. Habiliteringen menar att deras psykologer inte kan
ge nagon behandling i form av terapi. | stallet hanvisas klient till framst psykiatri eller
primarvard for psykoterapi. ”

Under 2021 har vi framfor allt sett stora brister i samverkan mellan psykiatri och habilitering
samt mellan psyKkiatri och primarvard. Personer bollas runt utan att nagon tar ansvar och utan
att berdrda instanser pratar med varandra. Trots att behov av samordning ska uppmarksammas
och hanteras gors det inte i sarskilt stor utstrackning. Granssnittet mellan priméarvard och
psykiatri & nagot som vi aterkommande uppméarksammat inte fungerar, personer vi moter

bollas ofta omkring mellan instanser utan att nagon tar évergripande ansvar.

“Nyinflyttad klient i kommunen. Diagnos autism, ADHD, svar angest samt egen (klienten)
misstanke om personlighetsstorning. Onskar vard inom psykiatrin men hanvisas till
habiliteringen. Har tidigare erfarenhet att habiliteringen hanvisar till psykiatrin. Saledes

hamnar personen mellan stolarna och utan vard.”

Socialforvaltning/kommun

- Kultur inom socialférvaltning
”Socialtjansten hanvisar ofta till individens eget ansvar att inkomma med papper och

uppgifter som styrker ratt till bistand. Detta kan vara allt ifran sjukskrivningspapper till
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papper om sysselsattning och allt mojligt annat. Socialsekreterare har i stor utstrackning
mer borjat agera som valfardsadministratorer med en kontrollfunktion i stallet for att
praktisera socialt arbete. Trots att kommunen har ett sarskilt ansvar for personer som
lever med funktionsnedsattning laggs alltsa allt ansvar pa den som ar i behov av stod i
stallet for att starta med att bemdta méanniskan, lyssna och visa en énskan om att forsta
for att darefter planera insatser och/eller interventioner och erbjuda stod. Ett tydligt
exempel ar en situation da socialsekreterare ville ha in papper pa av kommunen anvisad
praktikplats, i stallet for att prata med egna kollegor tvingades personen inhamta
skriftligt underlag fran kommunen for att sedan lamna in till kommunen. Detta &r tid och

energi som kan laggas pa aterhamtning i stallet.”

Under senare tid har vi markt en sa pass stor skillnad i vara klienters kontakt med verksamheter
inom kommunernas socialtjanst att vi uppfattar en forandring i kultur. En ny tidsanda déar vi
marker mindre personcentrerat och individuellt anpassat socialt arbete och mer fokus pa
kontroll och valfardsadministration. Ett tydligt exempel ar ekonomiskt bistand dar personer
med kand funktionsnedsattning forvantas ldmna in mangder av papper, utan att det erbjuds
nagot stod. Vi ser ocksd brist pa individuella och verklighetsforankrade bedomningar och

planeringar.

”Forsorjningsstod meddelar avslag pa hyreskostnad med hanvisning till att personer inte
haft en hyreskostnad tidigare. Detta har blivit mer och mer vanligt och verkar forekomma
i de flesta kommuner i Skane. Det ar problematiskt att inte titta pa aktuell situation, det
kan finnas massor av orsaker till att personer inte haft hyresutgift tidigare. De flesta av
dessa avslag avser vuxna personer som bor i foraldrahem och férvantas betala en del av
hyran. Ofta har varken personen eller foraldrar kant till att det &r mojligt att ansdka om

hyreskostnad via forsorjningsstodet. ”

Vi ser ocksa att vara klienter inte alltid klarar av kraven som stélls av socialforvaltningen
avseende inldmnande av underlag, intyg och ansokningar. Personligt ombud stottar ofta i
detta men det vécker fragor kring personer som saknar stod. Vanligen kanner
socialforvaltningen till personens svarigheter men i stéllet for att stétta i processen meddelas

avslag nar personer inte maktar med att lamna in allt som behdvs i tid.
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“Problemet att sjukskrivna personer utan SGI nekas ersattning fran Forsakringskassan
och darmed ofta hanvisas till kommunens forsorjningsstdd. Det blir problem att uppfylla
de krav som stalls pa den enskilde att skicka in ansokan varje manad, att skicka in olika
begarda underlag etc. En standig oro varje manad for om pengar ska beviljas. Standigt
nya krav pa olika underlag som ska lamnas in vilket medfor att personer i stallet for att
lagga tid pa aterhamtning och andra aktiviteter behdver lagga tid pa att ta fram underlag.
Pa individniva har detta medfort att minst tva av mina klienter har fatt skulder da man
inte haft formagan att skicka in korrekt ansokan i tid. Personer i behov av sjukskrivning
blir alltsa skuldsatta och i detta fall riskerades aven vrakning, pga. ett system som inte

tar hansyn till detta. ”

