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Generaldirektérens forord

Generaldirektorens forord

Personlig assistans ar en av de insatser som personer med omfattande
och varaktiga funktionsnedséattningar kan beviljas enligt lagen om
stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS). Forsakrings-
kassan kan bevilja assistansersattning om behovet av personlig
assistans for de grundlaggande behoven uppgar till i genomsnitt

mer &n 20 timmar per vecka.

Den 1 januari 2023 genomfdrdes reformen Stérkt rétt till personlig
assistans. Reformen motiverades bland annat av att antalet mottagare
av statlig assistanserséttning minskade mellan 2015 och 2019.
Minskningen berodde delvis pa ett antal domar fran Hogsta forvalt-
ningsdomstolen som ledde till forandringar i tilldampningen av regel-
verket. Den forandrade lagstiftningen beddmdes utéka mojligheten
att beviljas personlig assistans och assistanserséttning.

Forandringarna i lagstiftningen innebar bland annat att tva nya grund-
ldggande behov infordes i LSS, och ett av de tidigare grundlaggande
behoven togs bort. Det infordes ocksa ett schabloniserat foraldra-
avdrag for det hjalpbehov som vardnadshavare normalt ska tillgodose
enligt foraldrabalken. Samtidigt inférdes en ny lag om egenvard som
reglerar vad egenvard innebr.

Inspektionen for socialforsakringen (ISF) har fatt i uppdrag av
regeringen att utvardera lagindringarna. | den forsta rapporten

(ISF 2024:1) granskade vi hur Forsakringskassan implementerat
det forandrade regelverket. | denna andra och slutliga redovisning
av uppdraget gor vi en bred genomlysning av de forsta tva aren med
de genomfdrda lagandringarna och redogor for vilka konsekvenser
de forandrade reglerna fatt hittills. Vi redovisar dven en del resultat
som inte &r direkt kopplade till reformen men som dr relevanta for
assistansersattningen.



Generaldirektorens forord

Personlig assistans och assistansersattning syftar ytterst till att gora
det mojligt for personer med omfattande och varaktiga funktions-
nedsattningar att kunna leva ett liv som andra. Foérandringar i
assistansersattningen kan fa stor betydelse for dessa personer. Det

ar darfor angeldget att utvardera vilka konsekvenser den genomforda
reformen har fatt for savél enskilda som for Forsakringskassan.

Rapporten &r skriven av Helena Poirier (projektledare), Andrea
Berggren, Lena Almvik Gombor, Louise Gréngvist och Arvid
Sondén.

Goteborg i januari 2025

Eva-Lo Ighe
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Sammanfattning

Sammanfattning

Den har rapporten ar den andra och slutliga redovisningen av
Inspektionen for socialférsakringens (ISF) granskning av de lag-
andringar for personlig assistans som borjade galla i januari 2023.
ISF har haft regeringens uppdrag att analysera konsekvenserna av
lagandringarna.

Dessa lagandringar innebér i huvudsak foljande:

—  Tvanya grundlaggande behov har inforts i lagen (1993:387)
om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS). De
galler stod for att forebygga skada pa grund av en psykisk
funktionsnedsattning och I6pande stod pa grund av ett
medicinskt tillstand.

— Det grundlédggande behovet annan hjélp som forutsatter
ingaende kunskaper om den funktionshindrade har tagits bort.

— Kuvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser raknas nu
som en del av respektive grundlaggande behov.

— Avdrag for foraldraansvar ska géras med ett schabloniserat
antal timmar.

— Enny lag om egenvard har inforts.

Vi har avgrénsat uppdraget till att omfatta drenden om assistans-
ersattning enligt socialforsékringsbalken (SFB) och hur Foérsékrings-
kassan handlagger formanen. Granskningen innefattar darmed inte
kommunernas handldggning av rétten till personlig assistans.

Vi har i var granskning kommit fram till féljande resultat och
slutsatser:

— Antalet nya mottagare av assistansersattning har 6kat, men
forhallandevis lite. Det ar fortfarande fler som lamnar
ersattningen an som tillkommer.
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Sammanfattning

—  Det ar fler méan an kvinnor som beviljas tid for de nya
grundlaggande behoven och man beviljas ocksa fler timmar
an kvinnor.

— | vissa drenden beviljar Forsékringskassan tid for de nya
grundldggande behoven utan att kriterierna i lagstiftning och
forarbeten &r uppfyllda.

— Schablonavdragets konstruktion far konsekvenser som inte var
avsedda, men avdraget har haft liten paverkan pa hur manga
barn som nybeviljas assistansersattning.

— Vi beddmer att det behdvs ett tydligare regelverk for
situationer dar egenvard ska utforas av andra an den enskilde
sjalv.

— Forsakringskassan dokumenterar ofta inte sitt stallnings-
tagande till om ett barn kan vara delaktigt i utredningen eller
inte. Myndigheten gor ocksa fa hembesok.

— ISF anser att Forsakringskassan behdver kunna ompréva
beslut om rétten till assistansersattning i fler situationer &n
i dag.

Det ar fler som beviljas assistansersattning
efter lagandringarna

Sedan det nya regelverket borjade galla har antalet ansokningar till
Forsakringskassan 6kat. Under 2023 kom det in néstan 50 procent fler
ansokningar an vad det gjorde dret innan.

Efter lagandringarna har antalet nya mottagare av formanen okat.
Men det ar anda fortfarande fler som lamnar assistansersattningen an
som tillkommer. De som lamnar formanen gor det vanligtvis pa grund
av att de avlider. ISF bedomer att regeldndringarna inte kan forvantas
leda till en 6kning av nya mottagare i den omfattning som regeringen
avsag.

Forsakringskassan beviljar tid for de nya grundldggande behoven
forebygga skada och l6pande stod i cirka vart femte drende for
respektive grundlaggande behov.
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Sammanfattning

Tre fjardedelar av alla som beviljas tid for férebygga skada ar man
och pojkar. Skillnaden &r storre bland barn &n bland vuxna. Méan och
pojkar beviljas ocksa fler timmar i genomsnitt for forebygga skada ar
kvinnor och flickor. Man beviljas fler timmar &n kvinnor for I6pande
stod, medan pojkar och flickor beviljas i genomsnitt lika manga
timmar for [6pande stod.

Vi ser stora skillnader mellan olika aldersgrupper nar det galler vem
som beviljas tid for forebygga skada. De som beviljas tid &r néstan
uteslutande personer under 30 ar. Det ar bara fyra procent av de som
har beviljats detta grundlaggande behov som ar 30 ar eller aldre.

Férsakringskassan har i vissa fall inte tillracklig
grund for sin bedémning av de nya grund-
ldggande behoven

ISF har analyserat hur Férsakringskassan tillampar de kriterier som
galler for att en person ska kunna beviljas tid for nagot av de tva nya
grundldggande behoven I6pande stdd eller forebygga skada. Vi har
aven granskat om myndigheten sammantaget har tillracklig grund for
sin beddmning.

Vi bedomer att FOrsakringskassan i de flesta drenden har grund for
sina beddmningar nér det géller de nya grundldggande behoven. Men
i vissa bifallsdrenden som vi har granskat bedémer vi att myndigheten
sammantaget inte har tillrdcklig grund for sin beddmning. Det kan
exempel rora sig om att uppgifterna i utredningen inte fullt ut
forklarar att personen har beviljats s3 mycket tid for det aktuella
behovet som hen faktiskt har fatt. VVar granskning visar ocksa att
Forsakringskassan inte alltid beaktar de enskilda kriterier och krav
som lag och forarbeten staller for respektive grundldggande behov.

Var granskning visar att de nya grundlaggande behoven I6pande stod
och forebygga skada kraver forhallandevis mycket utredning. De som
vi har intervjuat beskriver att det ar svarare att bedéma forebygga
skada &n l6pande stod eftersom kriterierna for nar kraven ar
uppfyllda &r tydligare for I6pande stod.
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Sammanfattning

Fa& personer beviljas kvalificerade aktiverings-
och motiveringsinsatser

Sedan den 1 januari 2023 galler att om den enskilde pa grund av

en psykisk funktionsnedsattning behover kvalificerade aktiverings-
och motiveringsinsatser for att sjalv klara att tillgodose vissa grund-
laggande behov ska stodet ses som en del av hjélpen med det
grundlaggande behovet. ISF:s aktgranskning visar att det ar fa
personer som ansoker om och beviljas tid for kvalificerade
aktiverings- och motiveringsinsatser.

Var analys visar att det kan vara svart for enskilda personer att veta
vad sadana insatser innebar och att det kan vara svart for Férsékrings-
kassan att utreda.

Det schabloniserade féraldraavdraget far
konsekvenser som inte var avsedda

Néar Forsakringskassan ska beddma ett barns ratt till personlig
assistans ska myndigheten bortse fran det hjalpbehov som en
vardnadshavare normalt ska tillgodose. Sedan den 1 januari 2023
ska det goras genom ett schablonavdrag fran barnets grundlaggande
och andra personliga behov. Fore 2023 gjordes avdrag for foréldra-
ansvar genom en individuell bedémning i varje enskilt drende.

Hur mycket tid som ska dras av for foraldraansvar beror pa barnets
alder. Schablonavdraget ar uppdelat i aldersspann. For vissa grund-
laggande behov ska inget fordldraavdrag goras. Det géller andning,
sondmatning och lépande stod (sa kallade undantagsbehov). Det ska
inte heller géras nagot avdrag for vissa andra personliga behov.

