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Nr 41

Kungl. Maj:ts proposition till riksdagen angdende vissa fragor om
hjilpmedel fér handikappade; given Stockholms slott
den 8 mars 1968.

Kungl. Maj:t vill harmed, under aberopande av bilagda utdrag av stats-
radsprotokollet éver socialidrenden for denna dag, foresla riksdagen att bi-
falla de forslag, om vilkas avlitande till riksdagen foredragande departe-
mentschefen hemstallt.

GUSTAF ADOLF

Sven Aspling

Propositionens huvudsakliga innehall

Ett handikappinstitut foreslas inrittat den 1 juli 1968. Det kommer som
ett centralt organ pa hjilpmedelsomradet att fa viktiga samordningsupp-
gifter nar det géller forsknings- och utvecklingsarbete i fraga om hjilpmedel
fér handikappade. I institutets uppgifter ingar att utarbeta normer for test-
ning och egenskapsdeklaration av hjilpmedel och att prova hjalpmed-
lens lamplighet f6r handikappade. Institutet skall ocksa verka som infor-
mationsorgan pa hjilpmedelsomradet. Handikappinstitutet kommer att
samverka med bl. a. sjukvardshuvudminnen, som svarar fér den lokala or-
ganisationen av hjalpmedelsverksamheten. Det fireslas att handikappinsti-
tutet tills vidare drivs gemensamt av staten och Svenska centralkommittén
for rehabilitering (SVCR).

En allmén 6versyn av reglerna fér statsbidrag till hjalpmedel fér handi-
kappade har gjorts. Ett enhetligt bidragssystem for olika typer av hjilpme-
del inférs den 1 juli 1968. I samband dirmed foreslas forbattringar i olika av-
seenden nir det giller handikappades méjligheter att fi hjalpmedel med
statsbidrag.

Anslagsbehovet for bidrag till hjalpmedel fér handikappade beriiknas till
48 milj. kr. For statens bidrag till handikappinstitutet beriknas ett anslag
pa 3,5 milj. kr. for nidsta budgetar. Vidare foreslas medelsanvisningar for
bidrag till De handikappades riksférbund och De blindas forening.

1— Bihang till riksdagens protokoll 1968. 1 saml. Nr 41
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Utdrag av protokollet ver socialirenden, hdllet infor Hans Maj:t
Konungen i statsrddet pd Stockholms slott den 8 mars
1968.

Nirvarande:

Statsministern ERLANDER, ministern for utrikes drendena NiLsson, statsraden
STRANG, ANDERSSON, LANGE, KLiNG, JoHANssoN, HorMmQvisT, ASPLING,
PaLmE, SvEN-ERric NILssON, GUSTAFSSON, GEIJER, ODHNOFF, WICKMAN,
MOBERG.

Chefen for socialdepartementet, statsradet Aspling, anmiler efter gemen-
sam beredning med statsradets dvriga ledaméter fraga om hjdlpmedel for
handikappade och anfor.

I arets statsverksproposition (bil. 7 s. 210) har Kungl. Maj:t foreslagit
riksdagen att, i avvaktan pa sirskild proposition i dmnet, till Bidrag till
hjilpmedel fér handikappade, m. m. fér budgetiret 1968/69 berikna ett
forslagsanslag av 53 milj. kr. Beredningen av dessa fragor ar nu avslutad
och jag anhaller att fa redogéra fér dem nérmare.

Inledning

Handikapputredningen® har i november 1967 avlimnat betéinkandet Bitt-
re hjidlpmedel fér handikappade (SOU 1967: 60). I betinkandet foreslas alt
ett handikappinstitut inrdttas. Utredningen tar i betdnkandet ocksd upp
fragor om statsbidrag till hjalpmedel och foreslar i detta avseende vésent-
liga forbittringar for de handikappade, samtidigt som bidragsreglerna enligt
forslaget samordnas och effektiveras.

Over utredningens betinkande har efter remiss avgetts yttranden avforut-
varande socialstyrelsen, férutvarande medicinalstyrelsen, som hort hjalp-
medelsnidmnden och horselvardsnimnden, riksforsikringsverket, skolover-
styrelsen, arbetsmarknadsstyrelsen, bostadsstyrelsen, statens medicinska
forskningsrad, statens tekniska forskningsrad, statens handikapprad, som
hért sina medlemsorganisationer, 1961 ars sjukférsiakringsutredning, férvalt-
ningsutskotten i samtliga landsting utom Ostergétlands léns landsting, Kal-
mar lins norra landsting och Visternorrlands lidns landsting, sjukvards-

1 Ledamoten av riksdagens andra kammare Ingemund Bengtsson, ordftrande, ledamoten av
riksdagens andra kammare Johannes Antonsson, kanslirddet Birger Forslund, departements-
radet Ake Gustafsson, ledamiterna av riksdagens andra kammare Erik Magnusson och Anna-
Greta Skantz samt ledamoten av riksdagens férsta kammare Joel Sérenson.
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styrelserna i Stockholm, Goteborg och Malmé, Svenska stadsforbundet,
Svenska kommunférbundet, Svenska landstingsforbundet, Svenska central-
kommittén fér rehabilitering (SVCR), De handikappades riksférbund
(DHR) och De blindas férening (DBF). Yttranden har vidare inkommit
frén Sveriges likarférbund, Legitimerade sjukgymnasters riksforbund och
Svensk forening fér ileo-colostomiopererade.

Nuvarande verksamhet

Svenska centralkommittén for rehabilitering (SVCR)

SVCR bedriver med statligt stéd utvecklingsarbete och informationsverk-
samhet i friga om tekniska hjilpmedel for handikappade. Sedan nigra ar
har SVCR en internationell informationscentral fér tekniska hjélpmedel,
till vilken staten bidrar. Till SVCR:s verksamhet utgadr for budgetiret
1967/68 bidrag av statsmedel med sammanlagt 600 000 kr. under femte
huvudtiteln.

Hjilpmedelsverksamheten

Tillhandahéllandet av hjidlpmedel 4t handikappade ér sedan lang tid en
angeligenhet fér sjukvirdshuvudmiinnen. De har tagit initiativet hirtill
inom ramen fér och i anslutning till sjukvardsuppgifterna. Deras hjilp-
medelsverksamhet avser ordination, utprovning, triining, provning, anpass-
ning, information, radgivning, instruktion, demonstration, utlaning, till-
verkning och reparation. Staten har tagit pa sig ett successivt vixande fi-
nansiellt ansvar fér verksamheten genom att limna sjukvardshuvudméin-
nen statsbidrag till anskaffande av hjilpmedel. Numera innefattar stats-
bidragsgivningen till sjukvardshuvudménnen fullstindig kostnadstick-
ning for ortopediska hjidlpmedel, inberiknat rullstolar och invalidvagnar,
elektriska hjiartstimulatorer, talapparater samt hjilpmedel som patagligt
underlittar den dagliga livsféringen (ADL-hjilpmedel) och iir sirskilt av-
sedda foér handikappade. Bidragsbestimmelserna finns i kungérelsen den
22 oktober 1965 (nr 544) om statsbidrag till vissa hjilpmedel fér handi-
kappade (dndrad senast 1966: 405).

Till horselskadade utgar i sirskild ordning statshidrag fér hoérapparater.
Denna verksamhet regleras genom kungérelsen den 21 oktober 1955 (nr 577)
angaende statsbidrag till anskaffande av hérapparater, m.m. (indrad
senast 1962:372).

Ett sirskilt statsbidrag utgar till DHR for inkop och distribution av
sddana hjilpmedel fér rorelschindrade och andra handikappade som &r
agnade att underlitta den dagliga livsféringen och husliga sysslor och som
inte omfattas av hjilpmedelskungérelsen. DHR har dessutom statsbidrag
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till inkép och installation av hydrauliska lyftplattor och hissar for rull-
stolsinvalider. Vidare utgar statsbidrag till DBF for inkop och distribution
av bandspelare for synskadade.

Hjalpmedelskungirelsen

Enligt hjilpmedelskungérelsen ér ordination en forutsittning for att
statsbidrag skall utgd. Ordinationsridtten har utvidgats visentligt under
senare ar. Den ordinationsberittigade personkretsen &r differentierad
med hinsyn till typen av hjilpmedel. Sidana hjilpmedel som proteser och
stodjebandage maste ordineras av likare vid ortopedisk lasarettsklinik.
ADL-hjilpmedel kan i den utstrackning socialstyrelsen bestammer ordi-
neras av bl a. distriktsskoterskor. I friaga om ordinationsratten galler
vidare att Norrbackainstitutet, Skoéldenborgsinstitutet, Eugeniahemmet,
Kronprinsessan Victorias sjukhus och Apelvikens kustsanatorium likstills
med lasarettsklinik fér ortopedi. Sjukhem for langvarigt kroppssjuka dar
overlikare finns jamstills med lasarettsklinik for langvarigt kroppssjuka.
Spenshults och Stringniis reumatikersjukhus, som drivs av Riksféreningen
mot reumatism (RmR), jamstills med lasarettsklinik fér reumatologi.
Klinik vid statligt sjukhus jamstills med lasarettsklinik.

Statsbidraget utgar till landsting, landstingsfri stad och vissa institutioner
som i ordinationshinseende ir likstillda med lasarettsklinik. Bidraget be-
viljas av socialstyrelsen. Det utbetalas pa rekvisition halvarsvis i efterskott.
Styrelsen meddelar narmare foreskrifter f6r tillimpningen av hjalpmedels-
kungérelsen. Bl a. utfirdas med successiv fornyelse en forteckning over
sadana ADL-hjilpmedel till vilka statsbidrag utgar.

Vid socialstyrelsens sida finns ett radgivande organ, hjilpmedelsnimnden.
Niamnden skall fortlpande folja utvecklingen betridffande hjilpmedel, sir-
skilt pris- och kvalitetsfrigor. Den skall till socialstyrelsen avge forslag
vartill utvecklingen foéranleder och till styrelsen yttra sig i fragor som
denna hénskjutit till nimnden.

Hérapparatskungorelsen

Statsbidrag till inkdp eller utbyte av hérapparat utgér till den som
lider av s& allvarlig horselskada att han behover sidan apparat. Som villkor
for bidrag giller att skadan skall vara konstaterad av likare som &r be-
horig till befattning som lasarettslikare vid éron-, nés- och halsavdelning.
Till inkép av horapparat utgar bidrag med hela kostnaden. Till den som
fyllt 16 ar ar bidraget dock begransat till hégst 400 kr. For specialapparat
kan i vissa fall utgad bidrag med hogre belopp. Anskaffningskostnaden for
en apparat av vanlig typ 4r i genomsnitt 300 kr. Om statsbidrag utgatt till
anskaffande av horapparat kan bidrag dven medges fér utbyte av den om
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dess ljudférstirkande funktion inte lingre &r tillfredsstiillande. Den horsel-
skadade kan som regel inte parikna utbyte av apparaten foérrin han haft
den i Atta 4r, i undantagsfall fyra &r.

Statsbidrag utgar for hérapparat av typ som socialstyrelsen godként. Den
skall ha inképts hos hércentral. Horcentral eller befattningshavare hos
hérselfrimjandet med viss utbildning skall ha provat ut apparaten. Social-
styrelsen meddelar nirmare bestimmelser om godkinda apparattyper.

Vid socialstyrelsens sida finns f6r denna verksamhel ett radgivande organ,
hérselvardsnamnden. Den har till uppgift att félja utvecklingen pa hor-
selvardens omrade, avge forslag till socialstyrelsen, sarskilt rérande apparat-
typer for vilka statsbidrag bor utgd, och yttra sig till styrelsen i drenden
som denna hénskjutit till ndmnden.

Statshidragsgivningens omfattning

Utvecklingen av statens bidrag till sjukvardshuvudménnen och vissa
statsbidragsberittigade institutioner fér anskaffande av hjéilpmedel, till
horapparater och till den av DHR och DBF bedrivna hjalpmedelsverksam-
heten framgar av féljande sammanstéillning.

Utgift, 1000-tal kr.
Hjalpme-
del genom Lyft- Ovriga Band-
et sjuk vards- Hor- plattor |hjdlpmedel| spelare
Totalt
huvud- | apparater genom genom genom
minnen DHR DHR DBF
m. fl.
1960/61............ 4148 427 . 100 . 4675
1961/62............ 6 154 835 . 100 . 7 089
1962/63............ 7 806 2 598 . 300 . 10 704
1963/64............ 20 485 6151 . 550 100 27 286
1964/65. . .......... 22 683 6 806 100 400 270 30 259
1965/66............ 27 418 6 507 150 450 450 34 975
1966/67............ 35 228 7 364 150 600 500 43 842
Summa | 123 922 30 688 400 2 500 1320 158 830

Anslagsframstillningar

For innevarande budgetar har anvisats foljande anslag, nidmligen Bidrag
till vissa hjalpmedel for handikappade 33 milj. kr., Bidrag till horappa-
raler 7 milj. kr., Bidrag till Svenska centralkommittén for rehabilitering
500 000 kr., Bidrag till De handikappades riksférbund 1 milj. kr. och Bi-
drag till De blindas férening 1650 000 kr. Under anslaget Invaliditetsfore-
byggande atgirder m. m. har dessutom berdknats 100 000 kr. till bidrag till
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SVCR for protesforskning rérande neurosedynskadade barn. Anslagsfram-
stallningar f6r budgetaret 1968/69 fér angivna #indamal har gjorts av
medicinalstyrelsen, SVCR, DHR och DBF.

Bidrag till vissa hjiilpmedel fér handikappade

Medicinalstyrelsen, som foreslar betydande éndringar av bestimmelserna
om statsbidrag till vissa hjilpmedel fér handikappade, riiknar med ett
medelsbehov vid oféridndrade bidragsregler av 39 milj. kr. Om de fére-
slagna #dndringarna genomférs antas kostnaderna 6ka med ytterligare 3
milj. kr. Yttrande Over medicinalstyrelsens forslag har inhdmtats fran
handikapputredningen, som har behandlat forslaget i sitt betinkande.

Bidrag till hérapparater

Medicinalstyrelsen berdknar anslagsbehovet fér bidrag till hérapparater
for nédsta budgetar till 7,3 milj. kr.

Bidrag till Svenska centralkommittén for rehabilitering

SVCR begir bidrag med 1590 000 kr. till sin verksamhet under budget-
aret 1968/69. Darut6ver har i sirskild ordning gjorts framstillning om ett
bidrag med 150 000 kr. fér protesforskning rérande neurosedynskadade barn.

Bidrag till De handikappades riksférbund

Det for innevarande budgetar anvisade anslaget samt fér niista budgetar
begéird dndring framgar av féljande sammanstillning.

Anvisat Begird
1967/68 andring
1968/69

1. Bidrag till inkop och distribution av sidana hjilpmedel for handi-
kappade som underlittar daglig livstoring och husliga sysslor. . . . .. 600 000 - 200 000

2. Bidrag till inkép och installation av hydrauliska lyftplattor och his-
22 150000 -+ 50000
3. Bidrag till férbundets verksamhet i 6vrigt....................... 250 000  + 250 000

1000000 - 500 000

DHR anfér att forbundet har atta konsulenter, dirav tre vid sitt centrala
kansli. De ldmnar rad och upplysning i handikappfragor och medverkar
till att samhaéllets stéd och hjélp kommer de handikappade till godo.
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Ytterligare konsulenter behévs bade vid centralkansliet och i distrikten.
DHR begir 250 000 kr. for verksamheten.

DHR har fyra rekreationshem och bygger ett femte. Effersom verksam-
heten avser svart handikappade behovs visentligt mer personal an vid
vanliga semesterhem. Vid DHR:s hem finns sjukgymnaster, lekledare,
arbetsterapevter och annan personal for att hjélpa och sysselsitta gisterna.
En stor del av kostnaderna for rekreationsverksamheten — &r 1966 var
de 476 000 kr. — hanfor sig till den extra service och vard som gasterna
behéver. DHR begir bidrag till verksamheten med 250 000 kr.

Bidrag till De blindas férening

For innevarande budgetar anvisat anslag samt {or nésta budgetar begird
andring framgar av foljande sammanstéllning.

Anvisat Begird
1967/68 andring
1968/69

1. Bidrag till avloningar och omkostnader for den av DBF genom De

blindas férenings forsiljningsaktiebolag bedrivna depaverksamheten

for forsdljning av arbetsmaterial till blinda hantverkare samt for-

saljning av deras hantverksprodukter..............oovveennenns 821 000 -+ 59000
2. Bidrag till 6vriga dndamal:

a) Inkdp och distribution av bandspelare for foreningens utlanings-

VETKSAIIINE . o v v e vt e e eemem e e 500 000 -+ 75000
b) Kostnader for utbildning av ledarhundar vid arméns hundskola

RS T 1T a 7 W LR 92 000 —
¢) Foreningens verksamhet i dvrigt.........ocovvviiiinaieene 237000 -+ 330000

1650000 -~ 464 000

Kostnaderna for depaverksamheten var 729 000 kr. under ar 1966. For
budgetaret 1968/69 berdknas de till 880 000 kr. Darav utgor lIéner och pen-
sioner 627 000 kr., vilket innebir en kning med 35 000 kr. i forhallande
till innevarande budgetar. Kostnaden for fria frakter till blinda hantverkare
beriknas oka med 20 000 kr. till 188 000 kr. Ovriga kostnader beraknas 6ka
med 4 000 kr. till 65 000 kr.

DBF uppger alt dess konsulentverksamhet ar 1968 beridknas kosta 350 000
kr. - mot 273 000 kr. ar 1966 — sedan landstingsbidrag franréknats. Netto-
Lostnaden fér informationsverksamheten, inberéknat De blindas veckoblad,
anges till 260 000 kr. mot 326 000 kr. {or ar 1966. Kostnaderna {6r ovrig verk-
sambhet, sisom rekreation — DBF driver tvéa egna rekreationshem och bidrar
till driften av fyra hem — anpassningskurser, bidrag till enskilda synska-
dade samt administration, berdknas for ar 1968 till 1217 000 kr. mot 952 000
kr. ir 1966. Anslagsbehovet for foreningens allménna verksamhet anges till
567 000 kr.
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Handjkapputredningens forslag

Allmiinna synpunkter
Sambhiillets atgirder

Handikapputredningen konstaterar att samhillets atgirder for de handi-
kappade har till gemensamt syfte att gora det mojligt f6r dem att leva ett
sjdlvstindigt liv under trygga foérhallanden. De anordningar som skapats
och successivt kommer till avser att eliminera toljden av en intrafiad skada,
att rehabilitera den skadade. Effektiva och fér den enskilde val avpassade
hjélpmedel har grundliggande betydelse for rehabiliteringsstravandena.
Sambhillet har i stigande omfattning tagit pa sig ansvaret for att de handi-
kappade far tillgang till hjilpmedel som underlittar deras dagliga livsforing,
arbete och forflyttning.

Sedan ldnge stoder samhiillet i olika former det forsknings- och utveck-
lingsarbete som ar forutsattningen for att nya och bittre hjilpmedel skall
skapas och komma till nylta fér de handikappade. Sadant arbete bekostas i
vasentlig man genom anslag som beviljas av forskningsraden samt genom
anslag och bidrag fran allménna och andra stiftelser och fonder, bl. a. riks-
banksfonden. Vid sidan av universitet och hégskolor driver staten forsk-
ningsinstitutioner som har betydelse i sammanhanget, exempelvis férsvarets
forskningsanstalt.

Ett viktigt drag i utvecklingen under senare ar dr den 6kade samord-
ningen av socialvard och sjukvéard. Man har blivit medveten om att patien-
tens sociala situation kan ha avgérande betydelse for bade diagnosen och be-
handlingsresultatet. Fordelarna av den snabbare patientomséttningen vid
sjukhusen kan utnyttjas endast om patienten efter utskrivningen tas om
hand pé ett tillfredsstillande sidtt om han inte kan reda sig sjalv. Det
giller frimst personer med kvarstiende sjukdomssymtom eller handi-
kapp. Flertalet av dem &r i de higre aldersgrupperna. I samma man som
man genom hélsovérd, social och medicinsk férebyggande vard, ppen sjuk-
vird och andra insatser kan bereda den enskilde méjlighet att bo kvar i
sitt hem begrinsas behovet av sluten vard.

Under det senaste artiondet har en snabb utveckling dgt rum inom
medicin och teknik. Denna utveckling skapar stindigt bittre férutsitt-
ningar for att fa fram effektivare hjilpmedel at de handikappade. Man
star hir infor en ny situation nér det giller att hjilpa siirskilt de svarast
handikappade som i langt higre grad #n tidigare kan fa adekvata hjalp-
medel. Parallellt med denna utveckling har handikapp- och rehabiliterings-
fragorna blivit allt mera uppmirksammade savil inom medicinsk och an-
nan forskning som genom direkta vardinsatser.

Vardorganisationen ar i visentligt hogre grad én tidigare inriktad pa de
handikappade och deras speciella behov. Inom sjukvarden kommer detta
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till uttryek i bl. a. inrdttandet av rehabiliteringskliniker, socialmedicinska
avdelningar, audiologiska avdelningar och hércentraler samt den ortopedis-
ka virdens inlemmande i den allminna sjukvardsorganisationen.