”Person blir nekad forsorjningsstod for att personen ar gift, det finns ingen kontakt
mellan makarna sedan flera ar tillbaka. Personen blir uppmanad att skilja sig for att
darefter soka igen, det ar dock en avgift for att skilja sig pa 900 kr, en avgift som personen

inte har rdd med och maken/makan bor inte i Sverige och gar inte att fa tag pa. ”

- Bristande tillgang till stod

”Det saknas lampligt akutboende for personer som inte har nagonstans att sova. Klient
blev hanvisad till akutboende i man av plats, klienten behévde darmed sova/vistas ute nar
dar var fullt. Boendet ar inte ett lampligt akutboende for denna malgrupp, det behdvs ett
annat alternativ for unga personer utan missbruksproblematik som i denna miljé blir

1

extra utsatta.’

Ett aterkommande problem for manga personer ar relaterade till bostad. Det kan handla om att
bostad saknas eller att aktuell boendesituation &r destruktiv eller att personen av andra
anledningar 6nskar byta bostad. De flesta av vara klienter har svart att fa tillgang till eller byta
bostad eftersom ekonomin ar dalig, manga har ersattning fran Forsakringskassan eller
ekonomiskt bistand. Det ar ocksa relativt vanligt att personen har skulder. Socialforvaltningen
har ett ansvar for att personer som lever med funktionsnedséttning ska kunna bo pa ett satt som
onskas och att personer far samma tillgang till samhéllet som andra. | praktiken &r det mycket
ovanligt att vara klienter far hjalp och stod i boendefragor eller hjélp att fa en lagenhet. Personen
ar oftast hanvisad till att 16sa allting pa egen hand. Socialforvaltningen hanvisar vanligen till att
de inte ar nagon bostadsférmedling. Vi vill understryka att varken personligt ombud eller vara

klienter har en sadan forvantan, daremot anser vi att det ar rimligt att forvanta sig att fa nagon
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typ av stod i fragor som ror bostad. Det kan handla om allt fran sociala kontrakt eller stodboende
till stod i process att byta lagenhet. Nagra kommuner erbjuder visst stod med att soka/byta
lagenhet men langt ifran alla. Ibland far boendestdd i uppdrag att hjalpa personen med detta.
Som i exemplet ovan ser vi att socialférvaltningar ibland placerar personer i direkt olampliga
akutboenden och allt som oftast saknas lampliga boendelsningar for malgruppen. Det hander
inte alltfor sallan att personer tvingas att stanna kvar i destruktiva relationer enbart eftersom
Socialforvaltningen brister i stod i boendefragor.

”Klient bostadslos bor pa vandrarhem. Krav att han ska soka lagenhet for att fa
ekonomiskt bistand. Klienten har en sprucken telefon. Ansoker om dator, far avslag.
Boendestdd satts in for att hjalpa med att soka bostad. Boendestdd far enbart hjélpa klient
pa klients egen utrustning (mobil), de kan inte ta med en dator. Klient erbjuds att sta
tillsammans med boendestddet i socialforvaltningens foajé for att soka bostad, detta
klarar inte klienten av. Dessutom maste alla bostader som soks sparas pa dator eller
skrivas ner for hand eftersom ekonomiskt bistand kraver att klient skickar in var han sokt,
hyra samt hyresvard pa varje lagenhet. Detta tar mycket tid och att sta i en foajé
tillsammans med boendestdd ar inte en 16sning. Vuxenenheten hjélper enbart till med att
ge listor med hyresvardar samt adress till sajter dar man soker bostad. Klienten blir
misstrodd nar han sager att han ringer runt till hyresvardarna pa listan, det finns ju inga
“bevis” pa det. Bade ekonomiskt bistdnd och Vuxenenheten kraver att klient ska soka
lagenheter “100-tals ligenheter” - citat fran digitalt méte med vuxenenheten och
ekonomiskt bistand. Varje gang vi patalar att det finns problem med det digitala
foreslas/hanvisas klienten till att anséka om god man. N&r jag hanvisar till att god man
beviljas personer med funktionsnedsattning inte for att man inte har rad med utrustning
och da inte har kunnat lara sig hur exempelvis bostadssajter ar uppbyggda, far jag svaret
att andra har fatt det. Klient har daven fatt avslag ekonomiskt bistand vid ett tillfalle pga.
for lite aktivitet i bostads s6kandet men socialférvaltningen andrade sig vid éverklagande

utan att skicka vidare till domstol. Enbart krav pa klient, inget socialt arbete. ”