Var granskning visar att schablonavdraget for foraldraansvar bara

i 1ag utstrackning paverkar om barn beviljas assistansersattning eller
inte. De flesta barn som inte beviljas assistansersattning far avslag pa
grund av att Forsakringskassan beddmer att de inte har grundlaggande
behov med mer &n 20 timmar per vecka innan avdraget gors. De
skulle alltsa inte ha beviljats assistanserséttning dven om Forsakrings-
kassan inte skulle gora nagot schabloniserat foraldraavdrag. Dessa
barn paverkas darmed inte heller av att regeringen har halverat
schablonavdraget fran och med den 1 januari 2025.
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Sammanfattning

Vi ser i var granskning att schablonen kan fa olika konsekvenser for
barn som inte har hjalpbehov till féljd av funktionsnedséttningen
inom alla grundlaggande behov, jamfért med barn som har hjalp-
behov inom samtliga grundlaggande behov. Det galler ocksa for barn
som har hjéalpbehov med de sa kallade undantagsbehoven, det vill
saga behov som inget foraldraavdrag ska goras ifran. Det beror pa att
schablonen far antas innehalla ett genomsnitt for alla grundlaggande
behov. Avdraget blir darmed forhallandevis stort for ett barn som inte
behover hjalp inom alla de grundlaggande behoven eller om avdraget
bara ska goras fran vissa grundlaggande behov.

Var granskning visar dven pa andra svarigheter med hur schablon-
avdraget ar konstruerat, som att det schabloniserade foraldraavdraget
ar lika stort for alla barn inom ett visst aldersspann. Foraldraavdraget
kan darmed upplevas som orimligt stort for de &ldsta barnen inom
respektive aldersspann.

Lagen om egenvard har inte lett till
forbattringar

Med egenvard avses enligt lagen (2022:1250) om egenvard en hélso-
och sjukvardsatgard som behandlande halso- och sjukvardspersonal
har bedémt att en patient kan utféra sjalv eller med hjalp av nagon
annan. Egenvard ar darmed inte en hélso- och sjukvardsinsats. ISF
beddmer att regelverket behover bli tydligare &n vad det &r i dag nar
det galler situationer dar egenvarden ska utforas av andra an den
enskilde sjalv.

Assistansersattning kan inte beviljas for sjukvardande insatser, men
atgarder som har bedémts kunna utféras som egenvard kan daremot
ligga till grund for sadan ersattning. Var granskning visar att det finns
en egenvardsbedomning i alla arenden dar myndigheten har beviljat
tid for egenvard.

De flesta utredningar om ratten till
assistansersattning behéver kompletteras

Var granskning visar att det finns utmaningar for Forsakringskassan
nar det géller att fa in korrekta och tillrackliga underlag i utredningar
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Sammanfattning

om assistansersattning. Forsakringskassan har begért kompletteringar
i tre fjardedelar av de drenden som vi har granskat. De personer som
vi har intervjuat tycker att de nya grundldggande behoven &r utred-
ningskréavande och beskriver att de ofta kan behdva kontakta till
exempel skola eller korttidsboende for att skapa sig en heltdckande
bild av personens behov.

Férsakringskassan dokumenterar sallan om ett
barn kan vara delaktigt i utredningen och gor
fa hembesok

Var aktgranskning visar att det i drygt 40 procent av drendena saknas
ett dokumenterat stallningstagande till om barnet kan vara delaktigt

i utredningen eller inte. Enligt Forsékringskassans process om
assistansersattning ska forsakringsutredaren ta stallning till, motivera
och dokumentera i drendet om barnet utifran alder och mognad kan
vara delaktigt i utredningen.

ISF:s aktgranskning visar att FOrsakringskassan har gjort hembesok i
ungefér 10 procent av de granskade drendena. Hembesok ar vanligare
i &renden som géller vuxna personer an i drenden som géller barn. Det
ar vanligare med hembesok i &renden dar assistansersattning beviljas
an i arenden dar myndigheten avslar ansékan.

Forsakringskassans mdjligheter att omprdva
beslut om assistansersattning behdver utdkas

Sedan den 1 april 2018 ska Forsakringskassan omprdva rétten till
assistanserséttning i den utstradckning som denna rétt har minskat

i omfattning pa grund av vasentligt andrade forhallanden som &r
hanforliga till den forsékrade. Det innebér att Forsékringskassan
bara far ompréva rétten till assistansersattning om det har skett
stora forandringar hos den enskilde som paverkar personens ratt
till assistanserséttning negativt. Fore lagandringen 2018 skulle
Forsakringskassan omprdva ratten till assistanserséttning vartannat
ar, men numera far myndigheten inte omprova rétten till assistans-
ersattning regelbundet.
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Sammanfattning

ISF anser att det finns flera skal till att Forsakringskassan behover fa
storre mojlighet att omprdva beslut om assistanserséttning. Det kan
vara svart for den som ar anmalningsskyldig att avgora vilka forand-
ringar som behover anmalas till Forsékringskassan. Om férandringar
inte anmals och det inte kommer impulser om &ndrade férhallanden
sa kan assistansersattning i vissa fall vara beviljad for behov som pa
sikt inte langre finns kvar. Detta riskerar att leda till felaktiga utbetal-
ningar. Forsakringskassan kan behova aterkrava utbetald erséttning
om myndigheten i efterhand far kannedom om férandringar som
paverkar ratten till erséttning. Detta kan bli mycket kannbart for den
enskilde.

Ett annat skél till att Forsékringskassan kan behéva omprova rétten
till assistansersattning ar att det kan vara svart att avgora om ett barns
hjalpbehov beror pa barnets alder eller pa funktionsnedsattningen och
att barnets hjalpbehov kan férandras med stigande alder.

Vi konstaterar ocksa att det ar fa personer éver 29 ar som har beviljats
insatsen forebygga skada. ISF beddmer att det skulle kunna innebéra
att detta &r ett stddbehov som inte finns i lika hog utstrackning

hos vuxna personer som hos barn och unga. Férsékringskassans
begransade omprévningsmojligheter kan innebdara ett problem om
konsekvenserna av en funktionsnedsattning férandras med stigande
alder och inte ar bestaende.

ISF:s rekommendationer

Utifran denna gransknings resultat och vara slutsatser lamnar ISF
foljande rekommendationer till regeringen:

— Regeringen bor se 6ver schablonavdragets konstruktion.

— Regeringen bor 6vervéga en utdkning av Forsakringskassans
rattsliga mojligheter att ompréva beviljad assistansersattning.

De rekommendationer som ISF ldmnade till Forsakringskassan i
delredovisningen av detta uppdrag kvarstar:

— Forsakringskassan bor utveckla arbetet med att géra barn
delaktiga i utredningen av det egna arendet.

— Forsékringskassan bor ta ett samlat grepp om hur myndig-
heten ska arbeta med hembesok.
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Inledning

1 Inledning

Personlig assistans ar ett personligt utformat stdd som ges i olika
situationer av ett begransat antal personer.! Stodet kan ges at dem
som pa grund av stora och varaktiga funktionsnedséattningar behover
hjalp med sina grundlaggande behov. Kommunen kan enligt lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS)
bevilja personlig assistans eller ekonomiskt stod till sk&liga kostnader
for sadan assistans. Forsakringskassan kan bevilja ersattning for
kostnader for personlig assistans i form av assistanserséttning for

de personer som har stérst behov av hjalp i sin dagliga livsforing.
Forsakringskassan 6vertar darmed kostnader fran kommunen om en
person beddms ha grundlaggande behov som éverstiger i genomsnitt
20 timmar per vecka. Men &ven i dessa fall har kommunen kostnads-
ansvaret for de forsta 20 timmarna.

Nar LSS tradde i kraft 1994 var det inte definierat vilka stodbehov
som skulle ge rétt till personlig assistans. Ar 1996 &ndrades LSS pa
sa satt att personlig assistans skulle ges at personer som har stora och
varaktiga funktionshinder och som behéver hjalp med sina grund-
laggande behov.® Vad som ar grundlaggande behov i lagens mening
har i vissa delar forandrats 6ver tid.* Nya lagandringar som bland
annat ror de grundldggande behoven tradde i kraft den 1 januari
20235

1 Prop. 1992/93:159, om stod och service till vissa funktionshindrade, bilaga 1, s. 62.

2 Jfr 51 kap. 2 § forsta stycket och 3 § socialforsakringsbalken (SFB).

%9 a § forsta stycket LSS.

4 Prop. 2018/19:145, Personlig assistans for hjalp med andning och prop. 2019/20:92,
Personlig assistans fér samtliga hjalpmoment som avser andning och maltider i form av
sondmatning.