Hjilpmediens betydelse

Tekniska hjilpmedel och andra atgiirder gor det lattare fér den handi-
kappade att klara den dagliga livsféringen. Han blir inte i alla situationer
hinvisad till andras hjilp. Samtidigt okar de anhorigas mojligheter att
varda honom hemma. Detta minskar behovet av institutionell vird och
den handikappade kan vistas i sin vanliga miljo.

Skall den handikappade fia nytta av de tekniska hjilpmedlen, maAste
dessa ofta vara individuellt avpassade och utprovade fér honom. Det kan
ske endast genom sakkunnig hjilp. Det ér angeliget fér samhillet att det
finns en hjidlpmedelsorganisation som fungerar tillfredsstillande. Det ir
ocksd viktigt att den handikappade far de ritta instruktionerna om hur
hjilpmedlet skall anviindas och tillricklig trining i att anvinda det. Endast
da blir den handikappade fértrogen med sitt hjidlpmedel och kan helt
ulnyttja det. Det dr nédvindigt att den handikappade far tillgang till en
objektivt gjord bedomning av olika hjidlpmedel och att tillverkarna far
uppgift pa de siikkerhetsforeskrifter som maste uppfyllas. Det dr angeliget
att man fortlopande studerar hjilpmedlens verkan och betydelse for de
handikappade.

Handikapputredningen framhaller att den snabba okningen av antalet
personer i de hogre aldersgrupperna stiller allt stérre ansprik pi sam-
hiillets vardinsatser. Kraven okar pa utbyggnaden av medicinsk rehabili-
tering och aktiv vard for langtidssjuka. De medicinska framstegen medfér
att allt fler som fods med eller drabbas av allvarligare sjukdomar och ska-
dor réddas till livet. Framstegen bidrar till att medellivslingden och dir-
med antalet virdbehdvande ¢kar. Méanga kriver fortlépande kvalificerad
vard och behandling, ofta sirskilda habiliterings- eller rehabiliteringsin-
satser. Den medicinska utvecklingen skapar ett 6kat vardbehov.

For att samhillet skall kunna tillgodose de vixande behoven pa vard-
omradet maste alla mojligheter att bedriva ett effektivt vardarbete tillvara-
tas i bade sluten och déppen vard. De tekniska hjalpmedlen underlittar
vardarbetet genom alt personal kan frigéras for arbetsuppgifter som kri-
ver mera personlig hjilp och vard. Hjiilpmedlen fér handikappade fyller en
viktig uppgift genom att underlitta arbetet inom sjukvard, hemsjukvard,
ilderdomshem samt $ppen aldrings- och handikappvard.

Samordningsbehovet

Behovet av atgirder for eftervard och dteranpassning har sméiningom
uppméirksammats for olika grupper av handikappade, férst fér blinda och
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rorelsehindrade. Samtidigt som samhillets sjukvird och socialvard bygg-
des ut och specialiserades skapades, delvis p& enskilt initiativ, vardresur-
ser for grupper som behévde mera langsiktiga eftervardsatgirder. Hit hor
vanforeanstalterna, tuberkulossjukvardsanstalterna och de sarskilda insti-
tutionerna for syn- och hérselskadade. Forst under de senaste artiondena
—_ sedan dessa vardresurser mer och mer inforlivats med den allminna
sjukvarden — har man pa allvar borjat beakta behovet av och maojlighe-
terna till egentliga rehabiliteringsitgirder &ven inom lasarettsvard och
langtidsvard och inom vérden av mentalsjuka och psykiskt efterblivna.
Det stora antalet invalidiserande skador under andra virldskriget har ocksa
drivit fram rehabiliteringen som en ny stor medicinsk och socialmedicinsk
specialitet. Med den fortgaende utbyggnaden av rehabiliteringsorganisatio-
nen inom sjukvérd och socialvird uppmirksammas nu allt mera behovel
av tekniska atgirder och hjidlpmedel.

Den nuvarande verksamheten med tekniska hjilpmedel 4t handikappa-
de ir till en del resultatet av improviserade anordningar som har tillkom-
mit for att snabbt tillgodose patrangande behov. Ofta har man saknat
mojlighet att inordna verksamheten i det storre sammanhang som en aktiv
omvardnad om handikappade innebir. Delvis hiinger detta samman med
att rehabiliteringsverksamheten inte har varit fullt utbyggd. Uppdelning
av sambhillets verksamhet — socialvard, sjukvard, arbetsvird — pa olika
organ, huvudmiin och specialiteter — ortopedi, neurologi, audiologi o. s.v.
— har splittrat verksamheten rorande tekniska hjalpmedel.

Bristen pa samordning och samverkan visar sig ocksd i fraga om utveck-
lingen av hjilpmedel. For att vetenskapens landvinningar skall kunna ut-
nyttjas krivs inom forskning och utveckling en samlad Gverblick &ver be-
hov och resurser. Hirigenom mojliggors en langsiktig planering, dgnad att
tillgodose i forsta hand de mest angeligna hjilpmedelsbehoven hos skilda
grupper av handikappade. En sadan planering saknas f.n. Grundliggande
behovsanalyser for planeringen finns inte heller. Den verksamhet som pé-
gar har kommit till delvis slumpartat beroende pa forskares och foretags
intressen och deras mojligheter att fran skilda killor utverka medel. Aven
da forskning och utveckling pa ett omrade leder till goda resultat, 4r det
inte alltid méjligt att omsiitta dem i praktisk form sa att de kommer de
handikappade till godo. Det kan bero pé brist pa medel och mdjligheter
att framstilla industriella prototyper och provserier. Det kan ocksa ha sin
grund i bristande behovsanalyser och dirmed sammanhiingande svarighe-
ter att berikna avsittningsmdojligheterna, svarighet att fa till stand en be-
tryggande testning eller otillricklig reparationsservice. Allt samverkar till att
forsvara marknadsforingen.

For att de tekniska atgirderna och hjilpmedlen skall nd sin fulla effekt
for de handikappade fordras en 6kad samordning mellan olika verksam-
hetsformer savil pa det lokala och regionala planet som pa riksniva.
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Den vetenskapliga utvecklingen ger i dag underlag for betydande fram-
steg pa hjilpmedelsomradet. For detta fordras ett systematiskt malinriktat
utvecklings- och forskningsarbete. Vidare krivs att de praktiska mojlighe-
terna att tillhandahalla hjélpmedlen forbittras och att service star till for-
fogande. D4 det ofta har visat sig svart att fa till stand tillverkning av
hjilpmedel maste produktionssidan dgnas siirskild uppmirksamhet. Infor-
mation om de tekniska hjilpmedlen och utbildning av personal som kan
tillverka och tillhandahalla dem och instruera om deras anvindning har
hittills inte kunnat ges i erforderlig utstriickning. Fran samhillsekonomisk
synpunkt dr det viktigt att de for hjélpmedelsomradet tillgéingliga ekono-
miska resurserna utnyttjas pa ritt sitt.

Om systemet for forskning, utvecklingsarbete, testning, egenskapsdekla-
ration, godkinnande av hjilpmedel, produktion, information, tillhandahsl-
lande av hjélpmedel och utbildning av personal skall fungera tillfredsstil-
lande fran bade den handikappades och samhillets synpunkter bér enligt
handikapputredningens mening krivas att verksamheten tar sikte pa alla
slag av handikapp och avser den handikappades hela behovssituation. De
handikappades behov av tekniska hjilpmedel och deras méjligheter att ut-
nyttja dem boér analyseras. Forsknings- och utvecklingsverksamheten bér
grundas pa sadana analyser och bedrivas efter ett langsiktigt program.
Detta program bér samordnas och planeras péa sadant sitt att tillgdngliga
resurser utnyttjas rationellt och effektivt. Tekniska hjilpmedel bor testas,
godkinnas och férses med egenskapsdeklaration. Resurser bér skapas for
framstilllning av industriella prototyper och provserier och fér marknads-
foring sa att forsknings- och utvecklingsresultaten kommer de handikappa-
de till godo. Informationen till saval de handikappade som berérda sam-
hiillsorgan och befatlningshavare bér vara allsidig och effektiv. Behovet
av utbildning av personal pa hjilpmedelsomradet bér tillgodoses. Till-
gangen pa hjilpmedel och personal med uppgifter pa hjilpmedelsomradet
bor vara tillrdcklig sa att de handikappade far de hjilpmedel de behéver
utan tidsutdriikt. Hjilpmedelsverksamheten bér bedrivas pa ett fran sam-
hillsekonomiska synpunkter rationellt sitt.

Vid genomgangen av det nuvarande systemet for tekniska atgirder for
handikappade fran analys om behovet, forskning och utveckling till till-
handahallandet av det enskilda hjalpmedlet har handikapputredningen fun-
nit att systemet behdver férbiittras i nimnda avseenden.

Den regionala organisationen

Sjukvirdshuvudminuens uppgifter
Ansvaret for de handikappades hjilpmedelsférsorjning ankommer pa

sjukvardshuvudminnen. Staten stéder verksamheten genom bidrag som nu-
mera ticker hela anskaffningskostnaden fér flertalet hjilpmedel. Det ligger
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i sakens natur att behovet av hjilpmedel ofta forst uppmérksammas i sam-
band med sjukvarden, sirskilt nir sjukdom eller skada kan antas ge be-
stiende men. Hjilpmedelsfragorna kommer naturligt upp i samband med
de rehabiliteringsatgirder som i sidana fall kan behdva overvégas, ibland
redan under tidigare vardstadier. Pd de ortopediska klinikerna méste pa-
tientens behov av ortopediska hjilpmedel uppmirksammas och tillgodoses,
pa dronklinikerna behovet av hérapparater och pa dégonklinikerna behovet
av specialglaségon och andra anordningar for synskadade. Aven pa neu-
rologiska, reumatologiska, medicinska, kirurgiska och pediatriska kliniker
kan fragan om tekniska hjilpmedel till patienterna vara aktuell. Av sir-
skild vikt for rehabiliteringen ar de tekniska hjalpmedlen pi de rehabilite-
ringskliniker och rehabiliteringsavdelningar som finns eller som haller pa
att byggas upp p4 olika hall i landet. Inom den socialmedicinska verksamhe-
ten maste hjilpmedelsfragan sirskilt beaktas liksom aven inom langtids-
sjukvirden och hemsjukvarden.

De tekniska hjilpmedlen ir viktiga dven inom arbetsvarden, som omfat-
tar de icke medicinska atgirder vilka syftar till att inlemma handikappade
i produktionslivet. Landstingen och de landstingsfria stiderna engagerar
sig i 6kande omfattning i arbetsvarden.

Primérkommunernas uppgifter

Handikapputredningen betonar att ocksa primdrkommunerna har bety-
delsefulla uppgifter pa hjalpmedelsomradet. Men dessa ar av annat slag dn
sjukvardshuvudminnens, som tillhandahéaller hjilpmedlen at de handikap-
pade. I betinkandet Kommunerna och den sociala omvardnaden (SOU
1967: 53) har utredningen lagt fram férslag om éndring i socialhjilpslagen
i syfte att klarligga primirkommunernas ratt och skyldighet att sérja for
den enskildes omvardnad. De primidrkommunala socialvirdsorganen skall
enligt forslaget gora sig vil foértrogna med den enskildes behov av omvard-
nad och verka for att delta behov blir tillgodosett.

I de fall primérkommunerna sjilva inte direkt har till uppgift att till-
godose den enskildes hjilpbehov, innebar en sadan aktiv, uppsékande so-
cialvard en skyldighet for dem att till ratt huvudman formedla kunskapen
om detta behov. Det betyder t. ex. att enskildas behov av sjukvéard samt av
orlopediska och andra hjilpmedel genom primdrkommunernas férsorg bor
komma till sjukvardshuvudminnens kiinnedom for att tillgodoses av dessa.

Forbiittrad regional organisation

I statsbidragsbestimmelserna eller i annat sammanhang har i stort sett
inte meddelats nagra foreskrifter eller riktlinjer for sjukvardshuvudmén-
nens verksamhet pa hjilpmedelsomréadet. Inte minst den successiva utvidg-
ningen av den statliga bidragsgivningen och ordinationsréitten har medfort
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att man inom sjukvardsomradena allt mer har uppméirksammat hjilpme-
delsproblemen och vidtagit atgérder for en organisatorisk samordning av
verksamheten. Denna dr emellertid ojimnt utbyggd sjukvardsomridena
emellan.

Utvecklingen har lett till att hjilpmedelsverksamheten blivit alltmer om-
fattande, hjdlpmedlen allt fler och allt mer komplicerade. Det ar svart for
den handikappade att med nuvarande ordning fa kinnedom om hjilpmed-
len, hur de tillhandahélls och anvinds och vilka féorméner samhillet er-
bjuder pa hjilpmedelsomridet. Den handikappade maste ta kontakt med
olika myndigheter och organ som skall beddma hans behov. Det kan dréja
linge innan han far de hjilpmedel han behdver.

Hjilpmedelsverksamheten for de handikappade avser inte bara att stilla
hjilpmedel kostnadsfritt till deras férfogande. Det ir dven en fraga om in-
formation, instruktion, radgivning, traning, anpassning och service i olika
avseenden. Denna del av verksamheten forutsitter en effektiv regional och
lokal organisation.

Den lokala och i sjukvardsomrédena ordnade regionala hjidlpmedelsverk-
samheten har stor betydelse for den enskilde och fér samhéllets mojlighe-
ter att tillgodose hans behov. Samhiillet ir pa olika sitt — t. ex. genom vard-
institutioner sdsom sjukhus, sjukhem och &dlderdomshem, tjinstelikar-
och distriktsskoéterskeorganisationen, arbetsvarden och den kommunala so-
cialvirden — engagerat pa hjélpmedelsomradet. En vil utbyggd och sam-
ordnad regional organisation fér hjilpmedelsverksamheten 4r angeligen
fran bade samhiillets och den enskildes synpunkt.

Det dr naturligt att sjukvardshuvuedménnen, som har att svara for till-
handahallandet av hjidlpmedel, blir huvudmén fér den regionala organisa-
tionen. Regionala organ bor uppréttas med rehabiliteringsklinikerna som
bas. I avvaktan pa att sddana kliniker inrittas torde en anknytning i stéllet
bora goras till ortopedisk klinik, neurologisk klinik eller klinik fér langtids-
sjukvard. Det allt storre behovet av att komplettera de horselskadades hor-
apparater med forstirkaranordningar i bostaden eller med tekniska hjilp-
medel av annat slag motiverar att hércentralernas och de regionala orga-
nens verksamhet samordnas. De regionala organen bér medverka till 6kad
samordning och 6kat samarbete mellan skilda institutioner i fragor om or-
dinationsférfarande, utprovning, tillverkning, instruktion, tréning, anpass-
ning, tillhandahallande, installation och reparation av hjilpmedel. Organen
bor uppmérksamma fréagor om personalbehov och utbildning och medverka
vid kurser och informationsdagar fér vidareutbildning av personal. I upp-
gifterna bor ocksé ingé att informera myndigheter, personal och handikap-
pade i fragor pa hjilpmedelsomradet. Till de regionala hjilpmedelsorganen
bér vara knuten en verkstad for tillverkning och adaptering av enklare
hjialpmedel samt for reparation och service. En annan viktig uppgift ir att
hélla utlaningsférrad foér hjilpmedel. I en del fall kan regionorganen bora
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kompletteras med filialer vid sjukhus och ambulalorisk serviceorganisation.
Handikapputredningen féreslar att riktlinjer utarbetas till ledning fér
uppbyggandet av en regional organisation.

Fragan om ett handikappinstitut

Inrdttande av ett handikappinstitut

Handikapputredningen konstaterar att utvecklingen pa hjilpmedelsomra-
det har gitt snabbt under senare ar. Forskning och utvecklingsarbete har
skapat méjligheter till bittre levnadsvillkor och ett rikare liv fér handi-
kappade. Utvecklingen torde komma att fortga i ofsrminskad eller snabbare
takt om vetenskapens landvinningar skall kunna fullt utnyttjas och kom-
ma de handikappade till godo oavsett om de hér till tidigare uppmirk-
sammade eller hittills eftersatta grupper. Utvecklingen medfér stindigt
okade ansprik pa institutioner fér forskning och utvecklingsarbete. Kraven
okar ocksa pa de organ som lokalt, regionalt och centralt skall svara for
att vunna resultat kommer de handikappade till godo och att tillgéingliga re-
surser utnyttjas rationellt fran bade samhillets och de handikappades syn-
punkter.

Handikapputredningen har sett det som sin uppgift att finna former fér
att knyta samman forsknings- och utvecklingsarbetet med den praktiska
tillimpningen av nidda resultat och deras tillgodogérande fér de handikap-
pade. Det giiller att skapa ett organ med overblick éver den forsknings- och
utvecklingsverksamhet som bedrivs och med forutsittningar att se till att
vunna resultat kommer de handikappade till del.

Handikapputredningen féreslar att fér detta dindamal inréttas ett handi-
kappinstitut. Institutet skall frimst vara inriktat pa det egentliga tekniska
utvecklingsarbetet och dirmed sammanhingande fragor. Institutet skall
svara for att ett samordnat langsiktigt forsknings- och utvecklingsarbete
kommer till stind. Det bor se till att aktuella problemstéllningar tas upp
och att samverkan mellan olika institutioner, grupper och forskare under-
lattas. Institutet bér verka for att utvecklingsarbetets resultat nyttiggors. I
handikappinstitutets uppgifter bér ocksa inga ait férbittra den émsesidiga
informationen p4 alla nivaer och verka fér samarbete och utbyte av erfaren-
heter med andra linder.

Det féreslagna institutet skall vara ett centralt fackorgan for tekniska
hjilpmedel och andra handikappfragor. Det skall ocksi utgéra ett service-
organ for sjukvdrdshuvudminnen i deras verksamhet pa hjilpmedelsom-
radet och inom rehabiliteringen. Det skall inte ha nagra forvaltningsupp-
gifter eller siirskilda befogenheter gentemot myndigheter eller andra organ.
Inte heller skall det dela ut anslag och bidrag.
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Handikappinstitutets arbetsuppgifter

Handikappinstitutet skall enligt uiredningsférslaget vara en link i kedjan
mellan grundforskningen, utvecklingsarbetet och det individuellt avpassade
hjilpmedlet som stélls till den handikappades férfogande. Det bér folja
utvecklingen i fraga om tekniska hjilpmedel m. m. fér olika grupper av
handikappade. Institutet skall utarbeta och fortlépande revidera ett lang-
siktigt program for forsknings- och utvecklingsarbete samt fér under-
sokningar och utredningar, bl. a. betriffande behov av hjilpmedel. Handi-
kappinstitutet skall samordna verksamhet som bedrivs pa skilda hall. Det
skall samla material om gjorda, pigdende och planerade forsknings- och
utvecklingsprojekt, sprida kinnedom om dessa och tjinstgéra som allmént
serviceorgan for rad och upplysningar om sidana projekt. Institutet skall
vidare i ldmpliga former sprida kidnnedom om tekniska hjilpmedel och
andra atgirder fér handikappade. Det skall bevaka behovet av, ta initiativ
till och medverka i utbildning av personal inom sitt verksamhetsomrade.
Handikappinstitutet skall ta initiativ till och medverka i testning och egen-
skapsdeklaration och godkinna hjélpmedel fér handikappade. Institutet
skall bitrdda och nira samarbeta med socialstyrelsen och sjukvardshuvud-
ménnen, ovriga berérda statliga och kommunala myndigheter, handikapp-
organisationer, féretag och enskilda. Institutet skall bedriva biblioteks- och
dokumentationsverksamhet, f6lja den internationella utvecklingen och sam-
arbeta med institut eller andra organ i utlandet som bedriver liknande verk-
samhet i syfte att tillgodogdra sig dir vunna resultat och erfarenheter.

Forskning och utveckling

Enligt utredningens forslag bor det ankomma p4 handikappinstitutet att
verka for en langsiktig planering av forsknings- och utvecklingsarbetet. Ins-
titutet skall ddremot inte 6verta eller bekosta den forskning som pagéar eller
kommer att bedrivas pa hjalpmedelsomradet. Ett langsiktigt forsknings-
och utvecklingsprogram bor utarbetas som tar hénsyn till olika handikapp-
gruppers behov och ett rationellt utnyttjande av resurserna. Ett sadant pro-
gram blir till ledning inte bara fér verksamhet i statlig, kommunal och
enskild regi utan ocksé for forskningen vid vetenskapliga institutioner. Ins-
titutet bor kontinuerligt f6lja utvecklingen, géra och lata goéra utredningar
samt planera statistiska och andra undersékningar som grund for en avvig-
ning av forsknings- och utvecklingsinsatserna pa hjilpmedelsomridet. Insti-
tutet skall verka fér en samordning av det pa olika hall bedrivna forsknings-
och utvecklingsarbetet. Som ett led héri skall institutet sisom remissorgan at
forskningsrad och andra som prévar ansékningar om anslag till forsknings-
och utvecklingsprojekt verka for en dndamaélsenlig férdelning av tillging-
liga resurser.
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Institutet skall sjalvt kunna bedriva malinriktat utvecklingsarbete. Insti-
tutet bor ha mojlighet att lata annan utféra av institutet beslutade projekt.
Det bor dven — mot ersitining — kunna pa bestillning av annan utféra
uppdrag som faller inom dess verksamhetsomrade. Institutet bér folja de
behov som finns inom hjilpmedelsomradet. Det kan gilla olika handikapp-
gruppers speciella behov men ocksa samhillsorganens 6nskan att fa vetskap
om vilka tekniska atgirder som kan behdvas, vilka resurser som finns och
hur de bést skall utnyttjas.