- Avgifter for stod
Under 2021 har ombuden i PO Skane uppmarksammat att avgifter for boendestdd och liknande
insatser infors i kommuner dér detta tidigare varit kostnadsfritt. Boendestdd &r en insats som
typiskt sett uppskattas av vara klienter och ar ofta en absolut nddvandighet for att manga ska

fixa sin vardag. Inférande av avgift leder till uppenbara risker att personer i behov av stéd helt
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enkelt inte har rad. Personer som lever med psykisk ohélsa ar en ekonomiskt utsatt grupp som
manga ganger knappt klarar manaden. Manga ganger hjalper boendestod till med
manadsplanering och prioritering vilket i sig ofta &r en anledning att personer klarar sig med
mat och andra nédvandigheter tills ndsta I6n eller utbetalning kommer. Ibland hanvisar
bistandshandlaggare till mojligheten att ansoka om merkostnadsersattning  fran
Forsakringskassan, fast utan att hjalpa till med ansokan. Dessutom krévs ytterligare kostnader
for att nd upp i de belopp som kravs for att ansokan ska beviljas och det & manga kostnader
som inte accepteras av Forsakringskassan. Utover det ar handlaggningstiden for en sadan

ansokan minst 12 ménader.

- Hyresnivaer ekonomiskt bistand

Trots att det blir allt svarare lyckas klienter ibland fa ett forstahandskontrakt aven om inkomsten
bestar av forsorjningsstod. | dessa fall har de flesta kommuner ett sa kallat hyrestak™ for vad
som raknas som acceptabel hyra som kan godké&nnas av socialforvaltningen. Om hyran
overstiger den godkanda summan ar klienter tvungna att lagga pengar som egentligen ska ga
till livsmedel eller annat pa den Gverstigande delen av den faktiska kostnaden. Var samlade bild
ar att dessa hyrestak bor tas bort eller hojas, den godkénda kostnaden har inte hangt med i takt
med att hyresnivaer generellt har ckat eller att tillgangen till lediga bostader har minskat.

Samordnad individuell plan

| denna rapport har vi valt att ha med samverkan som underrubrik dér det har beddmts
nddvandigt men eftersom ansvar for samordning &r delat mellan olika instanser dr det motiverat
med ett avsnitt. SIP (Samordnad individuell plan) ska uppréttas nér det finns behov. Detta ar
inte nagot nytt men trots det och trots att alla berérda instanser har gatt mangder av utbildningar
och har rutiner pa plats sa fungerar det inte som det ar tankt. For det forsta ar det vanligt att
personligt ombud tillsammans med klienten uppméarksammar behovet, for det andra ar det
sallan personen sjalv som dger motet och for det tredje foljs det som bestamts inte upp pa det
sdtt som det ska. Till exempel &r det inte ovanligt att handlaggare kallar till SIP via datasystem
som varken personen det beror eller personligt ombud har tillgang till, det ar dven via detta
system som anteckningar fran motet skickas. Det finns tydligt beskrivet vad SIP bor vara och
hur det ska ga till. PO Skane kan konstatera att det sallan fungerar enligt intention.
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Digitalisering
”Hanvisning till digital brevlada: Person kontaktar handlaggare pa Forsakringskassan
med 6nskemal om att fa dokument hemskickat. Far svaret att det inte ar majligt utan
personen hanvisas till att sjalv hamta dokumentet i digital brevlada. Personen framfor i
samtalet att denne inte alls har nagon kunskap om digital brevlada och inte vet hur man
ska ga till vaga. Handlaggaren star trots detta fast vid beskedet att dokumentet inte kan

skickas hem till personen.”