5 Prop. 2021/22:214, Starkt ratt till personlig assistans — grundlaggande behov for personer
som har en psykisk funktionsnedséttning och dkad rattssakerhet for barn och prop.
2021/22:244, Starkt ratt till personlig assistans vid behov av egenvard.
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Inledning

Inspektionen for socialforsakringen (ISF) har fatt i uppdrag av
regeringen att analysera konsekvenserna av de lagandringar som
tradde i kraft den 1 januari 2023. | uppdraget ingar bland annat

att analysera hur lagandringarna har paverkat ratten till personlig
assistans samt konsekvenser for enskilda. Analysen ska omfatta
konsekvenser for rattssékerhet, likvardighet och kvalitet i hand-
laggningen, patientsakerhet samt konsekvenser for arbetet mot fel-
aktiga utbetalningar. ISF ska inkludera ett jamstalldhets-, barnrétts-
och anharigperspektiv i analysen.® ISF har begransat uppdraget till
att bara galla assistansersattning fran Forsakringskassan. Vi har inte
granskat kommunernas arbete med att bevilja personlig assistans.

ISF har i den tidigare delredovisningen granskat Férsakringskassans
arbete med att infora lagandringarna samt hur ansokningar,
beviljanden och avslag har forandrats sedan lagandringarna infordes.
Vi fordjupade oss aven i vilka resultat som lagandringarna har fatt
for Forsakringskassans handlaggning och bedémning av rétten till
assistansersattning. | delredovisningen gjorde vi ocksa en fordjupad
granskning av barnréattsperspektivet inom assistansersattningen.’

ISF:s uppdrag ska slutredovisas senast den 21 januari 2025. Den hér
rapporten dr ISF:s slutredovisning av regeringsuppdraget.

1.1  Syfte och fragor

Syftet med granskningen &r att analysera konsekvenser av de lag-
andringar om personlig assistans som tradde i kraft den 1 januari
2023.

Vi har genomfort granskningen genom att besvara nedanstaende
fragor.

1. Vilka férandringar har skett sedan lagandringarna tradde
i kraft nar det géller antalet ansokningar samt antalet och
andelen beviljanden och avslag? Skiljer sig detta at mellan
kvinnor och méan?

6 Regleringsbrev for budgetaret 2023 avseende Inspektionen for socialforsakringen,
S2022/04812, 2022-12-22.
"ISF, Forandringar inom assistansersattningen. Rapport 2024:1.
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a.

Inledning

I hur stor andel av beviljandebesluten beviljar Forsék-
ringskassan tid for de nya grundldggande behoven? Hur
manga timmar beviljas i genomsnitt for dessa behov?
Skiljer sig detta at mellan kvinnor och méan?

Skiljer sig den grupp som nybeviljas assistansersattning
efter lagandringarna fran de som var beviljade assistans-
ersattning fore lagandringarna nar det galler alder, kon,
personkrets och andra variabler? Har de som nybeviljas
ersattning fran Forsakringskassan tidigare varit beviljade
LSS-insatser fran kommunen?

Beviljas fler personer assistansersattning och beviljas fler
timmar i genomsnitt efter lagandringarna?

2. Hur arbetar Forsékringskassan med att bedéma de nya
grundlédggande behoven?

a.

Vilka ér de storsta svarigheterna nar det galler att tillampa
bestdmmelserna om de nya grundldggande behoven?

Hur har Forsakringskassan implementerat dessa
bestdammelser i sina styrande och stddjande dokument?

Upplever olika yrkesroller inom Forsékringskassan att det
stod de far, till exempel i Forsakringskassans styrande och
stddjande dokument, ar tillrackligt?

3. Hur arbetar Forsakringskassan med det schablonavdrag
som ska goras for fordldraansvar? Hur paverkar det
schabloniserade foraldraavdraget rétten till assistans-
ersattning?

4. Vilka underlag har Forsékringskassan i arenden dar myndig-
heten ska bedéma om egenvard kan ligga till grund for
assistansersattning? Ar de underlagen tillrackliga?

1.1.1 Avgransningar fér regeringsuppdraget

ISF har fatt i uppdrag av regeringen att utvardera den starkta ratten
till personlig assistans. Vi har valt att avgransa uppdraget till att
omfatta personer dar arendet galler assistansersattning enligt social-
forsakringsbalken (SFB) och Forsakringskassan handlaggning av
denna forman. Granskningen innefattar darmed inte kommunernas
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Inledning

handlaggning av ratten till personlig assistans. Vi har ddremot hdmtat
in registerdata om vissa kommunala insatser for personer med
funktionsnedsattning, for att bland annat kunna se om personer som
beviljas assistanserséttning tidigare har varit beviljade insatser enligt
LSS eller socialtjanstlagen [2001:453] (SoL) fran kommunen.

Enligt regeringsuppdraget ska ISF:s analys bland annat innefatta det
nya regelverkets konsekvenser for arbetet mot felaktiga utbetalningar.
I var granskning har vi studerat Forsakringskassans arbete med att
fatta korrekta beslut vid utredningar om rétten till ersattning och dar-
igenom motverka felaktiga utbetalningar. Nagra mer kvantifierbara
effekter pa antalet eller andelen felaktiga utbetalningar kommer inte
kunna observeras forran det har forflutit ytterligare tid sedan lag-
andringarna tradde i kraft.

ISF ska enligt uppdraget dven analysera konsekvenserna for patient-
sakerheten. Var analys omfattar Forsakringskassans majligheter till
utredning och bedémning av egenvard med utgangspunkt i det under-
lag Forsakringskassan har att tillga, det vill sdga de egenvardsbedom-
ningar som gors av behandlande halso- och sjukvardspersonal.

ISF har aven i uppdrag att inkludera ett anhdrigperspektiv i var analys
av lagandringarna. Regeringen beddmer enligt forarbetena att de
foreslagna andringarna sammantaget kommer att gynna foréldrar,
andra barn i familjen och évriga anhériga.® Vi har granskat om

fler barn beviljas assistanserséttning och om fler barn beviljas fler
assistanstimmar efter lagandringarna. Vi bedoémer att det ar pa detta
sétt som vi kan inkludera ett anhorigperspektiv i granskningen.

1.1.2 Genomfdrandet av slutredovisningen

Vi har genomfort granskningen genom en aktstudie, genom att
intervjua ett antal tjanstepersoner pa Forsakringskassan och genom
att analysera registerdata fran Forsakringskassan och Socialstyrelsen.
Vi har enbart studerat handlaggningen vid grundbeslut. Vi har inte
studerat om besluten har &ndrats vid en eventuell omprévning

eller efter ett eventuellt dverklagande. | rapporten finns citat

fran intervjuer. Dessa kan vara justerade sprakligt, men utan att
innebdrden har forandrats.

8 Prop. 2021/22:214, s. 60.

22



Inledning

Aktstudie

Vi har granskat Forsakringskassans arendeakter — gjort en akt-
granskning — for att beddma hur myndigheten tillampar de nya
bestdammelser som tradde i kraft den 1 januari 2023. Det har vi gjort
genom att granska sammanlagt 300 drenden dar myndigheten har
fattat beslut under 2023. Arendena galler nyansokningar, det vill siga
ansokningar fran vuxna eller barn som nér de ansokte inte redan var
beviljade assistansersittning fran Forsakringskassan. Arendena kan
ocksa vara anmalningar fran en kommun, dar den enskilde redan ar
beviljad personlig assistans av kommunen men inte assistans-
ersattning fran Forsakringskassan. Totalt fattade Forsakringskassan
2 552 sadana beslut under 2023.

De granskade darendena omfattar bade beslut om avslag och beslut
om att bevilja assistanserséttning. Nar vi i denna rapport redogor for
resultatet av aktgranskningen sa galler det de 300 &renden som ar
nyansokningar, om vi inte specifikt skriver nagot annat. Men vi har
utver dessa arenden aven granskat 55 arenden som galler ansok-
ningar om assistansersattning med fler timmar fran personer som
redan ar beviljade sadan ersattning.

For aktgranskningen har vi anvant webbaserade granskningsformulér.
I aktgranskningen har vi besvarat fragor om vad personerna har yrkat
pa, Forsakringskassans utredningsatgarder, hur myndigheten har
forhallit sig till lagstiftningens olika kriterier och sa vidare. Vi har
anvant saval det senaste beslutet som eventuellt tidigare beslut om
assistanserséttning som underlag i granskningen. For barndrenden har
vi dven besvarat fragor om foraldraavdrag och barns delaktighet.

En mer detaljerad genomgang av de avgransningar och urval som vi
har gjort i granskningen finns i bilaga 1.

Intervjuer

Vi har intervjuat tjanstepersoner pa olika nivaer hos Forsakrings-
kassan inom Avdelningen for funktionsnedséttning och varaktigt
nedsatt arbetsformaga. Vi har talat med forsakringsutredare, besluts-
fattare och specialister inom den handldggande verksamheten. Vi har
ocksa talat med personer som tillhor den stodjande verksamheten —
verksamhetsutvecklare och avdelningsjurist. Vi har dven intervjuat en
person pa Forsakringskassans rattsavdelning.
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Inledning

Syftet med intervjuerna har varit att svara pa fragor om vilka
svarigheter Forsakringskassan har haft med att tillampa de nya
bestammelserna. Syftet har ocksa varit att undersoka vilka mojlig-
heter forsakringsutredarna har att fa stod fér hur de ska bedéma
exempelvis de nya grundldggande behoven, samt om personer inom
de olika yrkesrollerna upplever att syftet med de nya bestammelserna
har kunnat uppfyllas i férhallande till hur lagstiftningen och for-
arbetena &r formulerade.

Vi har genomfort sju intervjuer, de flesta i form av semistrukturerade
gruppintervjuer. Totalt har 15 personer deltagit i intervjuerna. Dessa
har genomférts under maj och september 2024.