Testning, godkiinnande, egenskapsdeklaration

Institutet bor medverka till att exploatering av vunna resultat av utveck-
lings- och forskningsarbete kommer till stind. Dess uppgifter hiirvid bor
frimst omfatta testning av prototyper, frimjande av industriellt utveck-
lingsarbete, framstillning av industriella prototyper och férséksserier, prak-
tiska fidltméssiga prov, utredningar om hjalpmedelsbehov samt bevakning
av att behovet av reparationsservice blir tillgodosett. Hérigenom. erhalls
ett sikrare underlag for tillverkning och marknadsféring av hjdlpmedel
och dirmed ocksa mer realistiska bedémningar fran férsiljningssynpunkt.
Vid fullgérandet av dessa uppgifter bor institutet ndra samarbeta med sjuk-
vardshuvudminnen, handikapporganisationerna och niringslivet.

Den snabba utvecklingen har lett till stora skillnader i hjéalpmedlens ut-
forande och konstruktion. Det medfér svarigheter bade fér den handikap-
pade och den som skall ordinera och instruera om hjilpmedlen. Institutet
bor till tjénst fér de handikappade, staten, sjukvardshuvudménnen, andra
kommunala organ, organisationer och foretag verka fér utarbetande av mit-
kriterier, metoder for testning och normer for egenskapsdeklaration av
hjalpmedel. Institutet bor bedéma hjidlpmedlens funktionella egenskaper av-
seende material, konstruktion, hallbarhet, sikerhet, bioteknologiska egenska-
per och egenskaper av psykologisk betydelse. P4 grundval av sidana be-
domningar bor institutet prova vilka hjdlpmedel som kan godkinnas for
anvandning. Dirvid bér dven ekonomiska synpunkter beaktas och méjlig-
heter till standardisering av hjilpmedel tillvaratas.

Information, utbildning

Handikapputredningen framhaller att det féreslagna institutet bor vara
dokumentations-, informations- och konsultationsorgan i fragor om hjélp-
medel for handikappade. Institutet bér samla material om avslutade, pa-
gaende och planerade forsknings- och utvecklingsprojekt och uppnadda re-
sultat. Det bor i nira samarbete med olika institutioner och bibliotek f6lja
och bevaka svenska och utléindska erfarenheter pa hjilpmedelsomradet. In-
tormationsverksamheten bér innefatta fortlopande publicering av tekniska
atgirder och hjidlpmedel med upplysningar om beskaffenhet, anvindnings-
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omréde, pris etc. Institutet bér offentliggéra resultaten av utvecklings- och
forskningsverksamhet. Det bor sta vetenskapliga institutioner, statliga organ,
sjukvirdshuvudmaén, kommuner, organisationer och enskilda till tjanst med
rad och upplysningar.,

Institutets uppgift i friga om utbildning bor vara att bevaka behovet av
och medverka i yrkesutbildning fér personal inom hjilpmedelsomradet. En
langsiktig planering betriffande sidana yrkesgrupper som arbetsterapev-
ter, ingenjorer i medicinsk teknik, lidkare, sjukskéterskor, bandagister och
ortopedskomakare bér komma till stand i nira samarbete med de organ
som svarar fér utbildning och arbetsmarknadsfrigor, frimst universitets-
kanslersimbetet, skoldverstyrelsen och arbetsmarknadsstyrelsen. En viktig
del i utbildningen av likare och annan vardpersonal ir undervisning om tek-
niska atgirder fér handikappade. Behovet av vidareutbildning maste beak-
tas, t.ex. genom anordnande av siirskilda kurser, informationsdagar och
konferenser.

Ekonomiska aspekter

Handikappinstitutet bér i sitt arbete beakta de ekonomiska aspekterna pa
verksamheten. Den samhillsekonomiska betydelsen av en riktig avvigning
av insatserna pa hjilpmedelsomradet belyses av att statshidragen till tek-
niska hjilpmedel fér budgetaret 1966/67 uppgick till ca 44 milj. kr. Dértill
kommer pa den statliga sidan anslagen for invalidbostadsbidrag, bostadsfér-
battringslan till handikappade och de genom arbetsmarknadsverket férde-
lade bidragen till invalidbilar. Aven sjukvardshuvudmén, kommuner, handi-
kapporganisationer och andra organisationer bidrar ekonomiskt till anskaf-
fande av hjilpmedel at handikappade. Vidare kan erinras om ekonomiska
bidrag och férmaner till handikappade av annan art, exempelvis genom for-
sikringskassorna och riksférsikringsverket. Hit hér ocksa vardkostnader
som mer eller mindre direkt paverkas av tillgingen pa tekniska hjilpmedel
och andra anordningar fér handikappade. Handikappinstitutets samordnan-
de och ovriga uppgifter i syfte att effektivera och rationalisera verksamheten
pé hjilpmedelsomradet torde fa stor samhillsekonomisk betydelse. Savil
statens som sjukvirdshuvudmiinnens resurser kan bittre tillvaratas och
insatserna snabbare, sikrare och med stérre rehabiliteringseffekt komma
de enskilda handikappade till godo.

Samarbete med socialstyrelsen, handikapporganisationer m. fl.

Handikappinstitutet bor enligt utredningens mening bedriva sin verk-
samhet i nira samarbete med institutioner och organ fér forskning, sisom
statens medicinska och tekniska forskningsrad samt statens rad fér sam-
hillsforskning.

2 — Bihang till riksdagens protokoll 1968. 1 saml. Nr 41
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Till statliga organ som i stérre utstrickning tar befattning med problem
som berdr de handikappade och deras behov av hjilpmedel hor i forsta hand
den nya socialstyrelsen med dess ansvar for savil hilso- och sjukvirden som
den sociala omvéirdnaden. Institutet bér vara ett tekniskt serviceorgan &t
socialstyrelsen. Det bor tillhandahélla styrelsen den expertis som denna
behéver vid utformningen av hjilpmedelsverksamheten och vid utarbetandet
av hjilpmedelsfoérteckningar och riktlinjer fér verksamheten hos sjukvards-
huvudminnens regionala organ. Institutet bor Gverta de uppgifter som an-
kommer pa socialstyrelsens horselviardsnimnd och hjilpmedelsnimnd.

Institutets verksamhet berér fven riksforsidkringsverket, skoloverstyrel-
sen, arbetsmarknadsstyrelsen och arbetsmedicinska institutet. Det ar ange-
liiget att handikappinstitutet ocksa samarbetar med néringslivet och handi-
kapporganisationerna. Detta giller savil forskning som fragor om indust-
riell utveckling och produktion.

Statens arbetsklinik har en viktig uppgift nir det giller tekniska atgirder
och hjilpmedel for att forbittra de handikappades funktioner och presta-
tionsférmaga. Ett nira samarbete bor darfér 4ga rum mellan handikapp-
institutet och arbetskliniken.

Institutet foérutsitts vidare fa ett nira samarbete med sjukvirdens och
socialvardens planerings- och rationaliseringsinstitut (SPRI).

Serviceorgan at sjukvardshuvudminnen

Handikappinstitutet skall bitrida och nira samarbeta med sjukvérdshu-
vudmiinnen. Institutets verksamhet kommer att ha betydelse inte minst for
det arbete som utfoérs pa rehabiliteringsavdelningar, rehabiliteringskliniker,
ortopediska kliniker och ortopediska verkstider. Genom att institutet sam-
ordnar utvecklingsverksamheten, bedriver viss egen sddan verksamhet och
samtidigt har kontakt med olika specialistgrupper kan det rationellt betjana
sjukvardshuvudminnens regionala organ pa hjilpmedelsomradet. Over hu-
vud taget bor institutet fungera som ett serviceorgan 4t sjukvardshuvudmin-
nen. Det bor lamna dem sin medverkan vid uppbyggandet av den regionala
organisationen fér hjalpmedelsverksamheten och i évrigt limna det bitrade
som sjukvardshuvudmiinnen kan behéva i sin sjukvardande och rehabilite-
rande verksamhet. Institutet kan A sin sida genom samarbetet med sjuk-
vardshuvudminnen f4 ett avsevirt stéd i sin verksamhet.

Institutet skapar méjligheter till en bittre samordning och storre effekt
av de samlade insatserna fran sjukvirdshuvudminnen, staten och samhil-
let i 6vrigt pa hjilpmedelsomradet. Diarigenom minskar behovet av institu-
tionell vard och andra speciella vardformer. Genom att handikappinstitutet
samordnar och knyter samman sjukvardshuvudminnens verksamhet med
ovrig verksamhet i landet pa hjilpmedelsomradet underlittas och rationali-
seras sjukvardshuvudméinnens arbete.
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Institutets verksamhet

Den verksamhet som foreslagits for handikappinstitutet ir av den art
och betydelse att den bér avila samhiillet. Det ir enligt handikapputred-
ningens mening otillfredsstillande att detta fér den enskilde och samhillet
sd viktiga omréde i stor utstrickning ar hinvisat till enskilda initiativ och
bygger pa en ekonomisk grund som inte gor langsiktig planering och verk-
samhet mojlig.

Tillhandahéllandet av hjilpmedel 4r en del av sjukvirdshuvudmséinnens
verksamhet. Genom den successiva utbyggnaden av rehabiliteringsatgirder-
na och sjukvardshuvudminnens strivanden — var och en inom sitt omrade
- - att samordna verksamheterna far de allt biittre och effektivare mdojlig-
heter att ge de handikappade och de ildre den hjidlp de behdver. Genom
Landstingens inkdpscentral har huvudminnen alltmera engagerat sig i ut-
veckling, produktion och férsiljning av hjilpmedel.

Staten svarar for vardpolitikens allminna riktlinjer och bidrar finansiellt
till forskning, utveckling, tekniska hjialpmedel av olika slag och till hilso-
och sjukvard, rehabilitering, arbetsvard, pensioner m. m.

Eftersom hjilpmedelsverksamheten ir en gemensam angeligenhet for
staten och sjukvérdshuvudminnen, bor de enligt utredningens férslag ge-
mensamt inritta och driva handikappinstitutet. Hirigenom nas bist syftet
att skapa ett organ som har éverblick inte bara over forsknings- och ut-
vecklingsverksamheten utan ocksa 6ver det praktiska filtarbetet. Olika faser
i innovationskedjan — frian grundforskningen till det fardiga hjilpmedlet
och dess tillhandahallande 4t den handikappade — skulle siledes bli tickta
genom institutet.

Overforande av SVCR:s verksamhet

Handikapputredningen konstaterar att SVCR, som med statligt stéd be-
driver utvecklingsarbete och informationsverksamhet i friga om tekniska
hjalpmedel for handikappade, inom ramen fér sina resurser och sin still-
ning som enskild organisation fullgor uppgifter som skulle ankomma pa
handikappinstitutet. Utredningen féreslar dirfor att institutet vertar de
delar av SVCR:s nuvarande verksamhet som kommer att falla inom insti-
tutets verksamhetsomrade.

Vid sidan av utvecklingsarbete och information bedriver SVCR service,
produktion och forsiljning. Servicen har varit av relativt ringa omfattning
och av geografiska skil framst begrinsats till stockholmsomradet. Den har
inneburit en viss splittring av resurserna men samtidigt medfort en nira
kontakt med de handikappades problem. Under en overgingstid torde man
fa rikna med att institutet i man av behov far fortsiitta den av SVCR be-
drivna serviceverksamheten. I princip bér institutet emellertid inte bedriva
sadan verksamhet. Denna hér fortast mojligt avvecklas och féras éver pa
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de samhiillsorgan pa det regionala eller lokala planet som har att tillhanda-
halla service av detta slag.

SVCR:s produktion och férsiljning skall inte Gvertas av institutet. Det
ankommer pa SVCR att i samband med prévningen av fragan om sin fort-
satta verksamhet ta stillning till den del av den nuvarande verksamheten
som ror produktion och férsiljning. Denna verksamhet &r ekonomiskt
sjilvbiarande. Nagot statligt stod utgar inte till den.

Vid de dverliggningar som handikapputredningen har haft med SVCR:s
ledning har denna férklarat sig i princip bitrdda utredningens forslag om
ett verforande till institutet av SVCR:s tekniska verksamhet och informa-
tionsverksamhet. SVCR:s ledning har ocksa férklarat sig villig att diskute-
ra ett upplatande av lokaler och resurser i &vrigt till institutet. Verksam-
heten skulle pa detta sitt smidigt kunna ga &ver i institutet, som kunde
fortsitta och vidareutveckla den enligt de av utredningen féreslagna rikt-
linjerna. Handikapputredningen foreslar att avtal triffas mellan staten och
SVCR om ett upplatande av lokaler och resurser fran SVCR.

Organisation och finansiering

For inrittandet och driften av institutet foreslis att avtal — fér den
férsta avtalsperioden limpligen 16pande under fem ar, fr.o.m. den 1 juli
1968 t. 0. m. den 30 juni 1973 — triffas mellan staten & ena sidan och en
av sjukvardshuvudménnen bildad stiftelse 4 andra sidan. Det mellan staten
och en motsvarande stiftelse triiffade avtalet angadende SPRI kan tjéna som
forebild.

Betriffande handikappinstitutets niirmare organisation framhéller handi-
kapputredningen att omfattningen av dess uppgifter och verksamhet inte i
forvig kan preciseras pa ett sadant sitt att det &r mojligt att utarbeta en
detaljerad organisationsplan. Det skulle inte heller vara ldmpligt att alltfor
fast binda institutets verksamhet och arbetsformer vid en pa férhand upp-
gjord organisatlion. Denna bor i stillet efter hand anpassas efter uppgif-
ternas art och omfattning och den arbetsmetod man finner vara bést for
att 16sa dem. Institutet bor fa verka under fria former. Det bor ha frihet
att vid genomfdrandet av projekt vilja mellan att gora det inom institutet
eller uppdra det &t annan. Ett sadant stillningstagande inverkar pa antalet
anstilllda inom institutet.

Utredningen foreslar att institutet skall ha en styrelse pa hogst nio per-
soner som utses av Kungl. Maj:t och den fér dndamalet bildade stiftelsen.
Styrelsen bér ha bred férankring i samhillsorgan med uppgifter inom insti-
tutets verksamhetsomrade. Bland de av Kungl. Maj:t utsedda ledaméterna
bor de handikappade vara féretridda. For att bevara kontinuiteten bor vid
overgangen en ledamot representera SVCR.

Till institutet bér knytas ett utvecklingsrad bestdende av personer med
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framstdende skicklighet och erfarenhet inom olika vetenskapsgrenar och
verksamhetsomraden av betydelse for institutets arbete. I radet bor inga
foretradare for medicinska, lekniska och samhillsvetenskapliga forsknings-
raden och beteendevetenskaperna samt personer som ar verksamma inom
aktiv handikappvard med sivil medicinsk-teknisk som social och arbets-
vardande inrikining. Medlemmarna i radet skall var och en inom sitt om-
rade lamna institutet det bistand som kan pakallas for fullgérande av dess
uppgifter. Radet bér kontinuerligt f6lja och bearbeta fragor om hjadlpmedel
fér handikappade och rekommendera styrelsen de atgiarder som kan vara
aktuella.

Om institutets personalbehov uttalar handikapputredningen att den per-
sonal vid SVCR som #gnar sig it uppgifter vilka skulle fullgéras av institu-
tet bor erbjudas att dverga till detta. Denna personal utgor ett 40-tal. Har-
utéver synes en viss nyrekrytering behdvas. Storleken hirav, som inte kun-
nat beddmas av utredningen, bér det ankomma pa institutets styrelse att
bestamma. Institutet bor ha mojligheter att tillfalligt anlita experter. Har-
igenom kan ytterligare en anknytning till den vetenskapliga forskningen
istadkommas pa ett smidigt sitt utover den som garanteras genom det till
institutet knutna utvecklingsradet. '

Vid bedémningen av kostnadsramen fér institutets verksamhet har handi-
kapputredningen utgatt fran kostnaderna fér den del av SVCR:s verksam-
het som skall évertas av institutet. Hértill rdknas med en forstirkning av
resurserna for att institutet skall bli det styrande och ledande organ inom
verksamhetsfiltet vartill forslaget syftar. Kostnaderna for den del av
SVCR:s verksamhet som skall dverforas till institutet beréiknades per den
1 juli 1967 till ca 2,5 milj. kr. Férstirkningarna bor sittas in f6r planering
och utredning, information och utbildning och framfior allt teknisk verk-
samhet. Den arliga kostnadsramen for institutet har av utredningen pa
grundval av 16neliget andra halvaret 1967 berdknats till 4,5 milj. kr. Utred-
ningen foérutsitter att rambeloppet arligen anpassas efter 16ne-, pris- och
standardutvecklingen.

Eftersom institutet inte skall &verta eller bekosta den forskning som pa-
gar eller kommer att bedrivas pa hjilpmedelsomradet, forutsiatter handi-
kapputredningen att anslag och bidrag frin forskningsrad, allménna fon-
der, stiftelser, andra organisationer m. fl. fér sidan verksamhet skall utga
dven i fortsattningen.

Statsbidrag till hjilpmedel for handikappade
Enhetliga regler

Handikapputredningen erinrar om att det statliga stddet till de handikap-
pades hjilpmedelsforsorjning regleras i skilda kungérelser, namligen dels
kungorelsen om statsbidrag till vissa hjilpmedel foér handikappade, dels
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kungoérelsen angiende statsbidrag till anskaffande av hérapparater, m. m.
Dirutover tillhandahalls hjalpmedel med stéd av statsbidrag genom DHR
och DBF. Utredningen féreslar vésentliga dndringar i bestimmelserna for
statsbidragsgivningen. Utredningen framhaller att de nya reglerna, som en-
ligt forslaget skall trida i kraft den 1 juli 1968, framst har till syfte att
ytterligare 6ka och forbittra mojligheterna att tillgodose de handikappades
behov av hjilpmedel av olika slag. Detta syfte torde i visentlig man kunna
uppnas genom den 6kning av antalet bidragsberittigade hjidlpmedel i kom-
bination med utvidgad ordinationsritt som féreslas. Av stor betydelse i detta
avseende ir vidare forslaget att inritta ett handikappinstitut. Hirigenom
tillférs forsknings- och utvecklingsarbetet rérande hjalpmedel foérstirkta
resurser. Samtidigt skapas ett organ som mdojliggér en samordning av det
arbete som bedrivs pa olika hall. Institutets verksamhet medfor att fler och
bittre hjilpmedel snabbare kan foras ut till praktisk nytta fér de handikap-
pade.

Handikapputredningen féreslar att reglerna om statsbidrag till hjilpme-
del for handikappade sammanférs i en gemensam kungérelse. En avsevird
administrativ férenkling torde enligt utredningens mening vara att vinna
genom en sddan ordning. Samordnade bestimmelser Skar mojligheten till
overblick, vilket kommer de handikappade till godo. Den brist pa enhetlig-
hiet som priglar det nuvarande bidragssystemet gor det svarare att fa och
limna information om det stod som finns. Bade de handikappade och den
personal som ir verksam med handikappfrigor torde vara betjinta av ett
mera samordnat bidragssystem.

En sammanforing av bestimmelserna i kungérelsen om statsbidrag till
vissa hjélpmedel fér handikappade och kungérelsen om statsbidrag till an-
skaffande av hérapparater, m. n., innebir att samma konstruktion fér stats-
bidraget - — med sjukvirdshuvudminnen som bidragsmottagare — tillimpas
for alla slags hjilpmedel. Det administrativa forfarandet i bidragsidrenden
torde hiirigenom viisentligt underlittas.

Utredningen féreslar en avseviird vidgning av statsbidragsgivningen till
sjukvardshuvudminnens hjilpmedelsverksamhet. Forslaget ansluter sig i
allt visentligt till det av medicinalstyrelsen framlagda férslaget om iind-
ringar i hjilpmedelskungérelsen. Utredningen tar ocksa upp fragan om ind-
rade regler for bidrag till horapparater. Utredningens forslag innebir i hu-
vudsak foljande.

Hérapparater

Den nuvarande maximeringen av bidragsbeloppet for horapparat har
ingen motsvarighet nér det giller andra hjilpmedel. Maximeringen har dven
vallat svirigheter i den praktiska tillimpningen. Vidare har den nuvarande
dldersgriinsen, 16 ar, for riitten till hérapparat utan bidragsmaximering
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ansetts alltfor lag med hinsyn till utstrdckningen av studietiden. Handi-
kapputredningen anser de nu anfoérda omstindigheterna tala for att bidrags-
maximeringen slopas. Utredningen utgar fran att socialstyrelsen, liksom me-
dicinalstyrelsen hittills, skall godkdnna de typer av hérapparater for vilka
statsbidrag skall kunna utgi.