Vi ser att digitaliseringen som nu pagatt under flera ar skapar ett utanférskap for en del av
vara klienter. Det handlar om personer som inte har ekonomi att skaffa utrustningen som
kravs for att ta del av det digitala samhéllet eller som saknar kunskap. Har man inget bank-
id begransas delaktigheten kraftigt. Flertalet av vara klienter har dven svart att anvanda
tonvalstelefoni. Det ar kognitivt utmanande att hantera systemet, da det bade kraver att man
kan folja med i alternativen som lases upp samt veta vad man behdver hjalp med. Vi traffar
personer som inte forstar brevet de fatt fran myndigheten och alla vet inte nddvandigtvis vad
de ska efterfraga nar de ringer. De behdver komma till en manniska som kan tolka, stélla
fragor och forsta vart drendet ska hamna.

Man kan inom myndigheternas ansvarsomrade inte utga ifran att en enskild har mojlighet att
anvanda digitala losningar for sin kontakt eller for att ta emot sin post. Det maste fortsatt
finnas mojlighet till mer traditionella kontaktvagar och postgang for att inte delar av var

klientkrets ska komma att helt std utanfor samhallet.

”Klient missar viktigt mote med flera aktorer hos socialtjansten da kallelse uteblivit.
Handlaggare har endast bjudit in till métet via kalenderinbjudan genom mailprogram
och detta har klienten inte sett. Pa utsatt motestid kontaktar handlaggare klienten och
undrar varfor denne inte ar narvarande, det ar forst da klienten far veta att métet skulle
aga rum. Klient har inte tidigare blivit kontaktad gallande motet genom brev, mail,

telefonsamtal eller pa annat sétt.”

Bostad
“Allmannyttans krav pa "god betalningsformaga" skapar en utlasningseffekt fran
bostadsmarknaden. Burldvs bostader (kommunala bostadsbolaget) forsvarar for

personer med psykisk ohalsa att fa tillgang till en egen bostad. Detta gors genom att inte
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rakna forsorjningsstod, aktivitetsstod, sjukpenning eller aktivitetsersattning som
stadigvarande inkomst. Dessa ersattningsformer ar mycket vanliga for vara klienter.
Dessutom maste person som soker lagenhet kunna uppvisa stadigvarande inkomst 12
manader bakat i tiden. Denna rapport skrevs 2020 men ar lika aktuell idag. PO Skane
gjorde en gemensam skrivelse med Malmé mot Diskriminering som skickades till politiker
och tjansteman i Burlévs kommun. Ingen svarade, inte heller efter upprepade
paminnelser. Detta ar alltsd, forutom systemfelet i sig, &ven ett problem avseende

forvaltningslagen och rimlig synpunktshantering. ”

Vi kan se att bostadsmarknaden har utvecklats pa ett satt som forsvarar for de personer vi moter
att fa mojlighet att soka och fa forstahandskontrakt. Detta genom krav pa typ av inkomst och
krav pa att kunna uppvisa detta under lang tid innan det ar mojligt att soka lagenhet. Manga
kommunala och privata bostadsbolag réknar inte forsorjningsstod som godkand inkomst for att
kunna soka lagenheter, detta skapar en utlasningseffekt fran bostadsmarknaden och ett annu
storre stigma an det redan &r att leva pa forsérjningsstod. Att som hyresbolag, utdver att inte
acceptera forsorjningsstdd, inte heller acceptera aktivitetserséttning eller sjukpenning &r en
ytterligare allvarlig inskrankning av mojligheten att skaffa en egen bostad alternativt flytta till
en annan bostad, att inte acceptera aktivitetsersattning ser vi dessutom som en direkt risk for

diskriminering.

Systemfel- och brister kopplade till Covid-19

Pandemin har tvingat hela samhéllet till anpassningar och omstéllning, detta har lett till
forandringar i samhallets utbud av vard, stod och service, rehabilitering och sysselsattning for
vara klienter. Vi vill understryka att manga verksamheter och professionella visat stor forstaelse
och flexibilitet att mota klienters behov. Dock har vi ocksa sett exempel pa brister i flexibilitet,
dar exempelvis vissa kommuner som stangt ned traffpunkter inte har kunnat erbjuda nagot
alternativt stod sasom promenadgrupper eller telefonstdd. Vidare vill vi poangtera att en del av
de brister som blivit tydliga under Covid-19 &r brister som funnits sedan tidigare. Kommuner
har stangt ned motesplatser som fungerat som en viktig social arena for manga personer, en del
kommuner har i samband med det kunna inrdtta alternativa former foér stdd genom
utomhusaktiviteter och telefonstéd medan andra inte har kunnat erbjuda nagot alternativ. | vissa

fall kommer tréffpunkterna inte heller 6ppnas efter att pandemin &ar over. Vi vill poangtera
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vikten av dessa typer av motesplatser, de ar ofta viktiga och kostnadseffektiva verksamheter for

vara klienter som riskerar isolering till foljd av att traffpunkter stangs ned.