Registerdata

Vi har fatt registerdata fran Forsakringskassan. Den innehaller
information om antal ansékningar och beslut om assistanserséttning
samt I6pande information om vem som mottar assistanserséttning.
Vi har ocksa fatt uppgifter som till exempel mottagarens kon och
fodelsedr. Vi har ocksa fatt registerdata fran Socialstyrelsen nar det
galler beviljade insatser enligt LSS och SoL fran kommunerna.
Studiepopulationen bestar av samtliga individer som har ansokt om
assistansersattning hos Forsakringskassan fran och med den 1 januari
2019 till och med den 31 december 2023, eller som ar eller har varit
beviljade assistansersattning fran Forsakringskassan nagon gang
under samma tid. Totalt bestar studiepopulationen av 25 839 indivi-
der. En mer detaljerad genomgang av vilka definitioner vi anvander
samt vilka variabler som ingar i registerdatan finns i bilaga 1.

1.2 Forutsattningar for att kunna beviljas
assistansersattning

Vi beskriver i detta avsnitt vissa av de krav som géller for att en
person ska kunna beviljas personlig assistans eller assistansersattning.
En mer omfattande genomgang finns i den tidigare delredovisningen
av vart uppdrag att analysera konsekvenserna av de lagandringar som
tradde i kraft den 1 januari 2023.°

° ISF, Rapport 2024:1.
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For att ha rétt till insatser enligt LSS, till exempel personlig assistans,
maste personen tillhora LSS:s sa kallade personkrets. De tre grupper
som ingar i LSS:s personkrets innefattar personer med

— utvecklingsstérning, autism eller autismliknande tillstand
(grupp 1)

— betydande och bestaende begavningsmassigt funktionshinder
efter hjarnskada i vuxen alder foranledd av yttre vald eller
kroppslig sjukdom (grupp 2)

— andra varaktiga fysiska eller psykiska funktionshinder som
uppenbart inte beror pa normalt aldrande, om de ar stora och
fororsakar betydande svarigheter i den dagliga livsforingen
och dérmed ett omfattande behov av stod eller service

(grupp 3).%°

Personlig assistans ar ett personligt utformat stdd som ges av ett
begransat antal personer at dem som pa grund av stora och varaktiga
funktionshinder behover hjalp med sina grundlaggande behov.™
Kommunen kan bevilja personlig assistans eller ekonomiskt stéd till
skaliga kostnader for sadan assistans. Forsakringskassan kan bevilja
ersattning for kostnader for personlig assistans i form av assistans-
ersattning for de personer som har stérst behov av hjalp i sin dagliga
livsforing. Om en person ar beviljad personlig assistans fran
kommunen, men beddms ha ett storre hjalpbehov, sa kan kommunen
anmala detta till Forsékringskassan, som da ska prova personens ratt
till assistansersattning.?

De olika grundldggande behoven var fore lagandringen den 1 januari
2023 andning, personlig hygien, maltider, att kla av och pa sig, att
kommunicera med andra eller annan hjalp som forutsatter ingaende
kunskaper om den funktionshindrade.*®

Hjalp med de grundlaggande behoven maste uppga till i genomsnitt
mer an 20 timmar per vecka for att Forsékringskassan ska kunna
bevilja assistansersattning.’* Den som beviljas assistansersattning

1071 8LSS.

119 a § forsta stycket LSS.

121588 LSS.

139 a § LSS, i dess lydelse fore den 1 januari 2023.
1451 kap. 2 § forsta stycket och 3 § SFB.
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for sina grundlaggande behov har aven ratt till ersattning for andra
personliga behov om de inte tillgodoses pa annat satt.*®

Assistansersattning kan inte lamnas nar den funktionshindrade vardas
pa en institution, bor i en gruppbostad eller vistas i eller deltar i
barnomsorg, skola eller daglig verksamhet, med vissa undantag.*®
Assistansersattning kan inte heller lamnas for sjukvardande insatser.'’

Assistansersattning ska och kan enbart omprovas om vésentligt
andrade forhallanden hanférliga till den forsakrade ar anledningen

till att ratten till ersattning har minskat i omfattning.® Omprévningen
kan bara omfatta det vasentligt andrade forhallandet. Forsakrings-
kassan gor darfor inga fullstandiga omprovningar av besluten om ratt
till assistansersattning. Det innebdr i praktiken att ersattningen ofta
blir livslang. Fore den 1 april 2018 skulle Forsakringskassan ompréva
ratten till assistansersattning sedan tva ar forflutit fran senaste
prévningen och vid vasentligt dndrade forhallanden.®

1.3 Den personliga assistansen
reformerades 2023

Mellan 2015 och 2019 minskade antalet mottagare av statlig
assistansersattning fran drygt 16 000 personer till drygt 14 000
personer.?’ Regeringen tillsatte 2020 en utredning for att se dver
vissa fragor om personlig assistans. Utredningens forslag skulle
enligt direktivet syfta till att 6ka kontinuiteten och forutsdgbarheten
inom personlig assistans och assistansersattning. Forslagen skulle
ocksa leda till hog kvalitet och rattssakerhet.?

Utredningen lamnade i sitt betdnkande flera forslag for att stirka
ratten till personlig assistans.?? Forslagen ligger till grund for de

159 a § fjarde stycket LSS och 51 kap. 2 § andra stycket SFB.

1651 kap. 5 § andra stycket och 106 kap. 24-25 a §§ SFB.

1751 kap. 5 § forsta stycket SFB.

1851 kap. 12 § SFB.

1951 kap. 12 § SFB, i dess lydelse fore den 1 april 2018.

20 SOU 2021:37, Starkt ratt till personlig assistans. Okad réttssékerhet for barn, fler
grundlaggande behov och tryggare sjukvardande insatser, s. 409.

21 Dir. 2020:3, Starkt ratt till personlig assistans for stod vid egenvard, vid tillsyn samt for barn,
s. 1.

22 50U 2021:37, Starkt ratt till personlig assistans — Okad réttssékerhet for barn, fler
grundlaggande behov och tryggare sjukvardande insatser.
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lagandringar som genomfdrdes inom den personliga assistansen den
1 januari 2023. Dessa andringar omfattar foljande:

—  Tva nya grundlaggande behov har inforts och ett
grundladggande behov har tagits bort.

— Kuvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser raknas nu
som en del av respektive grundlaggande behov.

— Avdrag for foraldraansvar ska géras med ett schabloniserat
antal timmar.

— Enny lag om egenvard har inforts.

1.3.1 Tva nya grundldggande behov har inforts i LSS
och ett grundlaggande behov har tagits bort

En av de lagandringar som galler fran den 1 januari 2023 &r att
foljande tva nya grundlaggande behov har inforts i 9 a § LSS:

—  Stod som den enskilde behdver pa grund av en psykisk
funktionsnedsattning for att forebygga att han eller hon fysiskt
skadar sig sjalv, ndgon annan eller egendom.?

— Stdd som den enskilde behdver 16pande under strre delen av
dygnet pa grund av ett medicinskt tillstand som innebar att det
finns fara fér den enskildes liv eller att det annars finns en
overhéngande och allvarlig risk for hans eller hennes fysiska
halsa.?*

Hjalp i form av sadant stod ska anses som hjalp med grundlaggande
behov, oavsett hjalpens karaktar.?

Det grundlaggande behovet annan hjalp som forutsatter ingaende
kunskaper om den funktionshindrade har i stéllet tagits bort fran den
1 januari 2023.

Férebygga skada vid en psykisk funktionsnedséattning

Regeringen uttrycker i forarbetena till reformen att det &r motiverat
med ett grundldggande behov som géller stod for att forebygga vissa

29 a § forsta stycket 6 LSS.
249 a § forsta stycket 7 LSS.
% 9 a § tredje stycket LSS.
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riskfyllda beteenden hos personer med psykisk funktionsnedsattning.
Behovet av stod ska innefatta aktiv tillsyn av 6vervakande karaktar
som behovs for att begransa allvarliga konsekvenser pa grund av den
enskildes riskbeteende. Det stélls enligt det nya grundlaggande
behovet inte nagot krav pa ingdende kunskaper om den funktions-
hindrade. Det innebér att ratten till personlig assistans utvidgas i
forhallande till det tidigare grundlaggande behovet, som gallde hjalp
som forutsatter ingaende kunskaper om personen.?

Vid bedémningen av det nya grundldggande behovet kan Forsak-
ringskassan till exempel ta hdnsyn till om personens beteende &ar
utagerande, impulsstyrt eller sjalvskadande. Det finns inte nagot krav
pa att behovet ska finnas under en stor del av personens vakna tid,
men det ska finnas ett behov av frekventa ingripanden for att minska
risken for att farliga situationer uppstar eller for att hantera sddana
situationer.?’

Lépande stéd vid ett medicinskt tillst8nd

| ett avgorande fran Hogsta forvaltningsdomstolen (HFD) 2015
klargjorde domstolen att det grundlaggande behov som forutsatte
ingaende kunskaper om den funktionshindrade uteslutande tog sikte
pa personer med psykisk funktionsnedsattning.?® Andning tillkom
darfor som ett grundlaggande behov 2019 och ett antal personer
som hade férlorat ratten till personlig assistans till f6ljd av HFD:s
avgorande fick da ater ratt till assistans. Men for manga personer
som har stora stédbehov till foljd av medicinsk problematik medférde
behoven inte rétt till personlig assistans. Regeringen uttrycker i
forarbetena till lagandringarna 2023 att aven personer i denna grupp
borde fa en sadan ratt.?