Aven fér utbyte av horapparat giller begransande bestammelser utan mot-
svarighet i hjilpmedelskungorelsen. Enligt dessa maste apparaten ha inne-
hafts i atta ar, eller om sérskilda skl foreligger i fyra ar, for att statsbidrag
skall utga for utbytet. Regeln torde i manga fall utgora ett hinder for att
tillgodose de horselskadades behov av indamalsenliga horapparater. Handi-
kapputredningen foreslar att ifragavarande begrinsning i ritten till utbyte
av horapparat slopas. Det torde i en del fall vara ekonomiskt formanligare
att reparera en horapparat én att byta ut den. Enligt utredningens mening
bor vid beddmningen av frigan om en hdrapparat skall bytas ut mot en
ny provas om den gamla till rimlig kostnad kan repareras sa att den blir
funktionsduglig. Utredningen anser att statsbidrag skall kunna utga for re-
paration av hérapparat sisom giller for ortopediska hjilpmedel, rullstolar
och invalidvagnar.

Rullstelar och invalidvagnar

F. n. utgar statsbidrag till rullstolar och invalidvagnar om rorelsehindret
ir ortopediskt betingat. Handikapputredningen framhaller att emellertid
dven andra skador och sjukdomstillstand, t. ex. medfédda eller forvarvade
hjirtfel och foljdtillstind efter lungsjukdomar med nedsatt andningskapa-
citet, kan fororsaka svart rorelsehinder och visentligt inskranka den handi-
kappades formaga att forflytta sig. Genom statens stod till anskaffande av
hjalpmedel bor de handikappades behov av hjilpmedel tillgodoses oavsett
skadans art. Utredningen anser darfor, att ocksa andra medicinska skal
an ortopediska skall medféra ritt till statsbidrag till rullstol och invalid-
vagn.

I detta sammanhang foreslar utredningen att statsbidrag skall fa utga till
kostnader for fornyelse av ackumulator for driften av elektrisk rullstol.

ADL-hjiilpmedel

Handikapputredningen erinrar om att statens stdd till anskaffande av
hjilpmedel at handikappade sedan 1960-talets bérjan innefattar dven hjalp-
medel for den dagliga livsféringen (ADL-hjilpmedel). Stodet till ADL-
hjilpmedel och hjilpmedel fér handikappade husmédrar anknéts till den
verksamhet som bedrevs av DHR. Fr.o.m. budgetiaret 1960/61 stilldes
statsmedel till dess forfogande for inkdp och distribution av sadana hjalp-
medel. Denna ordning, varigenom DHR atog sig att prova de anmilda hjalp-
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behoven och férdela det anvisade statsanslaget, skulle ha forsokskaraktir.
Vid anmilan av anslagsfrigan rérande hjdlpmedel &t handikappade for
budgetaret 1964/65 (prop. 1964: 1, bil. 7) foreslogs att den del av DHR:s
verksamhet som avsig sirskilda tekniska hjilpmedel skulle fa permanent
karaktir. I enlighet med forslaget upptogs i hjilpmedelskungorelsen en be-
stammelse om att statsbidrag, férutom till ortopediska hjilpmedel, kan utga
fér anskaffande av andra fér handikappade sirskilt avsedda hjilpmedel
som patagligt underlattar den dagliga livsféringen, dock med undantag fér
motordrivna hushallsapparater.

Den nya ordningen har inneburit visentligt 6kade férmaner fér de handi-
kappade. Den har betytt att ett vixande antal hjélpmedel av olika typer har
kunnat erbjudas alla handikappade fér att tillgodose angeligna behov. Vid
sidan av det permanenta och generella statliga stédet till sidana ADL-hjalp-
medel som &r sirskilt avsedda f6r handikappade har staten fortsatt att
stédja den genom DHR nu i drygt sju ar bedrivna férséksverksamheten i
frdga om hjilpmedel som inte omfattas av hjilpmedelskungérelsen. Genom
de stigande statsanslagen for detta indamal har ett avseviirt antal handikap-
pade fatt hushallsapparater som underlittar deras husliga goéromal.

Handikapputredningen anfér att medicinalstyrelsen foreslagit att stats-
bidrag skall utga till sjukvirdshuvudminnen fér anskaffande av ADL-
hjidlpmedel dven da hjilpmedlet inte ir sirskilt avsett for handikappade.
Utredningen delar i princip styrelsens mening. Den inskridnkning i stats-
bidragsgivningen som hinger samman med villkoret att hjidlpmedlet skall
vara sirskilt avsett f6r handikappade medfor en begrinsning av mgjlighe-
ten att tillgodose den enskildes behov av limpliga hjilpmedel. Kravet pa
alt hjdlpmedlet skall vara specialkonstruerat for handikappade medfor dven
att man inte i tillrécklig grad kan utnyttja befintliga konstruktioner av
hjilpmedel som férekommer i marknaden. Nackdelen med kravet synes.
sarskilt idgonenfallande betriffande s. k. kombinationshjélpmedel. Ofta &r
statsbidrag till hjilpmedlet uteslutet eftersom endast den ena av kompo-
nenterna ér konstruerad speciellt for handikappade. Utredningen finner det
angeliget att handikappade som behéver sidana hjilpmedel — de har sir-
skilt betydelse fér de svarast handikappade som bést behéver dem — kan f&
dem utan kostnad.

Att sasom medicinalstyrelsen féreslagit helt slopa kravet att ADL-hjilp-
medel skall vara sirskilt avsedda fér handikappade anser utredningen
emellertid f.n. inte vara méjligt. En prévning av denna fraga forutsitter
en noggrann analys av behov och hjéilpmedel. Det bér ankomma pa det fore-
slagna handikappinstitutet att géra de undersékningar och analyser som er-
fordras. T avvaktan pa resultatet av institutets undersékningar och analyser
foreslar handikapputredningen att méjlighet skapas att i sirskilda fall —
dir sa bedéms nédvindigt med hiinsyn till handikappets art och den handi-
kappades speciella behov — utge statsbidrag till anskaffande iven av andra
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ADL-hjélpmedel &n sidana som &r sirskilt avsedda for handikappade. Be-
démningen bor innefatta en noggrann och allsidig prévning av den handi-
kappades medicinska och sociala situation. Hiérigenom 6ppnas méjlighet
att i det allmiinna statliga stodsystemet inordna den verksamhet som f. n.
med siirskilda statsbidrag bedrivs av DBF i friga om bandspelare it syn-
skadade och av DHR i fraga om ADL-hjilpmedel.

Handikapputredningen foreslar att socialstyrelsen i samrad med det fore-
slagna handikappinstitutet skall utfirda normer fér hur handikappades
behov av dessa hjilpmedel bér privas och faststilla foérteckning &ver hjilp-
medelstyper som kan komma i fraga for statsbidrag.

Vissa proteser

I samband med sin &versyn av statsbidragsbestimmelserna pa hjilpme-
delsomréadet har handikapputredningen funnit sig béra ta upp den i olika
sammanhang aktualiserade frigan om stéd till anskaffning av bréstprote-
ser, 6gonproteser, vadutfyllnader, ryggutfyllnader och peruker. Eftersom
dessa proteser inte ansetts utgéra proteser i hjilpmedelskungérelsens me-
ning utgér inte statsbidrag for dem.

Foér méanga kvinnor som genomgatt brostoperationer, t.ex. i anledning
av cancer, torde det vara angeliget, inte minst av psykologiska skal, att ha
bréstprotes. For den som haft polio eller andra forlamningssjukdomar kan
ménga ganger pa samma sitt f6relligga ett starkt behov av att skaffa sig en
konstgjord vadutfyllnad eller ryggutfyllnad. Flintskallighet kan for mainga,
sirskilt yngre personer och kvinnor, leda till isolering och psykiska stor-
ningar.

Utredningen anser att méjlighet bor skapas att utge statsbidrag ocks4 for
proteser av dessa slag om de efter en noggrann och allsidig prévning be-
doms vara av betydelse fér den handikappade.

Ordinationsritten

Utredningen erinrar om att det senast 1966 i hjdlpmedelskungérelsen ge-
nomférdes en visentlig vidgning av den ordinationsberittigade kretsen, som
da utstricktes till andra 4n likare. En ytterligare utvidgning av ordinations-
ratten foreslds nu av utredningen for att hjilpmedlen skall kunna till-
handahallas med mindre besvir fér den handikappade.

I friga om ordinationsritten fér sidana hjilpmedel som f. n. tillhanda-
hélls genom DHR och DBF samt brostproteser ete. anfor utredningen fol-
jande. I princip bér giilla att likare som vardat den handikappade bor be-
déma hans behov av hjilpmedel. Olika hjélpmedel kompletterar varandra.
Tillsammans underlittar de fér den handikappade att leva oberoende och
reda sig sjilv. Bedémningen av hjélpmedelsbehovet bér dirfér avse hela
behovssituationen och géras i ett sammanhang. Frigan om den handikap-
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pade behover ett hjilpmedel av viss typ bor dven innefatta en prévning vilka
andra hjilpmedel som kan vara erforderliga for att eliminera fo6ljden av
hans skada. Ett samordnat beddmande av behovet och en gemensam ordina-
tion av de hjilpmedel som behévs ir till fordel inte bara fér den enskilde
som hirigenom far sitt hjilpmedelsbehov allsidigt prévat och tillgodosett pa
en gang. En sddan ordning innebdr dven besparing och administrativ for-
enkling.

Utredningen foreslar att ordinationsritten for hjilpmedel for den dagliga
livsforingen som inte dr sirskilt avsedda for handikappade — med undan-
tag for bandspelare it synskadade — anfértros at Gverlikare eller bitri-
dande &verlidkare vid rehabiliteringsklinik eller, dir sddan inte finns, lasa-
rettsklinik fér ortopedi eller at likare som har tillsyn éver tridningsligen-
het. En allsidig medicinsk och social bedémning bor ligga till grund for
ordinationen. Bandspelare for synskadade bor ordineras av likare vid 6gon-
klinik, skolenhet fér synskadade inom specialskolan eller skola for vuxna
synskadade.

Brostproteser, dgonproteser, vadutfyllnader, ryggutfyllnader och peruker
bor ordineras av likare vid lasarett vilken vardat patienten eller annan sadan
lakare med speciell sakkunskap i friga om sjukdomen.

Hérapparater och andra hjdlpmedel fér horselskadade bor kunna ordi-
neras av likare som ir behoérig till tjinst som overldkare vid éron-, nis- och
halsavdelning eller audiologisk avdelning eller av ldkare som ar forestan-
dare vid hérselklinik eller hércentral.

Ordinationsritten betriffande hjilpmedel for den dagliga livsforingen
som ir sirskilt avsedda for handikappade bér utstrickas — i den omfatt-
ning socialstyrelsen bestimmer —- till tjinstemin med medicinsk utbild-
ning hos sjukvérdsstyrelse eller hilsovirdsnidmnd.

Godkinnande av hjilpmedel

Som tidigare har anforts foreslar handikapputredningen att de uppgifter
som enligt gillande bestimmelser ankommer pa hjilpmedelsnimnden och
horselvardsnimnden skall Svertas av det foreslagna handikappinstitutet.

Som en av de viktigaste uppgifterna for det foéreslagna handikappinstitu-
tet framstar testning, egenskapsdeklaration och godkinnande av hjalp-
medel fér handikappade. Denna verksamhet har stor betydelse fér den en-
skilde som konsument av hjilpmedel. Godkénnandet skapar trygghet och
sikerhet for att hjalpmedlen dr funktionsdugliga och kan begagnas riskfritt.
En effektiv konsumentupplysning pa detta omrade ar lika viktig som i
friga om andra varor. Godkinnandet underlittar dven arbetet for dem som
ordinerar hjilpmedel och inger sikerhet och trygghet vid ordinationen.

Fran samhillets synpunkt innebir typgranskningen och godkannandet
en bittre stadga och fasthet i hjalpmedelsverksamheten. Den ger dven moj-
lighet till bittre &verblick Gver kostnadsutvecklingen fér verksamheten.
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Typgranskning forekommer f. n. i fraga om horapparater. Denna gransk-
ning utgdr ett villkor for att en typ av hérapparat skall bli statsbidrags-
berittigad. Handikapputredningen féreslar att motsvarande typgranskning
och godkénnande i princip inférs som villkor for statsbidrag dven for andra
hjidlpmedel. Godkinnande av ett hjilpmedel som statsbidragsberittigat
bér grundas pa en samlad bedémning av hjilpmedlets medicinska och 6v-
riga egenskaper samt dess kostnad.

Alla statsbidragsberittigade hjilpmedel torde inte behéva typgranskas
och godkiinnas. Exempelvis de enklare och mindre dyrbara ADL-hjilpmedel
som kan ordineras av distriktsskoterska etc. bor i flertalet fall enligt social-
styrelsens bestimmande kunna undantas fran kravet pa typgranskning och
godkidnnande.

Socialstyrelsen bor faststilla en férteckning 6ver statsbidragsberittigade
hjélpmedel. Av denna bér klart framga typer och priser f6r hjilpmedel som
godkénts for statsbidrag. Bestimmelser hirom bér tas in i hjialpmedelskun-
gorelsen. Overgangsvis bér dock godkinnande inte vara villkor fér stats-
bidrag.

Lyftplattor, hissar m, m.

Kostnaderna for extra utrymme och utrustning som svart rérelsehind-
rade kan behova for att deras bostad skall vara andamélsenlig och trygg
finansieras genom den statliga stédformen invalidbostadsbidrag. Darutéver
kan genom sirskilda statsmedel som stillts till DHR:s forfogande utga bi-
drag for hydrauliska lyftplattor och hissar som ibland ir nodvindiga i syn-
nerhet i édldre enfamiljshus.

Handikapputredningen understryker vikten av en samordnad bedémning
av vilka atgirder som bor vidtas i den handikappades bostad fér att den
skall bli limplig f6r honom. Med hinsyn hirtill foreslar utredningen att
invalidbostadsbidraget, vars maximibelopp &r 15 000 kr., fr. 0. m. den 1 juli
1968 far anvidndas fér att bekosta sadana specialanordningar som automa-
tiska garageportdppnare, hydrauliska lyftplattor och hissar i de sirskilda
fall da den handikappades behov pakallar sadana arrangemang och hans
bostadsproblem inte kan 16sas pa annat sitt. Om kostnaden f&r inkép och
installation av sidana anordningar jamte andra arbeten som invalidbostads-
bidraget dr avsett att finansiera skulle uppgé till mer dn 15000 kr., bor
bidragets maximibelopp kunna f& éverskridas.

Tolkar for dova

Enligt handikapputredningens mening &r det inte mojligt att tillgodose
behovet av tolkar fér déva - - de dévas antal beriiknas till 6 000 a 9000 —
inom ramen for den nuvarande tolkorganisationen. Man bér striva efter
att bygga upp ett system varigenom den handikappade snabbt kan pakalla
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och fa det bistand av tolk som i olika situationer kan behdvas. Han bér inte
uteslutande vara héinvisad till hjalp av de tjinstetolkar som samhillet f. n.
staller till forfogande och som foretrddesvis har speciella uppgifter av an-
geldget slag.

Den déves behov av tolk bor tillgodoses pa samma sitt som handikap-
pades behov av tekniska hjidlpmedel. Tolkar for déva bor finnas att tillga
inom alla landstingsomraden och inom dessa med sadan spridning att be-
hovet bekviimt och utan onddigt dréjsmal kan tillgodoses. Man bor préva
om det ir mojligt att inom varje landstingsomrade bygga upp en organisa-
tion av frivilliga krafter som kan std de dova till tjiinst som tolkar nir det
behdvs. Sjukvardshuvudménnen som svarar fér tillhandahallandet av hjalp-
medel at handikappade bor lampligen genom hdorcentralerna fven svara
for att de dova far erforderlig tolkhjalp. For att fia i ging och préva en
sadan verksamhet foreslar handikapputredningen att sjukvardshuvudmén-
nen ges mojlighet att fa statsbidrag till arvoden at sddana tolkar. Bidraget
bor utga fran hjilpmedelsanslaget. Likare som férestar horcentral bor vara
berattigad att ordinera tolkhjélp. Utredningen foreslar att socialstyrelsen
meddelar nirmare foreskrifter om denna forsdksverksamhet.

Kostnadsfragor m. m.

Handikapputredningens forslag till nya bestimmelser for statsbidrag till
hjilpmedel innebir férbittrade mojligheter f6r de handikappade att fa sitt
behov av hjilpmedel tillgodosett. Forslaget innebér vidare att den hjilp-
medelsverksamhet som f. n. administreras av DBF och DHR skall foras in
under hjilpmedelskungorelsen. Den genom utredningens foérslag uppkomna
totala okningen av medelsbehovet pa hjilpmedelsanslaget kan beriknas till
9 & 8 milj. kr., vari ingar ett i stort sett oféridndrat belopp for den verksam-
het som flyttas 6ver fran DBF och DHR.

Utredningen har féreslagit olika atgarder for att effektivera och ratio-
nalisera verksamheten pa hjélpmedelsomréidet. Av siirskild betydelse i detta
sammanhang ir handikappinstitutets uppgift att préva och godkinna olika
hjélpmedelstyper med hinsyn till deras egenskaper och kostnad. Under sitt
arbete har handikapputredningen gjort den erfarenheten att nagon fort-
16pande central statistik om hjilpmedel som tillhandahalls med stod av
statsbidrag f. n. inte fors. Sjukvardshuvudménnens och de statsbidragsbe-
riattigade institutionernas rekvisitioner av statsbidrag innehaller inte upp-
gifter om vem som erhallit hjilpmedel och vilka hjédlpmedel som tillhanda-
hallits. For att f4 nirmare uppgifter om verksamheten ér man hénvisad till
tidsbdande och kostnadskrivande specialundersékningar. Utredningen fin-
ner det angeliiget — inte minst med hénsyn till kostnaderna for verksam-
heten — att verksamheten fortlépande f6ljs och uppgifter regelbundet stills
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samman bl. a. om hjilpmedlens art och kostnad samt anledningen till ordi-
nationen. Socialstyrelsen bor beakta denna fraga och inféra ett redovis-

ningssystem som gor det mdjligt att fa verksamheten kontinuerligt belyst
i olika avseenden.

Remissyttranden
Allménna synpunkter

Remissinstanserna framhaller att bade samhillet och enskilda organisa-
tioner i allt hogre grad engagerar sig i omvardnaden av handikappade. I
de flesta yttrandena understryks betydelsen av en intensifierad verksamhet
pa hjialpmedelsomradet. Statens handikapprdd hialsar handikapputredning-
ens betinkande med tillfredsstillelse och menar att samhillet vida mer dn
hittills maste engagera sig i atgirder som kan leda till intensifiering av
forskning, utvecklingsarbete och upplysning om tekniska hjidlpmedel. Han-
dikappradet anser att en starkare satsning pa omradet ir nédviandig for att
skapa béttre levnadsvillkor fér de handikappade.

Flera remissinstanser tar upp fragan om de tekniska hjidlpmedlens bety-
delse for den handikappade och samhillet. Socialstyrelsen betonar att hjéilp-
medlens dndamal framst dr att underldtta de handikappades mdéjlighet att
leva ett normalt liv men att hjdlpmedlen ocksi har samhillsekonomisk be-
tydelse. Styrelsen anser det viktigt att den sociala hemhjilpsverksamheten
for handikappade kompletteras med lampliga tekniska hjilpmedel som gor
det mojligt for den handikappade att i sa stor utstrickning som mdjligt
reda sig sjilv. Gotlands lins landstings férvaltningsutskott papekar att
limpliga tekniska hjialpmedel avliastar bade hemsjukvarden och den slutna
varden. Riksférsdkringsverket understryker betydelsen av att hjilpmedels-
forsorjningen fungerar effektivt, eftersom de tekniska hjilpmedlen mot-
verkar eller kompenserar nedsittning av arbetsférmagan. Arbetsmarknads-
styrelsen framhaller att tekniska hjilpmedel och atgdrder pa arbetsplatser
spelar stor roll for att kompensera handikapp.

De av utredningen behandlade samordningsfragorna tas upp i ett stort
antal yttranden. Remissinstanserna understryker samstimmigt behovet av
okad samordning och samverkan p#4 hjilpmedelsomradet. Medicinalstyrelsen
framhaller att manga organ — statliga, kommunala och enskilda — éar
verksamma inom handikappvéarden och att behovet av samordning blir allt-
mer framtridande ju mer verksamheten utdkas. Virmlands ldns landstings
forvaltningsutskott anser att uppdelningen pa olika bistandsorgan kan vara
forbryllande for den handikappade och forsvarar vardarbetet. Sjukvdrds-
styrelsen i Goteborg delar handikapputredningens mening om att det behovs
en biattre samordning och samverkan, en langsiktig planering och ett in-
tensifierat utvecklingsarbete. Svenska stadsférbundet och Svenska kommun-
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forbundet betonar vikten av samverkan mellan medicinska och sociala at-
girder. Det dr enligt féorbundens mening en viktig uppgift att fa 1ill stand
en tillfredsstillande samordning av verksamheten med tekniska hjialpmedel
bade centralt och regionalt. Kalmar lins sédra landstings férvaltningsut-
skott papekar att en ofillracklig samordning i sista hand gar ut 6ver de
sjuka och de handikappade och finner det viirdefullt att handikapputred-
ningen har uppmérksammat denna fraga.