Andra effekter av Covid-19 har varit:
o planerade praktikplatser eller arbetstraningsplatser har inte kunnat pabdrjas
e besoksforbud och indragna permissioner inom psykiatrisk heldygnsvard
e langa beslutstider hos CSN
e klienter vagar inte anséka om insatser pga radsla for att traffa manniskor
e installda tider hos Folktandvarden
e vardgaranti har inte kunnat hallas

e planerade behandlingsinsatser har inte kunnat pabérjas.

Avslutning

Sammantaget ser vi en kulturférandring dar vard- och stodsystem gar mot en tydlig
standardisering. Trots att stod ska utga fran individen och anpassas efter individens behov och
onskemal ser vi en tydlig trend pa motsatsen. Precis som foregaende ar ser vi att systemfel- och
brister hanger ihop och att olika system paverkar varandra. Forsakringskassans hardare
beddmningar och det faktum att deras egen omprévningsenhet sallan andrar beslut som sedan
andras i oberoende domstol paverkar rattsséakerheten, personer lever i véldigt 1ang osékerhet
innan mal till slut kan avgoras i domstol. Forsakringskassans fokus pa semantik i lakarintyg
leder ocksa till mer administration for lakare som maste lagga mycket tid pd mangder av
kompletteringar och underlag enbart for att tillfredsstalla myndighetens krav och inte framst
utifran den enskildes behov av vard. Detta leder i sin tur till att lakares redan bristande
tidsutrymme for patienter minskas ytterligare. Arbetsformedlingens kraftiga nedmontering
leder till personer fastnar i systemet, anvander alla dagar med A-kassa eller Aktivitetsstod utan
att planering kommer i gang, trycket pa kommunala insatser okar. Personer fastnar i
bidragssystemen i stéllet for att kunna paborja en process mot arbete eller studier. Stodsystemen
i Sverige har blivit allt langsammare och mindre anpassade vilket leder till att individer inte kan
komma vidare i sin aterhdmtning. Det rader brist pa individuellt anpassat stdd och stora problem
i samverkan och samarbete bade internt och externt i samhallets stodsystem. En stor del av
ansvaret for denna situation ligger pa Forsakringskassan, de manga avslagen ger biverkningar
som paverkar andra instanser. Darfor anser PO Skane att en éversyn av Forsakringskassans

rutiner &r ett bra stélle att borja for att forbattra stodsystemen i samhéllet.
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PO Skane ser med stor oro pa utvecklingen avseende samhallets utbud av vard, stéd och service,
rehabilitering och sysselséttning. Tanken ar att systemen ska kroka i varandra och samverka, i
stallet &r det ofta systemfelen som krokar i varandra och skapar en inlasningseffekt dar
personers mojligheter till aterhdmtning och ett anstandigt liv kraftigt forsamras. Hur ska en
enskild individ som far avslag pa ansokningar till Forsakringskassan, hanvisas till ekonomiskt
bistand, inte far stod att kunna skaffa ett stabilt boende, inte far tillgang till evidenshaserad
behandling och inte far kontakt med nagon handlaggare pa Arbetsformedlingen rimligen kunna
komma in pa, eller tillbaka till, arbetsmarknaden eller kunna leva ett liv i linje med personliga

mal, drémmar och énskningar?

Det som beskrivs i denna rapport ar olika problem som finns i Sveriges utbud av vard, stod och
service, rehabilitering och sysselséttning 2021 och vara klienters levda erfarenhet av att ha
kontakt med dessa instanser. Vi ser stora glapp mellan olika lagomraden och olika verksamheter
dar manniskor faller igenom eller gar under. Vi ser ocksa exempel da klienter stalls helt rattslosa
gentemot myndigheter. Det finns ett stort behov av langsiktighet, helhetssyn, okad delaktighet
och brukarinflytande pa saval nationell som regional och kommunal niva for att arbeta med

atgarder av de systemfel- och brister som personer med psykisk ohélsa dagligen moter.

PO Skane, 2022-01-17
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