Ett nytt grundldggande behov i form av stéd som en enskild behéver
I6pande under storre delen av dygnet pa grund av ett medicinskt
tillstand har darfor inforts i och med den nya lagstiftningen. Det ror
medicinska tillstand som innebér att det finns fara for den enskildes
liv eller att det annars finns en éverhéngande och allvarlig risk for
hens fysiska halsa.

% Prop. 2021/22:214. s. 23.

2 Prop. 2021/22:214. s. 67-69.
2 HFD 2015 ref. 46.

2 Prop. 2021/22:244, s. 32-33.
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Uttrycket medicinskt tillstand géller enligt forarbetena kroppsliga
(somatiska) tillstand och kan handla om att till exempel hantera
medicinsk utrustning, administrera och dosera ett visst lakemedel
eller uppmarksamma tecken pa att ett krampanfall ar pa vég att
intraffa.’® Med storre delen av dygnet menas en period utan avbrott
om mer an 12 timmar.®

1.3.2 Kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser som en del av det
grundlaggande behovet

Den forandrade lagstiftningen fran och med den 1 januari 2023
innebar att om den enskilde pa grund av en psykisk funktions-
nedsattning behdver kvalificerade aktiverings- och motiverings-
insatser for att hen ska klara att tillgodose ett av de grundlaggande
behoven personlig hygien, maltider, av- och pakladning eller
kommunikation med andra ska sadana insatser beaktas som en

del av hjalpen med det grundlaggande behovet.*

Hjélpen &r da inte av praktiskt slag eftersom personen i fraga rent
fysiskt kan skota det grundlaggande behovet sjalv. Men hjélpen maste
vara av mer kvalificerad natur och innebéra mer an végledning och
paminnelser.® Dessa kvalificerade aktiverings- och motiverings-
insatser ska anses som ett grundlaggande behov oavsett hjalpens
karaktar.®*

1.3.3 Avdrag for foraldraansvar genom ett
schabloniserat foraldraavdrag

Forsakringskassan ska vid beddmningen av rétten till personlig
assistans for barn bortse fran det hjalpbehov som en vardnadshavare
normalt ska tillgodose enligt foraldrabalken med hansyn till barnets
alder, utveckling och 6vriga omstandigheter. Det framgar av
bestammelser i bade LSS och SFB.*® Den nya lagregleringen

fran den 1 januari 2023 innebar att Forsakringskassan da ska gora

%0 Prop. 2021/22:244, s. 34.

31 Prop. 2021/22:244, s. 65.

%29 a § andra stycket LSS.

3 Prop. 2021/22:214, s. 69-70.

3 9 a § tredje stycket LSS.

%9 f § forsta stycket LSS och 51 kap. 6 § forsta stycket SFB.
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ett schablonavdrag fran barnets behov av hjalp med grundlaggande
behov och andra personliga behov. Men for vissa hjalpbehov ska
Forsakringskassan inte gora nagot avdrag, och for grundlaggande
behov ska inte ndgot avdrag alls goras efter att barnet har uppnatt en
viss alder. For andra personliga behov ska inte nagot avdrag goras
innan respektive efter att barnet har uppnatt en viss alder.*

Regeringen kan meddela foreskrifter om foraldraavdragets storlek.’
Foraldraavdragets storlek regleras i férordningen om assistans-
ersattning och i en bilaga till denna. Avdragen &r olika stora beroende
pa barnets alder och uppdelade i olika aldersintervall.3®

Schablonavdraget innehaller fyra aldersspann, dar tre av dem
omfattar fem till sex ar i varje aldersgrupp. | férarbetena anger
regeringen att det &r viktigt att schablonen inte bestar av alltfor
manga delar.%

Tabell 1A Schablonavdrag per alder for grundlaggande behov och
andra personliga behov fore den 1 januari 2025

Barnets alder Foraldraavdrag for Foraldraavdrag for andra

@r) grundlaggande behov (timmar personliga behov (timmar
per dygn som personlig per dygn som personlig
assistans lamnas) assistans lamnas)

0 12 0

1-6 2,5 0,5

7-11 1 1

12-17 0 1

Fran och med den 1 januari 2025 halveras det antal timmar som ska
dras av genom schablonavdraget for foraldraansvar (tabell 1B).

% 9 f § andra stycket LSS och 51 kap. 6 § andra stycket SFB.

879 f § tredje stycket LSS och 51 kap. 6 § tredje stycket SFB.

3 4 a § forordningen (1993:1091) om assistansersattning jamte bilaga, férordning (2022:1229).
% Prop. 2021/22:214, s. 38.
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Tabell 1B Schablonavdrag per alder for grundlaggande behov och
andra personliga behov fran och med den 1 januari 2025

Barnets alder Foraldraavdrag for Foraldraavdrag for andra

(@r) grundlaggande behov (timmar  personliga behov (timmar per
per dygn som personlig dygn som personlig assistans
assistans lamnas) lamnas)

0 6 0

1-6 1,25 0,25

7-11 0,5 0,5

12-17 0 0,5

Liksom tidigare ska inget foraldraansvar beaktas for hjalpbehov som
galler andning eller maltider i form av sondmatning. Fran och med
den 1 januari 2023 géller &ven att nagot avdrag for foraldraansvar inte
ska goras fran sadana behov som galler stod som barnet behdver
I6pande pa grund av ett medicinskt tillstdnd som innebér att det finns
fara for den enskildes liv eller halsa. Avdrag ska inte heller goras fran
andra personliga behov som galler atgarder som ar direkt nédvéndiga
for hjalp med vissa grundlaggande behov.*

1.3.4 En ny lag om egenvard har inforts

Den 1 januari 2023 infordes en ny lag om egenvard.** Av denna
andring foljer ocksa en mindre andring i patientlagen.*> Lagen om
egenvard anger att det ar behandlande halso- och sjukvardspersonal
som ska bedéma om en hélso- och sjukvardsatgard kan utforas som
egenvard eller inte.*® Egenvard utgdrs av halso- och sjukvards-
atgarder som legitimerad halso- och sjukvardspersonal har bedomt
att en patient kan utféra sjalv eller med hjélp av nagon annan.*
Egenvard &r alltsa inte en sjukvardande insats. Tidigare reglerades

409 f § andra stycket LSS och 51 kap. 6 § andra stycket SFB.
4l Lagen (2022:1250) om egenvard.

25 kap. 2 § patientlagen (2014:821).

432 § lagen om egenvard.

442 § lagen om egenvard.
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detta i en av Socialstyrelsens foreskrifter.* Denna foreskrift ar
numera upphavd.

Den nya lagstiftningen innebér inte ndgon skillnad for ratten till
personlig assistans. Sadan assistans kan inte beviljas for sjukvardande
insatser, vilket sedan tidigare framgar av SFB.*® Det har nu ocksa
fortydligats genom att det har skrivits in i LSS.%

1.4 Rapportens disposition

Kapitel 2 redogor for de forandringar som har skett nér det galler
ansokningar, beslut och mottagare sedan lagandringarna tradde i
kraft.

Kapitel 3 beskriver hur Forsékringskassan arbetar med de nya
grundladggande behoven.

Kapitel 4 handlar om schablonavdraget for foraldraavdrag.

Kapitel 5 beskriver regelverket kring egenvardsbedémningar och
Forsakringskassans arbete med sadana bedémningar.

Kapitel 6 behandlar vissa utmaningar i Forsakringskassans
utredningsarbete.

Kapitel 7 innehaller diskussion samt ISF:s slutsatser och
rekommendationer.

4 Socialstyrelsen, Bedémningen av om en halso- och sjukvardsatgard kan utféras som
egenvard. Foreskrift SOSFS 2009:6, upphavd vid utgangen av februari 2023.

451 kap. 5 § forsta stycket SFB.

79g8LSS.
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2 Forandringar som har skett sedan
lagandringarna tradde i kraft

I det hér kapitlet redovisar vi de forandringar som har skett nar det
géller ansdkningar, beslut och mottagare sedan lagéndringen tradde
i kraft.

Var granskning visar att antalet ansékningar om assistansersattning
Okade mycket nar den nya lagstiftningen just borjat galla i januari
2023, jamfort med samma period 2022.

Antalet nya mottagare av férmanen okade efter lagandringarna

i januari 2023. Men det &r fortfarande fler som l&mnar assistans-
ersattningen &n som tillkommer. De flesta som l&mnar erséttningen
gor det pa grund av att de avlider.

De flesta arenden dér Forsékringskassan beviljade tid for det grund-
ldggande behovet forebygga skada galler méan och pojkar. Det &r
vanligare att flickor beviljas tid for det nya grundlaggande behovet
I6pande stdd an pojkar. Bland vuxna géller det omvénda, men
skillnaderna mellan kénen ér inte sa stora.

Mén och pojkar beviljas fler timmar i genomsnitt for férebygga skada
4n kvinnor och flickor. Aven for I6pande stod beviljas mén i genom-
snitt fler timmar &n kvinnor, medan pojkar och flickor i genomsnitt
beviljas samma antal timmar.