Den regionala organisationen

Remissinstanserna anser i likhet med handikapputredningen att sjuk-
virdshuvudminnen bor inrétta regionala organ for hjilpmedelsverksamhe-
ten. Medicinalstyrelsen, som erinrar om att sjukvardshuvudméinnen redan
har vidtagit vissa organisatoriska atgirder fér hjalpmedelsférsérjningen,
anser att tiden nu bor vara inne for att bygga upp en sirskild organisation
for dndamaélet. Statens medicinska forskningsrdd framhiller att regionala
organ med omedelbar anknytning till patientvirden kan stimulera till ut-
veckling och forbattring av hjialpmedel. Svenska landstingsférbundet anser
det naturligt att sjukvardshuvudminnen i sin rchabiliterande verksamhet
tar pd sig det direkta ansvaret for att enskilda handikappade far tillgang
till de tekniska hjilpmedel som de behover. Forbundet framhaller att sjuk-
virdshuvudménnen p4 detta omrade — didr mycket redan har utrittats —
far rdkna med en fortsatt utveckling som kommer att stilla allt stdrre
krav pa deras resurser, inte minst betrdffande personal. Statens handikapp-
rdd anser att sjukviardshuvudmainnens regionala hjilpmedelsorgan far be-
tydelsefulla samordningsfunktioner som centralt motsvaras av de uppgifter
som skall ankomma pa det foreslagna handikappinstitutet. DHR under-
stryker sarskilt handikapputredningens uttalande att de regionala organen
bor ha en central stillning inom sjukvirdsomradet med visentliga uppgif-
ter inom arbetsvird och sjukvard och for samordning av olika slags verk-
sambhet.

Landstingens forvaltningsutskott och storstiidernas sjukvardsstyrelser
har i sina ytiranden i huvudsak inte négot alt inviinda mot handikapputred-
ningens synpunkter och férslag angiende sjukvardshuvudminnens organi-
sation for hjilpmedelsverksamheten, Jonképings lins landstings férvalt-
ningsutskott understryker att en effektiv organisation maste byggas upp i
sjukvardsomradena for att de handikappade skall fa de hjilpmedel som de
behéver. Skaraborgs lins landstings férvaltningsutskott menar att handi-
kappvarden i sin helhet bor ses éver inom varje sjukvardsomrade. Det bor
byggas upp en organisation som tillgodoser de handikappades bechov av
bide tekniska hjilpmedel och andra atgirder. Virmlands lins landstings
forvaltningsutskott framfor liknande synpunkter och anser att de regionala
organen bor samordna hela handikappvarden pa lansplanet. Stockholms
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lins landstings forvaltningsutskott anfor att den handikappades behov av
hjélpmedel méste bedémas i samband med &vriga rehabiliteringsinsatser och
att sjukvirdshuvudmannens hjilpmedelsorganisation darfér boér vara en
del av den samlade rehabiliteringsorganisationen.

Ett antal remissinstanser ytirar sig nirmare om de regionala organens
utbyggnad, utformning och arbetsuppgifter. Riksférsdkringsverket och
SVCR menar att det torde ta 1ang tid innan regionala enheter med tillrick-
lig specialisering har byggts ut. SVCR anser att de regionala organen, sir-
skilt under ett vergangsskede, behover repliera pa expertis hos ett centralt
organ. Statens medicinska forskningsrdd, som delar handikapputredningens
mening att de regionala organen bér anknytas till rehabiliteringskliniker,
tror ocksa att det kommer att dréja avseviird tid innan sadana kliniker har
inréttats med tillricklig geografisk spridning. I avvaktan pa rehabiliterings-
klinikernas uppbyggnad bor regionalorganen helst anknytas till 1angtids-
vardsklinikerna,

Aven i ytirandena fran sjukvirdshuvudminnen papekas att det kommer
att ta ling tid innan sjukvardsomradena i allminhet har tillgang till reha-
biliteringskliniker som bas for hjilpmedelsverksamheten. Hallands lins
landstings forvaltningsutskott anser det mojligt att tillgodose bade samord-
nings- och specialintressen genom att under sjukvardsstyrelsen skapa en
ledningsgrupp for verksamheten. Den bér enligt utskottet bestd av bl. a.
ortopedoverldkare, arbetsvardslikare, sjukgymnast och arbetsterapevt.
Kopparbergs lins landstings férvaltningsutskott finner det inte nodvindigt
att anknyta de regionala organen till rehabiliteringskliniker, eftersom sjuk-
vardshuvudménnens hjilpmedelsverksamhet lika niira beror t. ex. de social-
medicinska klinikerna. DHR anser det angeléget att rehabiliteringskliniker-
na snabbt byggs ut, eftersom de handhar de flesta av de uppgifter som en-
ligt utredningens mening bér ankomma péa de regionala organen.

Socialstyrelsen anser det limpligt att de regionala organen far en sir-
skild styrelse eller radgivande nimnd med sakkunskap fran férsikrings-
kassorna, socialvirden, arbetsvirden och handikapporganisationerna. Sta-
tens handikapprdd understryker att fortlopande kontakt med handikapp-
organisationerna ir av visentlig betydelse f6r de regionala organens arbete.
Organisationerna bor regelmissigt vara foretridda i de styrelser som till-
sitts for verksamheten. Jiénkopings lins landstings férvaltningsutskott
framhéller att det bor sta huvudminnen fritt att sjilva utforma den regio-
nala verksamhetens detaljorganisation. Liknande synpunkter férs fram i
nigra andra yttranden fran sjukvardshuvudminnen. Sédermanlands lins
landstings forvaliningsutskott papekar att en verksamhet med hjilpmedels-
forrad, filialer och ambulatorisk service medfor viisentliga kostnadsokning-
ar for sjukvardshuvudmiénnen och utskottet ifragasitter om inte statsbidrag
bor utga dven till denna verksambhet.

Betriffande de regionala organens arbetsuppgifter framhaller socialsty-
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relsen att traningslidgenheter och ambulatorisk hjilpmedelsservice bor ord-
nas i sddan omfattning att utprovning och trining kan ske utan tidsut-
drikt. Sveriges likarforbund anser att en ambulatorisk service dr av sir-
skild betydelse, eftersom det #r viardefullt att ha kontakt med den handi-
kappade i hans vardagsmiljé. Arbetsmarknadsstyrelsen anser att hjidlpme-
delsforsérjningen fér arbetsplatser dven i fortsidttningen bér ankomma pa
arbetsvarden. Alla méjligheter bor dock tas till vara f6r att inom den re-
gionala organisationens ram f& ett smidigt samarbete mellan olika vérd-
omraden. Statens handikapprdd finner det angeléiget att de regionala orga-
nen tar upp fragor om samhalls-, bostads- och trafikplanering liksom trans-
portservice. SVCR pekar pa att det behévs en effektiv reparationsservice.
Skoldverstyrelsen erinrar i sitt yttrande om att handikapputredningen i
betinkandet Kommunerna och den sociala omvardnaden (SOU 1967:53)
har lagt fram férslag om att primidrkommunerna skall vara skyldiga att
halla sig fortrogna med den enskildes behov av hjilp, vard och bistand och
verka for att detta behov blir tillgodosett, Styrelsen framhéller att en si-
dan aktivitet hos primidrkommunerna &r en férutsittning for att sjukvards-
huvudminnens hjilpmedelsorganisation skall fungera effektivt.

Fragan om ett handikappinstitut

Inriittande av ett handikappinstitut

Remissinstanserna ir 6verlag ense med handikapputredningen om att ett
centralt organ bor inridttas pa hjidlpmedelsomradet. Riksforsdkringsverket
finner det viktigt att fa ett effektivt instrument fér den ledning och styr-
ning av verksamheten som behévs, Svenska landstingsférbundet framhaller
att det behdvs ett centralt organ for ledning av forskningsverksamheten och
for testning och information. Svenska stadsférbundet och Svenska kom-
munfoérbundet uttalar sig ocksa for inrattandet av ett centralt organ med
de av utredningen féreslagna uppgifterna pa hjilpmedelsomradet. Skolover-
styrelsen pekar pa mdjligheten att knyta institutet som en sammanhallen
enhet till en avdelning hos socialstyrelsen. Sjukvdrdsstyrelsen i Géteborg
understryker verksamhetens betydelse men {oreslar att den forliggs till en
sarskild avdelning inom SPRI. Statens medicinska forskningsrdd betonar att
ett handikappinstitut bor ha nfra anknytning till en rehabiliteringsklinik.
Statens handikapprdd anfér liknande synpunkter och tilligger att det finns
skil som talar for anknytning till statens arbetsklinik. Sveriges ldkarfér-
bund framhéller betydelsen av nira kontakter med teknisk hoégskola och
socialhdgskola,

Nagra remissinstanser férordar att det foreslagna organet fir en annan
bendmning 4n handikappinstitut. Riksférsikringsverket anser att denna be-
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teckning inte sirskilt vil anger organcts verksamhet och att det finns risk
for att institutet kan komma att forviixlas med andra organ, vari uttrycket
handikapp ingar. Bl. a. statens handikapprdd foreslar benimningen institu-
let £6r teknisk rehabilitering.

Institutets arbetsuppgifter

Etl stort antal remissinstanser understryker att institutet enligt utred-
ningsforslaget kommer att f4 minga och betydelsefulla uppgifter pa hjilp-
medelsomradet. Flera av dem, bl. a. statens tekniska forskningsrdad, fram-
haller att det behdvs en visentligt vidgad verksamhet pa institutets arbets-
omride. DBF anser att verksamheten for synskadade bor fa hog prioritet i
mslitutets verksamhet. SVCR framhaller att institutet i sitt arbete bér ha
forankring i faltarbetet och de enskilda handikappades problem och att in-
stitutets arbetsuppgifter dirfor bor kompletteras med viss verksamhet i
fraga om individuell service.

Handikapputredningens synpunkter angaende institutets arbetsuppgifter
i friga om forsknings- och utvecklingsarbete har féranlett uttalanden fran
forskningsraden. Stafens medicinska forskningsrdd anser att utredningen
alltfor starkt har betonat svarigheten att skilja mellan grundforskning och
tiltampad malforskning, mellan forskning och utvecklingsarbete och mel-
lan handikappforskning och annan forskning. Radet framhaller ocksa att
det £or allt forsknings- och utvecklingsarbete dr virdefullt och stimulerande
alt Hita skilda grupper eller institutioner séka lésningar till samma problem
ctler olika linjer. Statens tekniska forskningsrdd betonar att utéver den
fria forskningen behdvs en programbunden forsknings- och utvecklingsverk-
samhet pd handikappomradet. Statens handikapprdd framhaller att den
Okade satsningen under senare ar pa prolesforskning och elektroteknisk
forskning har visat, att investeringar pa detta omrade ger god utdelning
for bade den handikappade och samhillet.

I remissyttrandena fran bl. a, Sveriges likarforbund och statens handi-
kapprdd understryks sirskilt utredningens férslag att hjialpmedel for han-
dikappade genom institutets forsorg bor bli foremal for testning, godkin-
nande och egenskapsdeklaration. Handikappradet papekar att detta arbete,
som ofta torde bli omfattande, inte bor fa medféra onddigt uppskov med
atl utnyttja virdefulla hjalpmedel. I detta sammanhang betonar radet fiven
betydelsen av hjélpmedlens estetiska utformning.

I flera yttranden tillmits institutets arbetsuppgifter i friga om informa-
tion och utbildning stor betydelse. Socialstyrelsen anfor i detta sammanhang
att bade de handikappade och socialvardens personal ofta saknar kinnedom
om hjilpmedlen och mdéjligheten att erhalla dem. Statens medicinska forsk-
ningsrdd betonar vikten av en god bevakning av internationella forhallan-
den péd det handikapptekniska omradel. DHR firordar att institutets infor-

3 — - Bihang till riksdagens protokoll 1968. 1 saml. Nr 41
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mationsmaterial gratis stills till forfogande for handikapporganisationer
och évriga intressenter. Utbildningsfragorna tas upp av bl. a. statens handi-
kapprdd, som finner det nodvindigt att utbildningsresurserna férbéttras for
handagemislare, ortopedskomakare, horapparattekniker, doviolkar m. £l
grupper. Skoléversiyrelsen anser att en foreslagen verksamhetl med kortare
kurser av fortbildningskaraktir, informationsdagar och konferenser utgor
viktiga uppgifter for institutet. Samordning betriffande vidareutbildning av
speciell personal pa hjalpmedelsomradet bor enligt styrelsens mening an-
komma pa institutet.

Iostitutels verksamhetsformer och organisation

Medicinalstyrelsen framhaller att tillgangen till institulets lekkniska ex-
pertis kommer att vara synnerligen vardefull for socialstyrelsens verksam-
het pa hjilpmedelsomradet. Arbetsmarknadsstyrelsen anser del angeliget
alt institutet i samverkan med styrelsen, statens arbetsklinik och arbetsme-
dicinska institutet uppmirksammar fragor om hjilpmedel som underlittar
de handikappades arbete. Skoliéverstyrelsen finner det betydelsefullt att in-
stilulet samarbetar med styrelsen, savil allmint i utbildnings- och informa-
lionsfragor som betriffande utvecklingen av pedagogiska speciathjilpmedel.
Statens handikapprdd belonar viirdel av att institutet etablerar nara for-
bindelser med handikapprorelsen, sirskilt de rorelsehindrade, blinda, hor-
selskadade och dova, for vilka del tekniska utvecklingsarbetet dr speciellt

betydelsefullt. SVCR framhaller — med utgangspunkt i sin organisations-
form - att konlakterna med handikapporganisationerna bor befistas och
forstirkas.

Remissinstanserna understryker genomgiende betydelsen av etl niira
<amarbele mellan inslitutet och sjukvardshuvudminnen. Denna mening
framférs sirskilt i ytirandena fran sjukvardshuvudminnen. Svenska lands-
tingsforbundel menar att behovet av samverkan och samrad mellan det
centrala organet och sjukvirdshuvudménnens regionala organ bér kunna
viill tillgodoses genom négon form av representation fran huvudmiinnen,
f.ex. som i horselvards- och hjialpmedelsnimnderna. Svenska stadsforbun-
det och Svenska kommunfirbundet anser att en medverkan i limplig form
fran sjukvardshuvudmiinnen i del centrala organet ar viirdefull for bade
dem och slalen.

Utredningens forslag atl institutet skall utgora ctt gemensamt organ for
stalen och sjukvardshuvudminnen tillstyrks av atskilliga remissinstanser.
Medicinalstyrelsen finner det med hansyn Lill institutets arbetsuppgifier
rikligt att institutet inrattas med staten, landstingen och de landstingsfria
stiderna som huvudmén.

Emellertid framgar det klart av remissytirandena att sjukvardshuvud-
minnen sjilva inte dr hberedda att ekonomiskt engagera sig som deliigare i
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institutet. Svenska landstingsférbundet finner inte skiil till etl ckonomiskt
atagande frian den kommunala sidan for de uppgifter som foreslagits for
institutel. Dess huvudsakliga verksamhet, forskning och utvecklingsarbete,
anses falla inom ramen fér vad som ankommer pa slaten. Funktionerna pi
hjilpmedelsomriadet hor enligt {orbundelts mening vara fordelade si att
staten i anslulning till sin bidragsgivning 1ill sjukvardshuvudmainnen - -
svarar {or de centrala samordnande uppgifterna, medan sjukvardshuvud-
ménnen bdr ha ansvaret for att tillhandahalla hjélpmedlen 4t de handi-
kappade. Svenska stadsférbundet och Svenska kommunférbundet motsitter
sig ocksd att sjukvardshuvudminnen skall vara deligare i institutet. For-
bunden framhaller atl staten genom bidrag till sjukvardshuvudmiinnen
ticker hela koslnaden for flertalet hjilpmedel och att det pa grund hiirav
ar ett primirt statligl intresse att verka for forskning och utvecklingsarbete
pé hjdlpmedelsomradet, Forbunden finner inte skl Lill ekonomiskt engage-
mang fran kommunsidan for de uppgifter som enligt forslaget skall an-
komma pa institutel. Aven i yttrandena fran de olika landstingens forvalt-
ningsutskolt anses institutets verksamhet till sin art och inrikining vara
sddan att staten bor svara for kostnaderna. Statens handikapprdd framhal-
ler att handikapputredningens forslag iir sa angeliigel alt del i sin hethet hor
genomforas dven om forutsiittningarna f6r institulels finansiering skulle
bli delvis andra dn vad utredningen forutsatt.

Utredningens forslag ati institutet hor éverta de delar av SVCR:s verk-
samhet som kommer att falla inom instilutets verksamhetsomrade tillstyrks
av alla de remissinstanser som har yttrat sig i fragan. SVCR bitriider ulred-
ningens forslag och forklarar sig komma atl positivt medverka till 1is-
ningen av de fragor, {. ex. angiende utnyttjande av dess fastlighet och ut-
rustning, som uppkommer vid etl éverférande av SVCR :s verksambet till in-
stitutet. SVCR uttalar ocksa sin tillfredsstillelse med ulredningens forslag
att den hos SVCR anstidlida personalen skall heredas mdjlighet till anstill-
ning hos institutet. Statens handikapprdad framhaller alt det for institutels
verksamhet fordras en avsevird okning av kapacitelen jamfort med de re-
surser SVCR har férfogat éver.

Remissinstanserna delar utredningens uppfattning att institutets interna
organisation inte bir lasas fasl genom en pa forhand faststilld detaljerad
organisationsplan. I fraga om styrelsens sammansiltning anmils i remiss-
yltrandena intressen fran olika hall, Som forut nimnts foreslas i atskilliga
ylranden fran sjukvardshuvudminnen att dessa pa lampligt sitt skall vara
foretridda i institulets styrelse. Arbetsmarknadsstyrelsen anser det rimligt
att arbetsviérden blir representerad i institutets styrelse. Skoloverstyrelsen
betonar att pedagogisk expertis bor knytas till institulets ledning. Stalens

handikapprdd anser atl atminstone tre representanter — - efter radels ho-
rande - - bor utses fran handikapprorelsen. SVCR begiar permanenl repre-

sentation 1 institulels styrelse.
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Utredningen har férutsatt att medel f6r forskning pa hjalpmedelsomradet
liksom nu stills till férfogande av bl. a. forskningsraden. I anslutning héar-
titl framhéaller statens tekniska forskningsrdd att radet hittills har ldmnat
avseviirda bidrag till utveckling av handikapphjilpmedel. Radet ar berett
att dven i fortsittningen stddja allminna forskningsprojekt som kan ha
betydelse for handikappforskning liksom sidan avancerad forskning som
inte bor ankomma pa institutet. Déremot forklarar tekniska forskningsra-
det sig inte berett att pa lingre sikt finansiera det speciella utvecklingsarbe-
tet for handikappade, som anses ligga utanfér forskningsradens verksam-
hetsomrade. Tekniska forskningsradet liksom statens medicinska forsk-
ningsrad erinrar om ett i annat sammanhang véckt forslag om inrittande
av en handikappfond fér malforsknings- och utvecklingsarbete pa hjalp-
medelsomradet. Om en sidan fond inte inrittas bor enligt forskningsradens
mening institutets kostnadsram hdojas.

Statshidrag till hjiilpmedel f6r handikappade

Remissinstanserna ir positiva till handikapputredningens forslag om en
samordning av bestimmelserna rérande statsbidrag till hjalpmedel f6r han-
dikappade. De av utredningen foreslagna enhetliga bidragsreglerna tillstyrks
av bl. a. medicinalstyrelsen. DHR och DBF ansluter sig till forslaget att sa-
dana hjilpmedel som med stod av statsmedel f. n. tillhandahalls genom de
bada organisationerna inordnas i den allméinna statsbidragsgivningen,

Utredningens forslag om visentliga férbittringar for de handikappade ge-
nom en utvidgning av statsbidragsritten pa olika punkter tillstyrks i hu-
vudsak av remissinstanserna. Statens handikapprdd finner det viardefullt
att gallande begriansningar i fraga om horapparater foreslas utmonstrade och
att statsbidrag skall kunna utga till brostproteser, ogonproteser osv. och for
tolkhjilp &t dova. Handikappradet finner det vidare tillfredsstillande att
bidrag skall kunna utga for rullstolar dven om ortopediska skil inte fore-
ligger. Radet framhéller ocksa belydelsen av att statsbidrag skall kunna
medges for andra hjilpmedel d&n dem som specialkonstruerats for handi-
kappade.