Andelen som hade personlig assistans enligt lagen (1993:387)

om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) innan de
beviljades assistanserséttning av Forsékringskassan har minskat
successivt sedan 2020. Lagandringen har alltsa inte inneburit att en
storre andel &n tidigare har gatt fran personlig assistans beviljad av
kommunen till assistansersattning beviljad av Forsékringskassan.
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Nyansdékningar och nybeviljanden

Nar vi i detta kapitel skriver om ansékningar menar vi nyansdkningar
fran den enskilde eller anmalningar fran kommunen, om vi inte skriver
nagot annat. | dessa fall &r den enskilde inte beviljad assistansersattning
vid den tidpunkt nar hen ansoker eller nar kommunen gér en anmalan.
Déremot kan den enskilde ha varit beviljad assistansersattning tidigare.
Om ansokan kommer fran en person som sedan tidigare ar beviljad
assistansersattning, eller om det 4r en anmélan fran kommunen som
galler en person som redan &r beviljad assistanserséttning, sa skriver

vi att det &r en ans6kan om fler timmar.

| de avsnitt som ror beviljanden s& menar vi nybeviljanden av
assistansersattning under 2023. Det handlar alltsd om &renden som
medfor att personer tillkommer till ersattningen. Dessa personer var
inte beviljade assistansersattning vid den tidpunkt da beslut fattades
2023. Vissa uppgifter géller beviljanden dar den enskilde sedan tidigare
ar beviljad assistansersattning. Det framgar da i texten att detta galler
beviljanden av fler timmar.

| viss man redovisar vi uppgifter utifran vilken grupp inom LSS:s
personkrets som individer tillhdr. Se avsnitt 1.2 for beskrivning av de
tre grupperna i personkretsen.

2.1 Antalet ansdkningar har 6kat sedan
lagandringarna tradde i kraft

Sedan de nya lagéndringarna trédde i kraft har antalet ansokningar
till Forsékringskassan okat (se figur 1). Under 2023 kom det in 4 077
ansokningar om assistansersattning. Det ar 47 procent fler an under
aret innan, da det kom in 2 779 ansokningar.

I januari 2023 kom det in 506 anstkningar, jamfort med 200 i januari
2022, vilket motsvarar en okning pa 153 procent. Aven i februari och
mars var antalet ansdkningar betydligt hogre 2023 &n motsvarande
manader aret innan. Dérefter tog Férsakringskassan emot cirka 75
fler ansokningar per manad resten av 2023, jamfort med motsvarande
manad 2022.

Undantaget var december 2023 dér antalet ansékningar gick ner
mycket, och det kom in 54 ansokningar farre an i december aret
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innan. Men denna nedgang var tillfallig. Antalet ansokningar 6kade
aterigen under januari-april 2024. Men jamfért med januari—juli 2023
sa var det farre ansokningar under samma period 2024. Under de
forsta sju manaderna 2024 lag antalet ansokningar i genomsnitt pa

en nagot hogre niva an under motsvarande period 2022.

Figur 1 Inkomna ansdkningar om assistansersattning januari
2022—juli 2024, uppdelat pa barn och vuxna
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Anm.: Datakalla ar aggregerad statistik 6ver antalet ansokningar fran Forsakringskassan.

De tjanstepersoner pa Forsakringskassan som vi har intervjuat sager
att det var ett hogt inflode av ansokningar ungefar fran och med andra
halvan av januari 2023, och att denna trend holl i sig ungefar ett
halvar. Flera av de vi har intervjuat sager att det har kommit farre
anmalningar fran landets kommuner &n vad de hade forvantat sig.

De intervjuade upplever att antalet ansdkningar sedan minskade
under andra halvaret 2023, vilket ocksa syns i data 6ver antalet
ansokningar (figur 1). Detta kan ha berott pa att det under de forsta
manaderna var manga som kom in med ansokningar om assistans-
ersdttning, i forhoppning om att de egna behoven nu skulle omfattas
av den nya lagstiftningen. Enligt intervjupersonerna blev det efter en
tid tydligare vilka behov som omfattades och vilka som inte gjorde
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det. Inte minst ombuden fran olika assistansanordnare uppfattade
dessa tendenser, men &ven intresseorganisationer.

De intervjuade upplever att det ar fler barn som anséker om assistans-
erséttning i dag an fore lagandringarna, och att det &r fler pojkar &n
flickor som ansoker. Men var data visar att fordelningen mellan barn
och vuxna nastan inte har férandrats fran 2022 till 2023. Ar 2023 var
45 procent av ansokningarna fran barn. Motsvarade siffra 2022 var
43 procent. | var data som galler ansokningar saknas konsuppdelning.

2.2 Fler personer beviljas
assistansersattning, men det totala
antalet mottagare fortsatter minska

Utvecklingen av antalet mottagare av assistansersattning beror pa hur
manga som tillkommer, alltsd nybeviljas assistansersattning, och hur
manga som lamnar erséttningen. Den vanligaste orsaken till att lamna
ersattningen ar att mottagaren avlider.*®

Sedan 2015 har det totala antalet mottagare av assistansersattning
minskat.*® Aven efter lagandringarna den 1 januari 2023 ar det fler
som lamnar assistansersattningen an som tillkommer. Men efter
lagandringarna har antalet nya mottagare av formanen okat. Inflodet
var 646 personer 2023, vilket kan jgmforas med inflodet 2022 som
var 442 personer (figur 2). Skillnaden mellan 2023 och 2022 pa cirka
200 personer innebar en 6kning av antalet nytillkomna mottagare med
45 procent.

Okningen kan bero pa att personer i behov av assistansersittning
véantade med att skicka in sin ansokan till efter att lagandringarna
borjat gélla. Vi ser att antalet inkomna ansokningar bdrjade 6ka redan
i december 2022, men att en mer markant 6kning skedde det forsta
kvartalet 2023 (figur 1). Det 6kade antalet ansokningar kan delvis
forklara att fler personer beviljades assistansersattning 2023, och att
antalet nytillkomna till férmanen alltsa har ¢kat. Men andelen bifall
har ocksa Okat.

“8 Forsakringskassan, Indikatorer for att folja utvecklingen av assistansersattningen. Dnr
2024/002284, s. 20-21.
49 Forsakringskassan, dnr 2024/002284, s. 21.
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Figur 2 Antal individer som tillkommer och lamnar
assistanserséttningen
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Anm.: En person &r definierad som att hen tillkommit till assistansersattningen om hen far
assistansersattning i december ett visst & men inte i december aret innan. Det omvanda galler
for personer som ldamnar ersattningen. Det ar samma definition som Férsakringskassan anvénder
i rapporten Indikatorer for att folja utvecklingen av assistansersattningen fran 2024. Det ar inte
samma definition som Forsakringskassan anvénder for att presentera forstagangsbeviljade och
avslutade assistansersattningar pa deras webbplats. Detta kan medféra att siffrorna kan skilja sig
at nagot.

2.2.1 Aven andelen bifall har 6kat, men det &r svart
att jamfdéra grupper

Antalet bifall, det vill sdga &renden déar den sokande har beviljats
assistanserséttning, 6kade relativt mycket 2023 jamfort med 2022,
bade for barn och vuxna (tabell 2). Andelen bifall har ocksa 6kat,
fran 23 procent till 27 procent. Andelen ar nagot hogre for barn an for
vuxna. Skillnaden i andel bifall mellan 2023 och 2022 var som storst
under forsta kvartalet. Andelen bifall 1ag i genomsnitt pa 31 procent
under forsta kvartalet 2023 och pa 21 procent under samma period
2022. Darefter minskade skillnaden under aret, men var generellt
hogre under 2023 dn 2022. Fordelningen mellan anmélningar fran
kommunen och ansokningar i bifallsdrenden var relativt oforandrad
under 2022 (29 procent anmalningar) jamfort med 2023 (25 procent).

Antalet avslag har 6kat efter det att lagéndringarna bérjade gélla,
bade for barn och vuxna. Men andelen avslag har minskat, fran
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77 procent till 73 procent i genomsnitt. Att antalet 6kar men andelen
anda minskar beror pa att antalet ansokningar har okat, se avsnitt 2.1.
Bland avslagen var 15 procent anmalningar fran kommunen 2022. De
minskade nagot och utgjorde 12 procent av alla avslag under 2023.

Tabell 2 Bifall och avslag pa ansokan om assistansersattning

2022 Andel av totala 2023 Andel av totala
antalet beslut 2022 antalet beslut 2023

Bifall

Vuxna (18+) 213 20 % 349 26 %

Barn 244 27 % 342 29 %

Totalt 457 23 % 691 27 %

Avslag

Vuxna (18+) 832 80 % 1029 76 %

Barn 677 74 % 832 1%

Totalt 1509 77 % 1861 3%

Anm.: Att antalet beslut ar farre an antal nyansokningar beror pa flera saker: drenden kan aven
avvisas och avskrivas. Vi har inte haft méjlighet att lanka ansékningsdata till beslut for att se
hur manga som har avskrivits eller avvisats. Dessutom kan ansokningarna vara under
handlaggning sa att inget beslut annu &r fattat.

Det 4r viktigt att vara medveten om att gruppen som ansokte om
assistanserséttning 2023 inte nodvandigtvis ar helt jamforbar med
den grupp som ansokte 2022. Lagéndringarna skulle innebéra en
utvidgning av ratten till assistansersattning. Detta kan ha gjort att fler
personer som inte uppfyller forutséttningarna for att kunna beviljas
assistanserséttning (se forklaring i avsnitt 1.2) ansokte om ersattning
efter regelédndringen.

2.2.2 De nya mottagarna t|||hor framst grupp 1i
LSS:s personkrets och manga ar tonaringar

Antalet personer som Forsékringskassan har beviljat assistans-
ersattning efter lagandringarna den 1 januari 2023 &r fler &n de
som beviljades assistansersattning 2022. Det &r ungefér lika stor
andel kvinnor och man som har tillkommit. Av de som beviljades
ersattning 2022 var 58 procent man och 42 procent kvinnor. Efter
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lagandringarna var fordelningen mellan kénen i princip den samma,
59 procent mén och 41 procent kvinnor.

Det ar framst personer som tillhér grupp 1 i LSS:s personkrets som
beviljades assistanserséttning 2023. Det ar personer med utvecklings-
storning, autism eller autismliknande tillstand. Andelen som tillhor
grupp 1 var 49 procent 2023, medan andelen 2022 var 35 procent.

Andelen som tillhor grupp 3 i LSS:s personkrets, alltsa personer med
andra varaktiga fysiska eller psykiska funktionshinder, minskade fran
63 procent 2022 till 46 procent 2023. Trots att andelen som tillhor
grupp 3 minskade sa 6kade antalet nya mottagare i denna grupp, fran
287 ar 2022 till 322 ar 2023.

Andelen som tillhdr grupp 2 i LSS:s personkrets, personer som har ett
betydande och bestaende begavningsmassigt funktions-hinder efter
hjarnskada i vuxen alder, var fortsatt lag under 2023 — 4 procent. Men
andelen var hogre an under 2022, da den var 2 procent.

| aldersgruppen 1217 ar nybeviljades 104 personer assistans-
ersattning 2023, jamfort med 40 personer 2022. Detta innebar mer dn
en fordubbling (figur 3). Aven i dldersgruppen 711 ar 6kade antalet
som nybeviljades assistansersattning 2023 jamfort med foregaende ar,
en 6kning motsvarande 42 procent. Nar det galler yngre barn, 0-6 ar,
har det inte skett nagon storre forandring i antalet som beviljas ersétt-
ning fore och efter lagandringarna. For barn 0-6 ar dkade i stéllet
antalet relativt mycket 2021. Detta kan bero pa de lagandringar som
gjordes under 2019 och 2020 som gallde andning och maltider i form
av sondmatning. %°

Efter lagandringarna 2023 6kade antalet beviljade ansokningar bland
vuxna jamfort med tidigare ar under den period som vi har granskat.
Okningen var stérre bland vuxna an sammantaget bland barn, men
inte lika stor som i aldersgruppen 1217 ar.

%0 Forsakringskassan, Indikatorer for att folja utvecklingen av assistansersattningen 2022, dnr
FK 2022/002562, s. 6.
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Figur 3 Antal nybeviljade mottagare uppdelat pa antal individer
per aldersgrupp
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2.3 Tid fér de nya grundlaggande behoven
beviljas i cirka vart femte beslut for
férebygga skada respektive I6pande stéd

Den 1 januari 2023 infordes tva nya grundlaggande behov i 9 a

8 LSS. Det ena grundlaggande behovet &r stéd som den enskilde
behdver pa grund av en psykisk funktionsnedsattning for att fore-
bygga att han eller hon fysiskt skadar sig sjalv, nagon annan eller
egendom. | det foljande bendmner vi detta grundlaggande behov
forebygga skada.

Det andra nya grundldggande behovet &r stéd som den enskilde
behdver I6pande under storre delen av dygnet pa grund av ett
medicinskt tillstand som innebar att det finns fara for den enskildes
liv eller att det annars finns en éverhdngande och allvarlig risk for
hans eller hennes fysiska halsa. Detta bendmner vi i det f6ljande
I6pande stdd.

Forsakringskassan beviljade assistansersattning i 691 arenden under
2023. Tid for de nya grundldggande behoven forebygga skada och
I6pande stdd beviljades i 149 respektive 152 av de 691 besluten dé&r
myndigheten beviljade ersattning. Detta motsvarar cirka 22 procent
for forebygga skada respektive 16pande stéd.
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Vi har beddémt att det inte ligger inom ramen for detta uppdrag att
undersoka anledningar till konsskillnaderna som redovisas nedan.

2.3.1 Fler man och pojkar an kvinnor och flickor
beviljas tid for férebygga skada

Av de 149 &renden dar Forsakringskassan beviljade tid for det
grundlaggande behovet forebygga skada sa géller 112 drenden man
och pojkar. Det motsvarar nastan tre fjardedelar. Skillnaden mellan
koénen var storst bland barn — 41 procent av de pojkar som beviljades
assistanserséttning beviljades tid for forebygga skada, men endast
19 procent av flickorna.

Forsakringskassan beviljade totalt 843 ansokningar om fler timmar
under 2023. | 77 av dessa arenden, motsvarande 9 procent, beviljade
myndigheten tid for forebygga skada. Aven har finns en uttalad
konsskillnad — 69 procent av de drenden dar tid beviljades géller
man och pojkar. Var aktgranskning visar att det ar vanligare att
pojkar ansoker om tid for forebygga skada &n flickor.

2.3.2 Fler man an kvinnor beviljas tid for I6pande
stéd, men tid beviljas for fler flickor an pojkar

Forsakringskassan beviljade tid for det nya grundlaggande behovet
I6pande stdd i 152 &renden under 2023. Drygt halften av dessa,

79 stycken, géller mén och pojkar. Bland barn ar det vanligare att
flickor beviljas tid for [6pande stdd an pojkar — 37 procent av de
flickor som beviljas assistansersattning beviljas tid for 16pande stdd
och 20 procent av pojkarna. Bland vuxna galler det omvénda, men
dar ar skillnaderna mellan konen inte sa stora. Av alla beviljade
arenden som ror kvinnor under 2023 sa godtogs tid for 16pande stod
i 16 procent av alla beviljade &renden, och fér mén i 19 procent.

Nar det géller ansokningar om fler timmar s godtogs tid for I6pande
stod i 83 av 843 beviljade &renden. 40 av dessa arenden géllde barn
och 43 drenden vuxna. Det ar inga stora skillnader mellan kdnen vare
sig bland vuxna eller barn.
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2.4  Stort antal timmar fér bade férebygga
skada och I6pande stéd

Forsakringskassan godtar vanligtvis manga timmars hjalpbehov for
den som beviljas tid for nagot av de nya grundlaggande behoven.
Som vi beskrev i den tidigare delredovisningen av detta regerings-
uppdrag anser Inspektionen for socialférsakringen (ISF) att kraven
for att beviljas tid for de nya behoven ar relativt hogt stallda, bade
nar det géller med vilken frekvens ingripanden behover ske och vilka
konsekvenser det kan fa om hen inte far stod.>* De stora hjalpbehov
som kan ge ratt till assistansersattning for forebygga skada eller
I6pande stod ar per definition sadana att personen ofta behdver stodet
en stor del av dygnet. Det galler sarskilt I16pande stod.

Forsakringskassan beviljar i genomsnitt 83 timmar per vecka for
forebygga skada (tabell 3). Vuxna beviljas fler timmar &n barn. Det
finns en relativt stor skillnad i det genomsnittliga antalet beviljade
timmar mellan méan och kvinnor och motsvarande skillnad finns &ven
bland pojkar och flickor. Detta drivs framst av att ett fatal man och
pojkar som far allra flest timmar. Vi ser det genom att konsskillnad-
erna ar sma nar det galler medianvarden, bade for vuxna och barn.

Forsakringskassan beviljar i genomsnitt 131 timmar per vecka for det
nya grundldggande behovet I6pande stod (tabell 3). Man beviljas ett
hogre genomsnittligt antal timmar. Pojkar och flickor beviljas samma
antal timmar i genomsnitt.

De som har beviljats tid for de nya grundlaggande behoven har i
genomsnitt beviljats lite tid for 6vriga grundldggande behov eller
for andra personliga behov. Men de har beviljats fler timmar for
grundldggande behov i genomsnitt &n det genomsnittliga antalet
timmar som har beviljats for grundldggande behov for alla nya
assistansberattigade 2023. De som har beviljats tid for de nya grund-
ldggande behoven har beviljats totalt 125 timmar i genomsnitt per
vecka, for bade grundlaggande och andra personliga behov. For alla
nybeviljanden under 2023 & motsvarande siffra totalt 124 timmar

i genomsnitt per vecka. Det betyder att det totala genomsnittliga
antalet beviljade timmar per vecka inte skiljer sig namnvart at mellan

51 ISF, Forandringar inom assistansersattningen. Rapport 2024:1, s. 84-85.
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de som beviljas tid for de nya grundldggande behoven och de som
bara beviljas tid for 6vriga grundlaggande behov.