Nagra speciella fragor tas upp i en del remissyttranden. SVCR anser att
slatshidrag bér utga dven till kostnader for batteri till hérapparater, Medi-
cinalstyrelsen menar att dven ritten till statsbidrag for reparation av hjilp-
medel bor fa en enhetlig reglering och att kostnader f6r frakt och installa-
tion av hjilpmedel bor goras statsbidragsberiltigande. Statens handikapp-
rid anser att storsta mojliga hinsyn bor tas till den handikappades egna
onskemal i valet mellan manuell och elektrisk rullstol. DHR finner det
onskviirt att gillande bestammelser om att hjalpmedel for den dagliga livs-
foringen skall vara sarskilt avsett for handikappade hade kunnat helt slo-
pas. Skulle detta inte kunna komma i fraga, dr det enligt DHR:s mening



Kungl. Maj:ts proposition nr 41 dr 1968 37

vikligt alt administration och ordination ordnas smidigt sa att rehabilite-
ringen underlittas.

1961 ars sjukforsikringsutredning, vars yttrande inte ar enhilligt, anser
att fragan om statsbidrag till brostproteser, 6gonproteser, vadutfyllnader,
ryggutfyllnader och peruker borde behandlas i samband med de férslay
som sjukférsikringsutredningen kan komma att ligga fram. Svenska
landstingsférbundet konstaterar att flera landsting redan har infort bi-
drag till olika slags proteser. I detta sammanhang uppger forbundet att
det under senare ar i viss omfattning har foérekommit ordination av
hjidlpmedel for personer med kronisk njursvikt, namligen apparater for
hemdialys och forbrukningsmateriel av typen engangsnjure. Dessa hjalp-
medel anser férbundet i princip vara av samma Karaktir som en del andra
hjilpmedel for vilka statsbidrag utgir. Svensk férening for ileo-colostomi-
opererade understryker sirskilt behovet av forbandsmaterial m. m. for per-
soner med éppning i huden for avledande av tarminnehall.

Betriffande ordinationsritten for hjilpmedel framfirs ocksd en del spe-
ciella synpunkter, Medicinalstyrelsen anser att ordinationsritl betriaffande
horapparater hor tillkomma éverlikare och bitridande overlikare vid dron-,
nis- och halsklinik eller audiologisk avdelning. For ADL-hjidlpmedel som
inle dr specialkonstruerade for haudikappade, bir dverlikare och bitridan-
de dverlikare vid lasarettsklinik for langvarigt kroppssjuka, neurologi och
reumatologi vara ordinationsheriltigade om rehabiliteringsklinik inte {inns.
Vidare foreslas att det bor ankomma pa socialstyrelsen att ndrmare be-
slimma vilka lakare - - utover likare vid lasarett som vardar patienien - -
som skall vara berittigade ait ordinera brostprotes, Ggonprotes, peruk,
rvggutfyllnad och vadutfyllnad. Socialstyrelsen anser att dlderdomshems-
{orestandare som har sjukskoterskekompelens eller har genomgitt fore-
slandarkurs bor fa ordinera enklare ADL-hjalpmedel. Styrelsen menar att
den som ordinerar sadana hjilpmedel bor vara skyldig alt undersoka om
de anvinds och att den handikappade vid aterbesok bor fa ytterligare rad
och instruktioner om hjilpmedlets anvindning. Sjukvdrdsstyrelsen i Stock-
holm framhaller att ntom slyrelsen ocksd stadens arbetsvirdsnimnd, som
har triningslagenhet med likare, sjukgymnaster och arbetsterapevter, har
in betydande hjalpmedelsverksamhet. Ordinationsritl bor dirfor tillkomma
denna personal pA samma sitt som personal som &r anstidlld hos sjukvirds-
styrelse eller hilsovardsndmnd. DBF anser att den av utredningen fore-
slagna ordinationsbestiimmelsen i fraga om bandspclare at synskadade in-
nebir en forsiamring jamfort med nuvarande foérhillanden. Det ar enligt
foreningens mening nédviindigt alt begrinsningen i ordinationsritten till
likare vid égonklinik slopas. Foreningen framhdller vidare att den handi-
kappades behov av bandspelare och andra ADL-hjilpmedel ofta mera
hianger samman med hans sociala férhéllanden dn medicinska slatus och atl
det inte dr rimligl att sjukvardsutbildad personal alltid skall avgora sadana
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fragor. Statens handikapprad framfor liknande synpunkter och anser alt
det bor dverviigas att ge sjukvardshuvudminnen en viss frihet att bedéma
hur kravet pd kompetens for ordination av ADIL-hjialpmedel skall tillgodo-
ses. Legitimerade sjukgymnasters riksforbund papekar att ett hjalpmedel
ibland kan ha en negativ effekt pa bl. a. muskelfunktioner, varfér den me-
dicinska bedomningen inte far férsummas. Sveriges likarférbund anser alt
ordinationsriitten generellt bor utformas med hénsyn till det krav pa kom-
petens hos den ordinerande likaren som bér upprilthallas for olika slags
hjilpmedel. Det bor dérvid kunna komma i fraga att for en del hjidlpmedel
ge ordinationsriitt it t. ex. praktiserande likare.

Bostadsstyrelsen tillstyrker i sitt yltrande utredningens férslag om alt
invalidbostadsbidraget skall fa anvindas for finansiering av sadana special-
anordningar som automatiska garageportoppnare, hydrauliska lyftplattor
och hissar i de siirskilda fall som den handikappades behov pakallar sa-
dana arrangemang. Styrelsen foéreslar att invalidbostadsbidragets maximi-
belopp pa 15000 kr. efter provning i det enskilda fallet skall kuuna fa
overskridas for sadant indamal om sirskilda skiil foreligger.

Utredningens forslag om att sjukvardshuvudminnen bor ges méjlighet
alt fran hjalpmedelsanslaget fa statsbidrag till arvoden at tolkar for dova
tas upp i nigra remissyttranden. Medicinalstyrelsen anser att den organisa-
lion for tolkhjalp at déva som boér byggas upp av sjukvardshuvudminnen
miste anpassas cfler de lokala forutsitiningarna i sjukvardsomradena. Ar-
belsmarknadssiyrelsen, som understryker att tolkverksamheten for déva
bor dkas, menar atl den i foérsta hand bor vara en primiirkommunal ange-
lagenhet. Skoléverstyrelsen papekar att arbetsmarknadsstyrelsens dévkon-
sulenter, kyrkoherdarna for déva och rektorerna for specialskolorna for
horselskadade har de bisla forutsitiningarna for att bedéma den déves
behov av hjilp genom tolk. Statens handikapprdd framhaller att tolkar bér
sla till forfogande inte bara for dova ulan ocksa for svart hérselskadade.
Uppsala lins landstings forvaltningsutskott anser att den foreslagna forsolks-
verksamheten med statsbidrag till sjukvardshuvudminnen till arvoden
al tolkar fér dova bor kunna stimulera en 6nskvird okning av bistandet
till denna speciella grupp handikappade.

Departementschefen

Samhillets atgiarder for de handikappade har till syfte att géra dem obe-
roende av sitt handikapp genom att tillgodose de sirskilda behov som detta
medfor. Samhillets anordningar for stéd och omvardnad av handikappade
avser darfor skilda behov och situationer. De innefattar fértidspension
och invaliditetsersitining inom folkpensioneringen, fortidspension inom
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A'TP, institutionsvard, rehabilitering, samhillsplanering, bostader, arbets-
vard, hemhjilp, undervisning, tekniska hjilpmedel m.m.

Det system av anordningar for handikappvard som finns ochh som genom
cit fortlopande reformarbete forbéttras och byggs ut, erbjuder goda och
okande mojligheter att tillgodose de handikappades sarskilda behov av olika
slag. Jag vill i detta sammanhang erinra om att de statliga insatser som
mera direkt tar sikte pa handikappade for budgetaret 1968/69 kan beridknas
1ill sammanlagt ca 1660 milj. kr. Vidare kan fran ATP beridknas utga for-
tidspensioner till handikappade med ca 165 milj. kr. Primirkommunerna
och sjukvardshuvudminnen svarar ocksa for visentliga insatser pa handi-
kappomradet.

En god handikappvard ar inte bara beroende av att adekvata stédformer
star till buds. Fér att samhillets atgarder skall komma den enskilde till del
ir det angeliget att de individuella behoven blir uppmirksammade. 1 detta
syfte avser jag att senare denna dag foresla att en siirskild proposition
forelaggs riksdagen med forslag om vissa andringar i socialhjalpslagen {or
att klarligga kommunernas ansvar fér den enskildes personliga omvardnad.

Det ir angeldget att skilinaderna jamnas ut mellan olika omraden i lan-
det i fraga om mojligheterna for de handikappade att fa den hjilp som de
behdver. Det ar ocksa viktigt att fortlopande folja utvecklingen och kom-
plettera samhillets anordningar med de atgirder som kan behdvas for att
erbjuda en god handikappvérd. Jag vill nu, pa grundval av de forslag som
handikapputredningen lagt fram, ta upp fragan om en oversyn av det viktiga
omrade inom handikappvarden som avser hjilpmedel for handikappade.

Allmznna synpunkter pa hjilpmedelsfragorna

Dec handikappade ar i manga fall beroende av att andamalsenliga tekniska
hjalpmedel star till deras férfogande. Det staller stora krav pa hela den
verksamhet som borjar med den vetenskapliga forskningen och utvecklingen
av dess impulser och rén och vars resultat &r det individuellt avpassadec
hjalpmedlet. I denna verksamhet, vars effektivitet har grundliggande bety-
delse for den handikappades mdjlighet att Gvervinna sitt handikapp, har
samhaillet i stigande grad engagerat sig.

En undersokning som handikapputredningen utfért for att fa overblick
iver pagiaende forskning och utvecklingsarbete rorande hjalpmedel for han-
dikappade visar att manga samhalleliga och andra institutioner bedriver
sadan verksamhet. Den bekostas i visentlig utstrickning genom anslag som
forskningsraden beviljar och genom anslag och bidrag fran riksbankens
jubileumsfond och andra allménna fonder och stiftelser. SVCR ar det enda
organ ilandet som helt ér inriktat pa tekniska hjalpmedel for handikappade.
Verksamheten bedrivs med statliga bidrag.
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Tillhandahallandet av hjilpmedel at handikappade har i organiserade
former vuxit fram som en sjukvardshuvudménnens angelidgenhet. Verksam-
heten har kommit att utgéra en del av och ett komplement till sjukvarden.
Sjukvérdshuvudminnens hjilpmedelsverksamhet har utvecklat sig till en
organisation som i varierande utstrickning innefattar anordningar for ordi-
nation, utprovning, trining, instruktion, anpassning, information, tillverk-
ning och reparation. Staten stéder denna verksamhet genom statsbidrag till
anskaffandet av hjilpmedlen. Bidraget ticker nu hela kostnaden {&r
flerlalet hjalpmedel.

Andamalsenliga hjilpmedel gor det mojligt f6r den handikappade att, sa
lingt det gar med hinsyn till handikappet, leva ett normalt liv oberoende
av andras hjilp och omsorg. Han kan bo kvar i sin egen bostad, skota sitt
arbete och dven i 6vrigt ordna sitt liv efter egna énskemal och intressen. I
samma man som tekniska hjilpmedel gor det mdjligt for handikappade ati
klara sig sjalva, minskar deras behov av institutionell vard och annan spe-
cialvard. Jag vill i detta sammanhang ocksa sarskilt understryka att, som
handikapputredningen anfért, hjialpmedlen underlittar vardarbetet genom
att personal kan frigéras fér arbetsuppgifter som kriver mera personlig
hjalp och vird.

Sambhiillets insatser pa hjilpmedelsomridet har kat snabbt under det
senaste drtiondet. Pa grund av den intensitet varmed veformarbetet bedri-
vits har efter hand uppstatt ett 6kat behov av samordning. Forskning, utveck-
lingsarbete och konstruktionsverksamhet har ansenlig omfattning men sker
utan ledning av ett langsiktigt program och ofta utan inbordes samverkan.
Sjukvardshuvudminnens hjalpmedelsorganisation har varierande kapacitet.
Den handikappades mojlighet att fa de hjidlpmedel som han behéver ar i
hég grad beroende pa var han bor. Detta férhallande skdrps i ménga fall
genom skillnader i primirkommunal aktivitet for att spara upp de enskildas
bchov av olika slag. En viss splittring kinnetecknar ocksa statens stid Lill
forskning och utvecklingsarbete samt den smecessivt vidgade statsbidrags-
givningen till anskaffande av hjilpmedel.

Jag finner det tillfredsstillande att handikapputredningen i sina betiin-
kanden Kommunerna och den sociala omvirdnaden och Biittre hjalpmedel
for handikappade pa bred bas har tagit upp bade fér de handikappade och
samhillet angeldgna fragor. Betriaffande hjilpmedelsverksamheten innebir
utredningens férslag en allmiin 6versyn. Forslagen gar ut pa att skapa en
bittre samordning och en $kad effektivitet i verksamheten fran forskningen
om hjilpmedlen till tillhandahallandet av dem. Utredningens forslag har i
princip fatt ett positivt gensvar vid remissbehandlingen. De forslag som jag
pa grundval hirav avser att ligga fram i det féljande innebir ékade moj-
ligheter for de handikappade att fa de hjilpmedel som de behéver. Samti-
digt kommer de betydande resurser som samhillet tillfor hjalpmedelsverk-
samheten att kunna tillvaratas béttre 4n vad som f.n. ir mojligt. Man bor
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i sammanhanget inte bortse fran den kostnadsbesparande effekten harav
i annan samhillsverksamhet, inte minst inom sjukvarden.

Sjukvardshuvudmiinnens hjilpmedelsorganisation

Tillhandahallandet av hjilpmedel] at handikappade ir en viktig uppgift
for sjukvardshuvudminnen. En vil utbyggd organisation i sjukvardsom-
ridena fér hjalpmedelsverksamheten ar en forutsattning for att tillgodose
de handikappades behov av hjialpmedel. Bedomningen av behovet av hjalp-
nredel, instruktion om hjilpmedlets anviandning och anpassningen till detta
maste oftasl dga rum inom sjukvardens ram eller ske med anlitande av dess
resurser.

I likhet med handikapputredningen utgar sjukvardshuvudminnen fran
att de bor ansvara for tillhandahallandet av hjalpmedel at handikappade.
Detta forutsitter att sjukviardshuvudmainnen forstarker och kompletterar
den organisation for hjalpmedelsverksamheten som de hittills har byggt upp
i sjukvardsomradena. Remissbehandlingen visar att sjukvardshuvudménnen
ar inforstadda med detta.

En samlad bedémning av den handikappades situation bor ligga till grund
for provningen av hans hjalpmedelsbehov. Vid denna provning bér i hogre
grad an hittills hinsyn tas bade till medicinska och sociala férhallanden.
Detta sliller siérre krav pa nira samarbete mellan sjukvardshuvudmain-
nen, som handhar hjalpmedelsverksamheten, och primarkommunerna, som
ansvarar for den enskildes sociala omvardnad.

Det fortsatta uppbyggandet av en organisation fér hjilpmedelsverksam-
heten i sjukvardsomradena bor sikla till att for varje omrade skapa ett
centralt organ for hjilpmedelsuppgifterna. Detta bér sorja for att den sam-
ordning som bchovs kommer till stdand mellan de olika av varandra be-
roende delarna av sjukvardshuvudminnens hjalpmedelsverksamhet. Fra-
gor om ordination, instruktion, triining, utprovning och anpassning samt

om information  bade for handikappade och den personal som &ar verk-
sam pa omridet - och vidareutbildning av sidan personal kan sirskilt

namnas. Det iir av sérskild betydelse ait traningsldgenheter anordnas for
att tillgodose behovel inom sjukvardsomradet av traning, utprovning och
hjilpmedelsanpassning. Det dr ocksa viktigt att organisationen sjukvards-
omradena emellan far en savitt mojligt likartad utformning si att de nu-
varande skillnaderna i friga om resurser att tillhandahalia hjilpmedlen
utjimnas.

Genom den nya socialstyrelsen har skapats ett centralt verk med ansvar
for bl. a. handikappvarden i landet. Det bor ankomma pa styrelsen att ut-
arbeta de nidrmare riktlinjerna fér en férbittrad hjalpmedelsorganisation
i sjukvérdsomradena och fér samverkan med primiarkommunerna. I det
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foljande kommer jag att foresla inrittandet av ett centrall tekniskt expert-
organ fér hjilpmedelsfragor. Jag raknar med att detta organ, som skall
bitrida och nira samarbeta med socialstyrelsen, kommer att fa stor be-
tydelse fér utformningen av visentliga delar av den verksamhet pa hjalp-
medelsomradet som bér ankomma pa sjukvardshuvadménnens hj alpmedels-
organisation.

Inriittande av ett handikappinstitut

En snabb utveckling sker pa hjalpmedelsomradet. Forskning och utveck-
lingsarbete bedrivs intensivt och skapar allt battre hjalpmedel foér handi-
kappade. Reglerna for statsbidragsgivningen till sjukvirdshuvudméannens
hjilpmedelsverksamhet har fortlopande reviderats i olika avseenden for
att 6ka de handikappades mojlighet att kostnadsfritt fa hjalpmedel. Sam-
tidigt har sjukvardshuvudminnen — i olika man pa olika hall — byggt
ut sin organisation for hjalpmedlens tillhandahéllande. Jamsides harmed
har primarkommunerna stegrat sin aktivitet — likasa i varierande grad - -
nir det giller att underritta sig om enskildas sérskilda hjidlpbehov av
skilda slag.

Genom den nimnda utvecklingen har ett allt stérre antal handikappades
behov av allt fler hjidlpmedel kunnat tillgodoses. Utvecklingen pa hjilpme-
delsomradet har ocksi medfort starkt okade ansprak pa verksamhetens
kapacitet och utformning, centralt, regionalt och lokalt. Behovet av samord-
ning har blivit alltmer framtriadande.

Jag delar handikapputredningens av samtliga remissorgan understédda
mening att ett centralt organ, ett handikappinstitut, bor skapas for sam-
ordning av verksamheten rérande tekniska hjalpmedel for handikappade
och dirmed sammanhingande fragor. Detta organ bor frimst ha till upp-
gift att folja utvecklingen pa hjalpmedelsomradet, verblicka och samordna
forsknings- och utvecklingsverksamheten och knyta samman denna med
ovrig verksamhet pa omradet.

Arbetsuppgifter

Handikappinstitutet bor ha till uppgift att samordna verksamhet som
bedrivs pa olika hall, av skilda huvudmain och i olika stadier av innova-
tionsprocessen. Institutet bor ha en styrande och ledande funktion pd hjalp-
medelsomradet. Verksamheten bor ta sig uttryck i upprattandet av ett
langsiktigt program for forskning och utvecklingsarbete pA omridet. Insti-
tutet bor granska hjalpmedel, prova deras anvindbarhet, sikerhet och
lamplighet for handikappade. Bedémning av hjilpmedlens kostnad och
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bevakning av prisutvecklingen bér ingd som en viktig uppgift i institu-
tets verksamhet. Genom att utféra behovsanalyser och utredningar i évrigt
pa hjilpmedelsomradet bér institutet underlatta marknadsféring och pro-
duktion av hjilpmedel. Institutet bor vidare tjanstgéra som ett informa-
tionsorgan pa hjilpmedelsomradet. Denna verksamhet bér rikta sig till
forskare och dem som &r engagerade i utvecklingsarbete och konstruktions-
verksamhet. Informationen bér ocksa avse sjukvardshuvudmainnen, pri-
miarkommunerna, handikapporganisationerna och enskilda handikappade.
Handikappinstitutet bor ocksa frimja utbildning av personal pa omradet.

Mojligheten att tillgodose de handikappades behov av hjilpmedel ar i
manga fall ytterst beroende av forskningens rén. Dess landvinningar ar
torutsitiningen for ett framgangsrikt utvecklingsarbete. Det giller inte
minst komplicerade proteser och andra hjilpmedel som har betydelse for
de svarast handikappade. I vart land bedrivs pa hjalpmedelsomradet en
intensiv forskning, bade av grundlidggande och mera malinriktad karaktar,
och en omfattande utvecklingsverksamhet. Arbetet bedrivs i saval det all-
ménnas som enskild regi. Manga ir engagerade i verksamheten — universi-
lets- och andra forskningsinstitutioner, sjukhus, féretag och organisationer,
enskilda forskare och forskargrupper. Arbetet uiférs, som jag forut fram-
hallit, 1 avsevird utstrickning med samhillets ckonomiska stod.

Forskningen och utvecklingsarbetet pa hjialpmedelsomradet bedrivs f.n.
inte efter etl langsiktigt program, dir analyser om handikappades behov
av hjalpmedel och hur detta bér tillgodoses fatt bestimma verksamhetens
omfattning och inriktning. Arbetet utférs ofta utan inbérdes samordning.
Exempel saknas dock inte pa samordnad verksamhet. Har vill jag sarskilt
nidmna den verksamhet som bedrivs inom en arbetsgrupp med deltagare
fran SVCR, Eugeniahemmet och Norrbackainstitutet, den s. k. SVEN-
gruppen.

Jag vill inte forneka det virde som kan ligga i att forskning och utveck-
lingsarbete kring samma projekl bedrivs pa olika hall av skilda forskare
och institutioner. Ett sidant sokande efter 16sningar pa samma problem
leder ofta till framgangsrika resultat. Det giller sirskilt den grundlaggande
forskningen, som ir fri till &mnesval och metod. Da det géller det malin-
riktade arbetet att konstruera och utveckla effektiva hjilpmedel fér handi-
kappade fungerar det nuvarande systemet dock inte helt tillfredsstiillande.
Verksamheten ar totalt selt, som handikapputredningens undersékning
visar, ensidigt inriktad pa vissa gruppers behov och vissa slags hjalpmedel,
medan verksamheten tycks bedrivas i ringa omfattning betriffande andra
hjalpmedel.

Det bor darfor vara en viktig samordningsuppgift for handikappinstitutet att
uppratta ett program for forsknings- och utvecklingsarbetet pa hjalpme-
delsomridet. Institutel bor verka fér att arbetet pa ett bitire sitl fordelar
sig pa projekt for olika slag av handikapp. Institutet bor genom sin stillning
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som ett centralt samordningsorgan ha férutsittning att prioritera objekten
och stimulera arbete av mest angeliget slag. Institutet bor aven bevaka atl
forskningens och utvecklingsarbetets resultat omsitts 1 produktion. Genom
att gora analyser av handikappades behov av olika slags hjalpmedel bor
institutet forse enskilda foretag och andra intressenter med vederhaftigl
material som grund for tillverkning och marknadsféring. Jag anser att denna
uppgift for institutet ar av sirskild vikt, eftersom produktion av speciella
hjilpmedel for handikappade ofta kommer i fraga endast i sma serier.

Jag vill hir erinra om att vissa anslagsfragor betraffande teknisk forsk-
ning och industriellt utvecklingsarbete kommer att anmaélas 1 annat sam-
manhang. Diarvid kommer att aktualiseras en dkad statlig salsning pa teknisk
forskning och industriellt utvecklingsarbete. De fragor som kommer att
behandlas galler bl. a. inriittandet av etl centralt organ med uppgift att for-
dela det statliga finansieringsstéd som nu ldmnas av tekniska forsknings-
radet, Malmfonden och Institutet for nyttiggérande av forskningsresultat
INFOR, m.m. Aven fragan om inrittande av ett statligt utvecklingsholag
kommer da att tas upp. Avsikten ar att detta bolag skall ha till uppgift att
medverka till utveckling och exploatering av nya produlter med sérskild an-
knytning till den offentliga sektorn. Som exempel pa omraden diar samhal-
let har ett speciellt ansvar och intresse kan nidmnas bl. a. medicinsk teknik
jamte vard och rehabilitering av sjuka och handikappade.

Den otillrickligt samordnade verksamheten pa hjilpmedelsomridet har
lett till stora skillnader i hjalpmediens utférande och konstruktion, vilka
inte motsvaras av variationer i behovet. Det komplicerar arbetsuppgif-
terna for dem som ordinerar hjilpmedel och for dem som skall insiruera
och informera om deras anvandning. 1 stort sett provas inte hjalpmedel pa
etl enhetligt sitt nir det giller funktionsduglighet och hallbarhet. Aven
delta medfér svarigheter for personalen i hjilpmedelsverksamheten. Bris-
ten pa auktoritativ konsumentupplysning, som grundas pa en sadan prov-
ning, skapar ocksa osékerhet hos de handikappade.

Handikappinstitutet bor — nar sa behdvs i samarbete med andra organ
pa omradet, t. ex. konsumentinstitutet och varudeklarationsndmnden - - ut-
arbeta normer for testning och egenskapsdeklaration av hjalpmedel. Jag
finner det angelaget att handikappinstitutet har ansvaret for att det med
anvindning av siadana normer kommer till stand provning av hjalpmedel.
En sadan provning framsiar som eu av institutets viktigaste uppgifter. Insti-
tutets provning och beddmning av hjalpmedlens lamplighet for handikap-
pade bér i princip vara férutsitining for att hjalpmedletl skall kunna god-
kinnas som statsbidragsberattigat. Hjialpmedelsgranskningen far ocksa he-
tydelse for forskningen och utvecklingsarbetet. Den kan inverka pa dess
inrikining och hirigenom bidra till att ytterligare effektivera verksam-
heten.

En effektiv hjalpmedelsverksamhet dr beroende av en bred information
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i alla de avseenden som har betydelse pa omradet. Det 4r ocksd viktigt att
informationen riktas till alla dem som &r engagerade i eller berérda av
verksamheten. Informationen boér dirfér avse uppgifter om avslutade, pa-
gaende och planerade forsknings- och utvecklingsprojekt, uppnadda resul-
tat och anvand metod. Institutet bér vara ctt dokumentations- och infor-
mationsorgan for sadana fragor. Det bor vidare med utgangspunkt i det
forsknings- och utvecklingsprogram som institutet skall upprétta infor-
mera om behovet av projekt med viss inriktning. Dess information bor
ocksa, som jag tidigare betonat, innehalla redogdrelse for resultatet av
provning och bedémning av hjilpmedel.

Som jag forut har framhailit bor det ankomma pa sjukvardshuvudman-
nens hjilpmedelsorgan att lokalt i sjukvardsomradena bedriva informa-
tionsverksamhet. Denna har stor betydelse bade fér de handikappade och
den personal som arbetar pa hjilpmedelsomradet. Handikappinstitutet bor
till ledning for denna verksamhet stilla information till sjukvardshuvud-
minnens forfogande. Institutet bér dven utgéra ett allmint serviceorgan.
Det bér sta till tjanst med rad och upplysning at dem som berdrs av hjélp-
medelsverksamheten,

Utbildningen av personal pa hjilpmedelsomradet bor dven i fortsatt-
ningen vara anfoértrodd de myndigheter och institutioner pa vilka den f.n.
ankommer. Handikappinstitutets uppgift bor i detta avseende vara att
klarligga behovet av utbildning och vidareutbildning for personalen. Insti-
tutet bér kunna medverka i sadan utbildning och ta initiativ till att den
kommer till stand. I den man det befinns lampligt bor institutet ocksa
kunna anordna egna kurser och pa annat sitt medverka till en effektiv
kunskapsférmedling pa hjalpmedelsomradet.

De arbetsuppgifter som bér ankomma pa handikappinstitutet ir av den
beskaffenhet att institutet bor nira samarbeta med socialstyrelsen. Insti-
tutet bor tillhandahalla styrelsen den tekniska sakkunskap som styrelsen
behover i sin hjalpmedelsverksamhet. Bl. a. far institutets granskning av
hjalpmedel sirskild betydelse for styrelsens bedémning av fragan om vilka
hjalpmedel som bér vara statsbidragsberittigade. Vidare bor institutet
bitrida socialstyrelsen i dess planerande verksambhet, t. ex. nar det galler
att utarbeta riktlinjer till ledning fér uppbyggandet av sjukvardshuvud-
minnens hjalpmedelsorganisation.

Jag vill dven framhalla betydelsen av samarbete med statens arbetsklinik
och arbetsmedicinska institutet. Institutet bor i 6vrigt samarbeta med andra
statliga myndigheter och organ, sjukvardshuvudminnen, primarkommu-
nerna, enskilda foretag och andra som ar verksamma pd hjidlpmedelsom-
ridet. Jag vill sirskilt betona vikten av att institutet genom samarbete
med handikapporganisationerna far tillgang till deras sakkunskap och
erfarenhet.

Institutets samarbete med sjukvardshuvudménnen torde fa sirskild
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betydelse vid uppbyggandet av deras organisation fér hjilpmedelsverksam-
heten. Dirvid bér huvudméannen fa avsevird nytta av den expertis som
institutet kan stilla till férfogande. Allmént bor institutet fungera som
ett serviceorgan at sjukvardshuvudménnen. Det bér std dem till tjinst
med rad och upplysningar i olika fragor pa hjilpmedelsomradet. Del bhér
aven kunna bitrdda dem med utférande av analyser om hjilpmedelshehov
och utredningar av annat slag som har betydelse for sjukvardshuvudmén-
nens verksambhel. Det bitriide som handikappinstitutet kan lAmna sjukvards-
huvudminnen far betydelse ocksa for sjukvard och arbetsvard och kom-
mer hirigenom att underlitta och effektivera sjukvardshuvudménnens
verksamhet 6ver huvud taget. I detta sammanhang vill jag dven framhilla
vikten av samarbete mellan institutet och SPRI.

Gemensamt organ for staten och SVCR

Nar det galler handikappinstitutets verksamhetsformer har handikapp-
utredningen sirskilt beaktat tva omsténdigheter. Utredningen konstaterar
att SVCR inom ramen for sin stallning som enskild organisation med stéd
av statsbidrag fullgér uppgifter som enligt utredningens forslag bér an-
komma pa institutet. Utredningen framhaller vidare att institutets verk-
samhet dr av den art att den gemensamt bér avila staten och sjukvards-
huvudménnen. Pa grund hirav har utredningen féreslagit att staten och
sjukvardshuvudmiinnen tillsaminans bér driva institutet och att detta bor
overta de delar av SVCR:s verksamhet som faller inom institutets verk-
samhetsomride.

Tillhandahéllandet av tekniska hjiilpmedel for handikappade ir en ange-
lagenhet for sjukviardshuvudminnen. De svarar foér att hjidlpmedlen till-
handahills den enskilde. Staten svarar ekonomiskt genom statsbidrag till
sjukvirdshuvudmiénnen for anskaffning av hjilpmedlen. Genom dessa in-
satser bir staten och sjukvirdshuvudminnen gemensamt ansvaret for att
de handikappades behov av hjilpmedel tillgodoses. Med hansyn hiirtill bor
ocksd handikappinstitutets verksamhet anses vara en for dem gemensam
angelagenhet. 1 likhet med handikapputredningen finner jag det naturligt
att sjukvardshuvudmiénnen och staten gemensamt driver handikappinstitu-
tet. Denna uppfatining har ocksa fatt stéd i remissbehandlingen. Sjukvards-
huvudminnen sjidlva har emellertid avb6jt att ingd som deldgare och
lamna finansiell medverkan. Pa grund av sjukvardshuvudméinnens still-
ningstagande i denna fraga har jag ansett mig bora Overviga andra 16s-
ningar tills vidare nir det géller institutets organisation. Jag har da efter-
striavat att finna en sadan organisationsform fér verksamheien att mojlig-
heterna halls éppna fér sjukvardshuvudminnens intride i handikapp-
institutet vid en senare tidpunkt.
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SVCR har under lang tid till gagn f6r de handikappade bedrivit en fram-
gangsrik verksambel. Som handikapputredningen framhallit har SVCR inom
ramen for sina moéjligheter som enskild organisation i viss min verkat som
ctt slags handikappinstitut. SVCR:s verksamhet utgor en grundval for den
verksamhet som institutet skall bedriva. Jag finner det darfér dndamals-
enligt att staten och SVCR tills vidare gemensamt svarar for institutel.

Jag har vid detta stdllningstagande éven tagit hansyn till de fordelar
som ett samarbete i institutets form erbjuder. I likhet med handikapput-
redningen finner jag det inte ldmpligt att alltfér fast binda verksamheten
och arbetsformerna vid en pa forhand uppgjord organisation. Den form
for ett samarbetsorgan, som ett gemensamt institut innebédr, har vissa for-
delar i detta avseende.

Handikappinstitutet bor overta de delar av SVCR:s verksamhet som in-
nefattas i institutets arbetsuppgifter. Overtagandet kommer framst att avse
SVCR:s tekniska verksamhet och dess informationsverksamhet, dvs. de
verksamhetsgrenar for vilka SVCR f.n. har statsbidrag. Dessutom bedriver
SVCR viss service, produktion och forsiljning. Serviceverksamheten, som
av geografiska skl i stort sett ar begrinsad till stockholmsomradet, ir i
princip av sadanl slag att det ankommer pa sjukvardshuvudminnen att
limna den. Handikapputredningen har férutsatt att denna serviceverk-

samhet inte annat dn dvergangsvis — tills organisationen fér hjilpmedlens
tillhandahallande ordnats péa ett tillfredsstillande sitt — boér bedrivas

genom institutet.

I anslutning hirtill vill jag framhalla att individuell serviceverksamhet
av angivet slag for institutet innebir en virdefull férankring i praktiskt
hjalpmedelsarbete. Sadan verksamhet fiar inte minst betydelse for institu-
tets medverkan i uppbyggandet av hjilpmedelsorganisationen i sjukvards-
omradena. Sjukvardshuvudminnens medverkan i institutet skulle ha till-
forsakrat institutet bredast moéjliga forankring i sjukvardshuvudménnens
hjilpmedelsverksamhet. Jag vill emellertid framhalla att sjukvardshuvud-
minnen forklarat sig beredda att pa olika sitt samarbeta med institutet.
Jag anser det ocksd angeliget att ett niara samarbete kommer till stind.
I avvaktan pa ett samarbete i mera organiserade former finner jag det
lampligt att institutet tills vidare i man av mojligheter atar sig att uppdrags-
vigen tillhandahalla sjukvardshuvudménnen sddan service som genom
SVCR:s forsorg f.n. i viss uistrickning star till forfogande for Stockholms
stad och Stockholms lins landsting. Sdsom nu &r fallet hor sidan service
Jamnas mot ersiattning fran de berérda sjukvardshuvudmannen.

SVCR:s produktions- och forsaljningsverksamhet bor inte overtas av
institutet. Statsbidrag utgar inte for den. Det ankommer pid SVCR att
bedéma om och i vilka former denna verksamhet skal] bedrivas efter insti-
tutets tillkomst.
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Organisation och finansiering

Enligt ett mellan staten och SVCR villkorligt slutet avtal, vilket torde fa
bifogas statsradsprotokollet i detta drende som bilaga, skall staten och
SVCR den 1 juli 1968 gemensamt inrétta och under avtalstiden driva han-
dikappinstitutet. Den férsta avtalsperioden utgér fyra ar och avser alltsa
tiden t. 0. m. den 30 juni 1972. Om avtalet inte sigs upp senast ett ar
fore avtalstidens utgang, skall det anses férlangt for fyra ar. Jag forordar
att Kungl. Maj:t begir riksdagens bemyndigande att godkdnna avtalet.

Enligt avtalet skall handikappinstitutets verksamhet regleras i stadgar
som utfirdas av Kungl. Maj:t. Verksamheten skall enligt avtalet bedrivas
pa grundval av en av Kungl. Maj:t arligen faststilld stat.

Som forut niamnts skall handikappinstitutet 6verta de delar av SVCR:s
verksamhet som kommer att falla inom institutets verksamhetsomrade.
Enligt avtalet skall institutet dirfér 6verta den personal hos SVCR somn
varit sysselsatt med motsvarande arbetsuppgifter. Institutets styrelse bor
inom ramen for tillgdngliga medel fi anstilla den personal vid institutet
och anlita den expertis for tillfalliga uppdrag som behdvs for atl fullgéra
arbetsuppgifterna.

Avtalet har utformats pa ett sadant sitt att det finns méjlighet fér sjuk-
vardshuvudmiénnen att framdeles intridda i handikappinstitutet.

Enligt avtalet skall SVCR som sitt bidrag till institutets verksamhet stilla
till forfogande dels sin med tomtritt innehavda fastighet Aldnningen 3
i Stockholm jimte utrustning och inventarier, dels ett fér varje verksamhets-
ar faststillt belopp. Fastighetens marknadsvirde utgér drygt 2 milj. kr.
Hyresvirdet har berdknats till 210 000 kr. per ar. Den utrustning och de in-
ventarier som stdlls till institutets férfogande har ett beriknal virde av
800 000 kr.

Utéver SVCR:s bidrag till institutet bér detta kunna rdkna med vissa
inkomster i den verksamhet som 6vertas fran SVCR. Dessa utgors bl. a. av
ersittning for teknisk service och bidrag pa grund av SVCR:s atagande att
pa uppdrag av International Society for Rehabilitation of the Disabled
(ISRD) driva en internationell informationscentral. Harutéver forutsitter
jag att institutet far ersiittning for sarskilda mera omfattande uppdrag.
Ifrdgavarande inkomster kan berdknas till ca 500 000 kr. per ar.

Det belopp som skall tillskjutas av staten for institutets verksamhel
beriknar jag for budgetaret 1968/69 till 3,5 milj. kr. Hiri dr inrdknat
100 000 kr., som under en féljd av ar har utgatt till SVCR fér protesforsk-
ning rérande neurosedynskadade barn frin anslaget Invaliditetsférebyg-
gande atgirder m. m. Jamfort med statsbidragen till SVCR for innevarande
budgetdr, sammanlagt 600 000 kr., innebir det av mig nu férordade an-
slagsbeloppet en 6kning med néra 3 milj. kr.

Under nista budgetar riknar jag siledes med att institutet inridknat in-
komster fér uppdragsverksamhet m. m. skulle disponera sammanlagt ca 4
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milj. kr. for sin verksamhet. Som jag lidigare nidmnt ar det min férhoppning
att sjukkvardshuvudménnen framdeles intriader i institutet. Darigenom skulle
ytlerligare ockade ekonomiska resurser stallas till forfogande for institutets
verksamhet. Jag vill erinra om att det i handikapputredningens forslag
berdknades att staten och sjukvardshuvudminnen tillsammans skulle till-
skjuta 4,5 milj. kr. for institutets verksamhet.

I detta sammanhang vill jag understryka att handikappinstitutet inte
skall overta eller bekosta den forskning och det utvecklingsarbete rérande
hjalpmedel {6r handikappade som enligt giallande ordning finansieras genom
anslag av bl. a. statens tekniska forskningsrad och genom anslag och bidrag
fran olika stiftelser, fonder m. fl. Jag vill sarskilt understryka att det inte ar
avsikten att genom institutets tillkomst minska andra mojligheter till stat-
ligl finansiellt stod till forskning och utvecklingsarbete pa detta omrade.
Det bor tvartom vara mdéjligt att fa till stand betydligt 6kade resurser for
forskning och utveckling pa hjalpmedelsomriadet genom ett nira samarbete
mellan handikappinstitutet och de samhéllsorgan som i fortsattningen kom-
mer att svara for fragor om teknisk forskning och utveckling.

Institutets styrelse bor besta av hogst nio ledamoter och suppleanter for
dessa. Kungl. Maj:t bor utse ordférande och ytterligare hogst sex ledamo-
ter, medan tva ledaméter hor utses av SVCR. Styrelsen utser inom sig
vice ordférande. Jag finner det naturligt alt det bland de av Kungl. Maj:t
utsedda ledamoterna kommer att inga foretradare for de handikappade lik-
som nagon representant for sjukvardshuvudmannen.

Som radgivande organ boér styrelsen ha ett expertrdd, bendmnt handi-
kappinstitutets utvecklingsrad. Radet kommer att pa sitt satt utgéra en
motsvarighet till socialstyrelsens vetenskapliga rad. Radets ledamoter skall
ha framstdende skicklighet och beprovad erfarenhet inom olika vetenskaps-
grenar och verksamhetsomriaden av betydelse for institutets verksamhet.
De skall, var och en inom sin vetenskapsgren eller sitt verksamhetsomrade,
lamna styrelsen det bistind som kan pakallas for fullgérande av institutets
arbete. De bor ocksa vara skyldiga att pa eget initiativ rikta styrelsens upp-
méarksamhet pa sadana framsteg och forhallanden som de finner ha sirskild
betydelse for institutets verksamhet. Ledaméterna i utvecklingsradet bor
utses av Kungl. Maj :t.

Statshidrag till hjilpmedel fér handikappade

Statsbidragsgivningen till anskaffande av hjilpmedel &t handikappade
har under senare ar 6kat betydligt i omfattning. Nya statsbidragsberattigade
hjilpmedel har tillkommit. Jamsides hidrmed har den ordinationsberatti-
gade personkretsen vidgats, varigenom de handikappades mdjlighel att fa
tillgang till hjalpmedlen forenklats. Statens engagemang och okade insatser
pa hjilpmedelsomradel ——- slatshidragsgivningen till sjukvardshuvudman-

4 —— Bihang till riksdagens protokoll 1968. 1 saml. Nr %1
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nens hjilpmedelsverksamhet och stodet till forskning och utveckling - - har
skapat de avgérande férutsittningarna for att tillgodose de handikappades
behov av hjialpmedel.

Statsbidragsgivningen till hjidlpmedel for handikappade regleras f.n. i
tva skilda kungorelser, namligen kungorelsen angiende statsbidrag till an-
skaffande av horapparater, m. m. och kungérelsen om statsbidrag till vissa
hjalpmedel fér handikappade. Den senare kungérelsen avser proteser, rull-
stolar, invalidvagnar, hjilpmedel foér den dagliga livsforingen, vilka ar sér-
skilt avsedda fér handikappade, elektriska hjartstimulatorer och talappara-
ter. I handikapputredningens férslag ingar en allmén dversyn av systemet tor
statsbidrag till hjalpmedel for handikappade. Jag vill tillstyrka utredning-
ens forslag att ett enhetligt bidragssystem infors for olika typer av hjélp-
medel. Samtidigt bor hjilpmedelskungorelsen férenklas. De nya bestammel-
serna bor gilla fr.o. m. den 1 juli 1968.

I samband med att bidragssystemet samordnas bor ocksa genomforas
de av handikapputredningen aktualiserade forbattringarna for de handi-
kappade nar det giller mojligheterna att fa hjalpmedel med statsbidrag.

Rullstolar och invalidvagnar har stor betydelse fér de rorelsehindrades
forflyttning. Budgetaret 1966/67 utgick statsbidrag till anskaffande av
4000—5 000 sadana hjilpmedel. Statsbidragsgivningen ar f.n. begrinsad
till dem som behéver hjalpmedlet av ortopediska skil. I enlighet med handi-
kapputredningens forslag forordar jag att statsbidrag till dessa hjilpme-
del skall kunna utga dven i sddana fall da andra medicinska skl dn orto-
pediska foreligger. Det giller hir exempelvis personer som ir rorelsehind-
rade pa grund av hjirtfel eller foljdtillstind efter lungsjukdomar. Jag
torordar vidare att statsbidrag far utga till kostnaden for fornyelse av
ackumulator foér driften av elektrisk rullstol. Budgetiret 1966/67 tillhanda-
hélls ca 50 sddana rullstolar.

I likhet med handikapputredningen anser jag att det bor oppnas mdéjlig-
het att bevilja statsbidrag fér anskaffande av hjilpmedel som underlattar
den dagliga livsféringen (ADL-hjilpmedel) dven om hjilpmedlet inte &r
sarskilt avsett for handikappade. Den gillande regeln, enligt vilken speci-
alkonstruktion fér handikappade ir villkor for att statsbidrag skall kunna
utga for ADL-hjalpmedel, ir enligt min mening numera inte helt tillfreds-
stallande. P4 senare &r har det kommit fram flera fér de handikappade
betydelsefulla hjdlpmedel till vilkas anskaffande statsbidrag pa grund av
denna bestammelse inte kan utgd. I den man sjukvardshuvudménnen inte
tillhandahaller dem kostnadsfritt — praxis torde variera sjukvardsomra-
dena emellan - - kan handikappade som inte sjdlva har rad att betala hjalp-
medlet bli tvungna att avsta fran att skaffa det. Dessutom torde denna
begrinsning i statsbidragsgivningen medféra ekonomiska oldgenheter for
samhillet eftersom den pa ett olyckligt sitt kan leda till féordyrande och
onddiga specialkonstruktioner.
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I enlighet med handikapputredningens forslag bér darfér statsbidrag i
sarskilda fall kunna utges fér anskaffande av dven andra hjilpmedel an
sddana som ir sirskilt avsedda for handikappade. Statsbidrag bor fa utga
under forutsidttning att hjalpmedlet efter en noggrann medicinsk och
social provning bedémts nodvandigt med hiansyn till handikappets art och
den handikappades speciella behov. Vid min bedémning har jag sirskilt
heaktat angelagenheten av att vissa s. k. kombinationshjilpmedel i behévlig
utstrdckning tillhandahalls de svarast handikappade for vilka de har spe-
ciell betydelse. Jag tillstyrker ocksa utredningens forslag om att i det regul-
jira statsbidragssystemet fora in den hjilpmedelsverksamhet som f.n.
med statsmedel handhas av DBF och DHR. Det giller hir bandspelare for
synskadade och hjilpmedel t6r den dagliga livsféringen som inte omfattas
av den nuvarande hjilpmedelskungorelsen.

Handikapputredningen har i samband med sin 6versyn av bestimmel-
serna om statsbidrag till hjélpmedel fér handikappade tagit upp frigan
om handikappades behov av sadana speciella hjélpmedelstyper som brost-
proteser, Ogonproteser, vadutfyllnader, ryggutfyllnader och peruker. Jag
forordar att i enlighet med utredningens forslag statsbidrag skall kunna
beviljas for hjilpmedel av detta slag. Forutsitiningen fér att statsbidrag
skall kunna utgad bor vara att behovet efter noggrann och allsidig prévning
bedomts vara av sirskild betydelse i det individuella {allet.

Vid 1966 ars riksdag begirdes en 6versyn av bestimmelserna om stals-
bidrag till hoérapparater (SU 1966:5, rskr 5). Denna har nu gjorts av
handikapputredningen. Dess forslag innebar en genomgripande revision av
bestimmelserna, som hirigenom helt samordnas med reglerna fér andra
typer av hjilpmedel. Jag forordar att sjukvardshuvudminnen i enlighet
med utredningens férslag ges mojlighet att fa statsbidrag for anskaffande
av horapparater enligt samma grunder som géller fér dvriga hjilpmedel.
Det innebar bl. a. att nuvarande séarregler fér just denna typ av hjalpmedel
bortfaller.

Vid remissbehandlingen har férts fram forslag om ait statsbidrag skulle
utga inte bara till anskaffningskostnaden utan ocksa till kostnader for
batterier till horapparater. Denna friaga, som har avsevird rickvidd ——
bidrag utgar till anskaffning av ca 20 000 nya hérapparater per ar - ir jag
inte beredd att ta stillning till utan att den har utretts. Inte minst behover
de administrativa konsekvenserna klarlaggas. Detsamma giller den i detta
sammanhang aktualiserade fragan om statsbidrag till reparation av olika
slags hjalpmedel. Statsbidrag till reparation av hjilpmedel bor liksom nu
endast avse ortopediska hjilpmedel, rullstolar, invalidvagnar och bandspelare,.
Det bor bli en uppgift f6r handikappinstitutet att med sjukvardshuvudmén-
nen ta upp fragan om den reparationsservice for hjialpmedel som kan be-
hovas.

Som jag tidigare har framhallit bor handikappinstitutet svara for att hj alp-
4% - Bihang till riksdagens protokoll 1968. 1 saml. Nr /1
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medel for handikappade provas och egenskapsdeklareras. Prévningen bor
framst avse hjilpmedlens tekniska egenskaper och bor utmynna i en bedém-
ning av deras funktionsduglighet och limplighet fér handikappade och en
deklaration av hjalpmedlens egenskaper. Bedomningen bor grundas pa en
granskning av hjilpmedlen &ven fran kostnadssynpunkt. Endast hjilpme-
del som enligt institutets beddmande ér lampliga for handikappade och som
betingar en med hénsyn till sin funktion skilig kostnad bér godkéinnas for
statsbidrag. Denna bestimmelse far sjilvfallet trida i tillimpning efter hand
som handikappinstitutet hunnit att préva hjalpmedlen. Darfér bér over-
gangsvis gilla att hjilpmedel kan godkénnas for statsbidrag dven utan att
hjialpmedlet har prévats av institutet. Enklare och mindre dyrbara hjalp-
medel samt vissa individuellt utprovade hjalpmedel bor dock kunna god-
kannas for statsbidrag utan denna sérskilda provning.

Statsbidrag for sarskilt kostsamma hjilpmedel bor utga efter provning av
Kungl. Maj:t och for hjilpmedel i 6vrigt efter socialstyrelsens bestammande.

Statsbidrag for anskaffande av hjilpmedel at handikappade bor utga
under forutsittning att hjidlpmedlet ordinerats av behérig tjansteman.
Bedémningen bor innefatta en noggrann och allsidig provning av den
handikappades medicinska och sociala situation. Ett samordnat bedo-.
mande av behovet och en gemensam ordination av de hjilpmedel som
behovs ir till férdel inte bara for den enskilde som harigenom far sitt hjélp-
medelsbehov allsidigt prévat och tillgodosett pa en gang. En sadan ordning
innebir som handikappuiredningen framhaillit dven besparing och admini-
strativ forenkling.

Det bér ankomma pa Kungl. Maj:t att meddela de erforderliga bidragsbe-
stammelserna. Det bor ankomma pa socialstyrelsen att meddela de tillamp-
ningsforeskrifter som behovs. Dessa foreskrifter bor bl. a. innehalla regler
om vem som skall ha ritt att ordinera statsbidragsberattigade hjialpmedel
och om vilka speciella institutioner som skall vara berittigade till statsbi-
drag.

De uppgifter som nu ankommer pé hjilpmedelsnimnden och hoérselvards-
namnden kommer att inga i handikappinstitutets verksamhet. Dessa bada
namnder bér diarfér upphéra nir handikappinstitutet bérjar sin verksamhet
den 1 juli 1968.

Sirskilda fragor
Lyfrplattor, hissar m. m.
Med anledning av vad handikapputredningen har féreslagit i fraga om

bidrag till automatiska garageportoppnare och hydrauliska Iyftplattor och
hissar vill jag, efter samrad med chefen for inrikesdepartementet, anfora

foljande.
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Hydrauliska lyftplattor och hissar dr hjalpmedel av speciell beskaffenhet.
De har betydelse for rérelsehindrade som extra utrustning till bostaden.
Det ar darfér ofta ndédvandigt att préva behovet av sddana anordningar i
samband med bedémningen av vilka atgérder i évrigt som behéver vidtas i
bostaden for att den skall vara lamplig for den handikappade. Kostnaderna
for extra utrymme och utrustning — utom lyftplattor och hissar — som
svart rorelsehindrade kan behova for att deras bostad skall vara dindamals-
enlig och trygg finansieras genom den statliga stédformen invalidbostads-
bidrag. Bidraget utgar fran det under elfte huvudtiteln uppférda anslaget
Bidrag till viss bostadsférbattringsverksamhet. DHR har fr. 0. m. budgetaret
1964/65 statsbidrag over femte huvudtiteln bl. a. till inkop och installation
av hydrauliska lyftplattor och hissar, som i en del fall ir nédvindiga for
rullstolsinvalider, sédrskilt i dldre enfamiljshus. Sedan viss erfarenhet nu-
mera har vunnits av den genom DHR med statsbidrag bedrivna verksam-
heten, forordar jag att denna fr. 0. m. den 1 juli 1968 inordnas i reglerna fér
invalidbostadsbidrag. Invalidbostadsbidrag boér kunna beviljas for inkop
och installation av automatiska garageportéppnare, hydrauliska lyftplattor
och enklare hydrauliska hissar om sddana anordningar ir av speciell bety-
delse med hinsyn till den rorelsehindrades behov och bostadssituation.
Kostnaderna fér hydrauliska lyftanordningar ir ofta forhillandevis stora.
Bidragets maximibelopp pa 15 000 kr. kan dérfor visa sig otillrickligt nar
bidraget avser ocksa andra anordningar. Maximibeloppet bor i sidana fall
kunna fa overskridas, hogst med belopp som motsvarar kostnaden for lyft-
anordningarna,

Tolkar for dova

De horselskadade har mojlighet att kostnadsfritt erhélla horapparater.
De som ir helt déva ar for sin kommunikation med omvirlden i stiillet ofta
beroende av personlig hjilp av tolk. Jag tillstyrker det forslag som handi-
kapputredningen har lagt fram och som gar ut pa att sjukvirdshuvudminnen
far ansvaret for en férsoksverksamhet i syfte att tillgodose de dévas behov
av hjalp genom tolk. Jag férordar att sjukvirdshuvudminnen for denna
forsoksverksamhet far statsbidrag till kostnaden fér arvode at tolkar fér
dova. Socialstyrelsen bor i samrad med andra berérda myndigheter meddela
narmare foreskrifter betraffande denna verksamhet.

Anslagsfragor

Bidrag till handikappinstitutet

Jag har i det foregdende forordat att Kungl. Maj:t begir riksdagens be-
myndigande att for statens del trdaffa avtal med SVCR om inrittande och
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drift av ett handikappinstitut. Som namnts skall institutet Gverta den av
SVCR bedrivna verksamheten till vilken tidigare anvisats medel over anslag
pa riksstaten. Jag har berdknat statens kostnader for handikappinstitutet
till 3,5 milj. kr. for nista budgetar. Detta belopp bor foras upp under ett nytt
anslag, kallat Bidrag till handikappinstitutet.

Bidrag till vissa hjilpmedel for handikappade

For innevarande budgetar har anvisats 33 milj. kr. under anslaget Bidrag
till vissa hjalpmedel for handikappade och 7 milj. kr. under anslaget Bidrag
till horapparater. Vidare har anvisats 600000 kr. till DHR f6r inkép och
distribution av vissa hjilpmedel som inte omfattas av den nuvarande hjalp-
medelskungérelsen och 500 000 kr. Lill DBF for bandspelare.

Jag har i det foregaende forordat att enhetliga grunder for statsbidrag till
anskaffande av hjalpmedel foér handikappade infors den 1 juli 1968.
Dessa bidragsbestaminelser kommer atl avse samtliga de nu angivna édnda-
malen. Anslagsbehovet for den verksamhet som den nya hjalpmedelskun-
gbrelsen kommer alt omfatta kan berdknas till 48 milj. kr. for nista budget-
ar. Det innebir en okning i forhallande till medelsanvisningarna fér inne-
varande budgetar med ca 7 milj. kr. Fran detta anslag bor ocksa beslridas
de kostnader som avser bidrag till arvoden at tolkar for dova.

Med hinsyn till de betydande kostnaderna for hjalpmedelsverksamheten
ir det angeliget att verksamheten fortlopande foljs och uppgifter regelbun-
det stills samman bl. a. om hjialpmedlens art och kostnad samt anledningen
Lill ordinationen. I enlighet med vad handikapputredningen har foreslagit
bor darfor inforas ett redovisningssystem som gor det mojligt att fa verksam-
lieten kontinuerligt belyst. Det bor ankomma pa socialstyrelsen att i samrad
med det nya handikappinstitutet genomféra en sadan kosinadskontroll.

Bidrag till De handikappades riksférbund

Som jag tidigare har namnt utgar for innevarande budgetar bidrag med
600 000 kr. till DHR for inkdp och distribution av siddana hjalpmedel pa
vilka den nuvarande hjilpmedelskungorelsen inte ar tillamplig. Jag har
i det foregaende forordat alt denna verksamhet den 1 juli 1968 skall foras
in under den nya hjilpmedelskungorelsen. Vidare utgar for innevarande
budgetar bidrag med 150 000 kr. till DHR till inkép och installation av
hydrauliska lyftplattor och enklare hydrauliska hissar for rullstolsinvalider.
Till kostnaderna for sadana anordningar bor, som jag tidigare anfort, fr. o. m.
niasta budgetar i sirskilda fall invalidbostadsbidrag kunna beviljas. Dar-
igenom foreligger inle lingre nagot medelsbehov for dessa slag av verksamhet
under detta anslag.

For bidrag till DHR:s dvriga verksamhet bor berdknas 300 000 kr., vilket
innebir en okning med 50 000 kr. jimfoért med innevarande budgetar.
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Bidrag till De blindas forening

Som férut namnts utgar for innevarande budgetar bidrag med 500 000 kr.
till DBF for inkop och distribution av bandspelare. Aven denna verksamhet
avses att den 1 juli 1968 bli inférd under den nya hjilpmedelskungdrelsen.
Fr. o. m. niista budgetar foreligger alltsa inte nagot medelsbehov for denna
verksamhet under detta anslag.

Statsbidraget till den depaverksamhet som bedrivs genom De blindas for-
cnings forsiljningsaktiebolag bor rdknas upp med 59 000 kr. till 880 000 kr.
med hansyn till 6kade kostnader. Jag vill i anslutning hértill erinra om att
staten dessutom bidrar till denna verksamhet genom att bolagets hyreskost-
nader pa ca 110 000 kr. bestrids av medel frin statens allmanna fastighets-
fond.

Eftersom kostnaden fér utbildning av ledarhundar har 6kat, berdknar jag
en hojning av detta bidrag med 44 000 kr. till 136 000 kr.

Bidraget till den verksamhet som DBF i ovrigt bedriver bor 6kas med
47 000 kr. till 284 000 kr.

Anslaget bor salunda foras upp med 1,3 milj. kr. Det innebar — - borl-
sett fran de medel som tidigare har anvisats till verksamheten med band-
spelare - - en 6kning med 150 000 kr. i férhallande till innevarande budgetar.

Hemstiillan

Under aberopande av vad jag har anfort i det foregiaende hemstéller jag,
att Kungl. Maj:t féreslar riksdagen att

1) bemyndiga Kungl. Maj:t att godkénna avlal omn inrit-
tande och drift av ett handikappinstitut i huvudsaklig over-
ensstimmelse med vad jag forordat i det foregaende;

2) godkinna de av mig férordade grunderna {or bidrag till
vissa hjilpmedel m. m. for handikappade att gilla fr. o. m.
den 1 juli 1968;

3) godkinna de av mig forordade dndringarna i grunder-
na fér invalidbostadsbidrag att gélla fr. o. m. den 1 juli 1968;

4) till Bidrag till handikappinstitutet fér budgetaret
1968/69 under femte huvudtiteln anvisa ett anslag av
3500000 kr.;

5) till Bidrag till vissa hjilpmedel for handikappade for
budgetaret 1968/69 under femte huvudtiteln anvisa ett for-
slagsanslag av 48 000 000 kr.;

6) till Bidrag till De handikappudes riksforbund foér bud-
getaret 1968/69 under femte huvudtiteln anvisa ett anslag
av 300 000 kr.;
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7) till Bidrag till De blindas férening for budgetiret
1968/69 under femte huvudtiteln anvisa ett anslag av
1300 000 kr.

Med bifall till vad foredraganden salunda med in-
stimmande av statsrddets 6vriga ledamoéter hem-
stillt férordnar Hans Maj:t Konungen att till riks-
dagen skall avlatas proposition av den lydelse bila-
ga till detta protokoll utvisar.

Ur protokollet:
Britta Gyllensten
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Bilaga

AVTAL
Mellan undertecknad sasom representant foér staten a4 ena sidan och
Svenska cenlralkommittén foér rehabilitering (SVCR) & den andra har
under férbehall om godkidnnande av Kungl. Maj:t och SVCR:s all-
mianna mote - traffats f6ljande avtal angdende inréttande och drift av
ett institut rérande fragor om tekniska hjidlpmedel fér handikappade, be-
namnt handikappinstitutet.

18.
Staten och SVCR overenskommer att den 1 juli 1968 gemensamt inritta
och under avtalstiden driva handikappinstitutet.
Institutets verksamhet regleras i stadgar som utfardas av Kungl. Maj:t.

2 8.

Institutets verksamhet finansieras for statens del genom bidrag pi grund-
val av en av Kungl. Maj :t arligen faststélld stat. Som sitt bidrag till institutets
verksamhet stiller SVCR till institutets férfogande dels sin med tomtritt
innehavda fastighet Aldnningen 3 i Stockholm jamte utrustning och inven-
Larier enligt sarskild forteckning (bilaga 1), dels ett for varje verksamhetsar
faststallt belopp.

Protokollsanteckning till 2 §

Parterna ar ense om att dganderitten till den i bilaga 1 angivna egendomen
skall anses dverga till institutet den 1 juli 1968.

Parterna #r vidare ense om att det belopp varmed SVCR for varje verk-
samhetsar skall bidra till institutets verksamhet skall pa grundval av cn av
SVCR gjord redovisning angivas av institutets styrelse i samband med dess
anslagsframstallning till Kungl. Maj:t.

3 §.

Institutet svarar for omkostnaderna for fastigheten och atar sig att val
varda denna.

Protokollsanieckning till 3 §

Parterna ar ense om att med omkostnader for fastigheten skall — férutom
sedvanliga driftkostnader sasom for uppvérmming, renhillning och repara-
tioner — avses tomtrittsavgild, rantor pa de i protokollsbilaga A angivna
lanen och férekommande amortering pa dessa lan. Syn skall hallas nir
tastigheten tilltrides och avtréades.

4 §.

b}

Den personal som den 30 juni 1968 ar anstélld hos SVCR och som den 1
mars 1968 var sysselsatt i verksamhet som enligt stadgarna for institutet
skall bedrivas av detta skall erhjudas anstillning hos institutet.
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SVCR:s forpliktelser mot den personal som overgar till institutet 6vertas av
detta med garanti att de anstéllda, sa lange de innehar samma eller motsva-
rande tjanst, skall vidbliva fér dem den 1 mars 1968 gillande anstillnings-
villkor.

5 §.
SVCR forbinder sig att icke bedriva sadan verksamhet som enligt stad-
garna for institutet skall bedrivas av detta.

6 §.
SVCR ansvarar for alla utgifter och Ager uppbéara alla inkomster som
avser verksamhet fére den 1 juli 1968.

7 8.
Om parterna ar overens diarom, kan annan som har intresse av verksam-
heten, pa de villkor som ma avtalas, ingd som medpart i institutet.

8 §.
Detta avtal trdder i kraft den 1 juli 1968 och skall gilla till utgangen av

juni 1972.
Om avtalet icke sidgs upp senast ett ar fore avtalstidens utgang skall det
anses forlingt for fyra ar.

Avtalet ar upprittat i tva exemplar, varav parterna tagit var sitt.
Stockholm den 6 mars 1968.
For staten: Fér Svenska centralkommittén for rehabilitering:

L.-4. Asirém Albert Bergh
/Karl Montan
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