Tabell 3 Beviljade timmar i genomsnitt dels i &renden dar timmar
har beviljats for nagot av de nya grundlaggande
behoven, dels for alla som har nybeviljats
assistanserséttning under 2023

Grundlaggande behov  Beviljade Beviljade timmar Beviljade
timmar for sammanlagt fér timmar totalt
behovet grundlaggande behov

Forebygga skada 83 92 106

Lopande stod 131 139 145

Samtliga Ej aktuellt 88 124

Anm.: Nér det géller det nya grundldggande behovet forebygga skada géller beviljade timmar
tid innan Forsékringskassan har gjort foraldraavdrag. Endast nyansokningar beviljade under
2023 ingar.

2.4.1 I genomsnitt ar det totala antalet beviljade
timmar relativt oférandrat

I genomsnitt &r det totala antalet beviljade timmar for de som ny-
beviljades assistanserséttning relativt oférandrade 2023 jamfort med
2022 och 2021 (tabell 4). Vuxna beviljades i genomsnitt 130 timmar
i veckan 2023. Det ar nagot lagre an 2022 men hogre an 2021. Barn
beviljades i genomsnitt 118 timmar i veckan 2023, vilket &r nagot
hogre an bade 2022 och 2021.

Om vi i stéllet ser till det totala antalet mottagare sa ar vuxna
beviljade i genomsnitt 135 timmar 2023 vilket &r ungefar detsamma
som bade 2022 och 2021. Det genomsnittliga antalet timmar for
samtliga barn som ar beviljade assistansersattningen ar 119 timmar
2023. Det ar hogre an motsvarande siffra for bade 2021 och 2022.
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Tabell 4 Totalt antal beviljade timmar i genomsnitt per vecka pa
assistansersattning 2021-2023, uppdelat pa nybeviljade
och totalt antal mottagare

For nybeviljade

Ar Totalt antal beviljade timmar/vecka Antal nybeviljade
Vuxna

2023 130 349

2022 133 244

2021 124 236

Barn

2023 118 342

2022 117 213

2021 112 245

For totalt antal mottagare

Ar Totalt antal beviljade timmar/vecka Totalt antal mottagare
Vuxna

2023 135 11553

2022 135 11 683

2021 134 11 855

Barn

2023 119 2431

2022 113 2391

2021 110 2431

2.4.2 Man och pojkar beviljas flest antal timmar

Man beviljas i genomsnitt fler timmar &n kvinnor, for det
grundldggande behovet I6pande stdd (figur 4). Mén och pojkar
beviljas i genomsnitt fler timmar &n kvinnor och flickor for det
grundldggande behovet férebygga skada (figur 5).
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Man beviljas 141 timmar per vecka, bade i medel- och medianvarde
for I6pande stod (figur 4). Kvinnor beviljas I6pande stéd med 127
timmar per vecka i medelvarde, men medianvardet ar nagra timmar
lagre. Nar det géller barn sa beviljas pojkar och flickor i genomsnitt
samma antal timmar, 127 timmar per vecka (se tabell B3 och B4 i
bilaga 1 for en tabell 6ver medelvérde och median).

Aven om flickorna alltsa i genomsnitt far lika manga timmar som
pojkarna for l6pande stod sa ar det man och pojkar som aterfinns
bland de personer som beviljas allra storst antal timmar, éver 168
timmar per vecka, vilket &r alla timmar under en vecka. Men det

handlar om ett fatal personer.
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Figur 4 Fordelning av antal beviljade timmar for I6pande stéd
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Pojkar och mén beviljas i genomsnitt fler timmar &n kvinnor och
flickor for férebygga skada (figur 5). Man beviljas i genomsnitt 117
timmar per vecka och kvinnor 95 timmar. Men medianvdardena visar
att mediankvinnan beviljas 104 timmar och medianmannen beviljas
98 timmar. Det innebér att skillnaderna i det genomsnittliga antalet
timmar huvudsakligen beror pa att ett fatal man beviljas valdigt
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manga timmar. Det &r bara man som beviljas forebygga skada med en
omfattning av mer &n 300 timmar per vecka. Detta innebdr att dessa
personer &r beviljade dubbelassistans storre delen av dygnet, alltsa
aven pa natten, alla veckans dagar.

Aven pojkar beviljas mer tid an flickor, bade om vi ser till medel-
varde och till median. Det ar vanligast for saval pojkar som flickor
att beviljas insatsen forebygga skada mellan 50 och 100 timmar per
vecka (figur 5). Av de 80 &renden dér tid mellan 50 och 100 timmar
per vecka har beviljats utgérs 65 av pojkar och 15 av flickor.

De flickor som beviljas flest antal timmar beviljas mellan 100
och 150 timmar for forebygga skada per vecka. En lagre andel

av pojkarna har beviljats mellan 100 och 150 timmar. Det &r bara
en pojke som beviljas tid for éver 150 timmar, och ingen flicka.
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Figur 5 Fordelning av antal godtagna timmar for férebygga
skada
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2.5 Andelen som har haft personlig assistans
innan de beviljas assistansersattning
minskar

Mellan 2020 och 2023 har ndstan varannan vuxen och lite mer &n
vartannat barn haft en eller flera insatser enligt LSS innan de har
beviljats assistanserséttning (tabell 5). Fér vuxna 0kade andelen som
har haft ndgon LSS-insats innan de beviljats assistansersattning nagot
efter lagandringarna 2023. Under aren 2020 och 2021 var andelen
som haft nagon LSS-insats innan de beviljas assistansersattning
konstant, men andelen 6kade 2022. For barn minskade andelen som
hade nagon LSS-insats innan de beviljades assistansersattning mellan
2022 och 2023.

Personlig assistans ar den LSS-insats som &r vanligast i gruppen som
aret efter beviljas assistansersattning. Det &r 93 barn som aret innan
hade personlig assistans som insats innan de beviljades assistans-
ersattning 2023. Det &r ett hogre antal an 2022. Men 2023 &r ocksa
det ar da flest barn totalt nybeviljades assistansersattning. Andelen
barn som hade personlig assistans enligt LSS innan de beviljas
assistansersattning ar lagre 2023 an de foregaende aren, 29 procent
2023 jamfort med 31 procent 2022 och 41 procent 2020 och 2021.

Antalet vuxna som hade personlig assistans enligt LSS innan de
beviljades assistanserséttning ar hogst 2023, 112 personer. Men
aven for vuxna ar 2023 det ar da flest personer totalt nybeviljas
assistansersattning. Andelen vuxna personer som hade personlig
assistans innan de beviljades assistansersattning ar ocksa lagre
2023 an 2022, och dven lagre 2023 an aren 2020 och 2021. Lag-
andringarna har darmed inte inneburit att en stérre andel &n tidigare
har gatt fran personlig assistans enligt beslut fran kommunen till
assistansersattning fran Forsakringskassan.
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Tabell 5 Antal och andel av nytillkomna till assistanserséttningen
som tidigare har haft en insats enligt LSS

Inflodesar Andel fr.  Antal fr. LSS med Andel fr. LSS med Totalt
LSS personlig assistans  personlig assistans

Vuxna

2020 46 % 81 39 % 208

2021 46 % 76 37% 208

2022 50 % 84 41 % 201

2023 53 % 112 35% 321

Barn

2020 49 % 89 41 % 217

2021 55 % 122 41 % 297

2022 53 % 74 31% 241

2023 50 % 93 29 % 322

De personer som nybeviljades assistansersattning 2023 har i hogre
grad an tidigare ar haft andra LSS-insatser, som korttidsvistelse och
daglig verksamhet (figur 6). Detta ar insatser som en person fortsatt
kan vara beviljad &ven om hen blir beviljad assistanserséttning. Det
finns aven insatser som inte ar med i figuren, eftersom de inte &r sa
vanligt férekommande, exempelvis boende med sarskild service for
barn, ungdomar och vuxna.

52



Férandringar som har skett sedan lagédndringarna tradde i kraft

Figur 6 Typ av kommunal LSS-insats utdver personlig assistans
som nytillkomna i assistansersattningen har haft
foregaende ar
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Anm.: Andel frdn Gvriga LSS-insatser an personlig assistans av den grupp som tillkommer
assistansersattningen. En individ kan ha haft mer &n en typ av insats.

Eftersom registerdata for LSS bara ar arsbaserad sa finns det inga
mojligheter att se om personen fortsatter att vara beviljad insatserna
om personen beviljades assistansersattning under 2023. Men for de
personer som beviljades assistansersattning under 2020-2022 kan vi
se om dessa fortfarande &r beviljade LSS-insatser foljande ar (tabell
6).

Det dr relativt ovanligt att en person &r fortsatt beviljad en LSS-insats
aret efter att Forsakringskassan har beviljat assistansersattning.

20 procent av den grupp personer som var beviljade en LSS-insats
under 2021, och sedan beviljades assistanserséttning under 2022,
hade kvar sin LSS-insats aret efter Forsékringskassans beslut, 2023.
Motsvarande andel var lagre for gruppen som blev beviljade
assistansersattning 2021 men nagot hogre for de som beviljades
assistanserséttning 2020.

Av alla som nybeviljas assistanserséttning har drygt 10 procent en
LSS-insats aven aret efter Forsakringskassans beslut. Andelen &r
stabil 6ver de ar som vi har inkluderat i rapporten. Men av dessa
10 procent hade drygt en femtedel LSS-insatsen personlig assistans
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2022. En person beviljas vanligtvis bara personlig assistans i
kombination med assistansersattning som en tillfallig utdékning.
Det innebar att det troligen bara ar en tillfallig LSS-insats.

Tabell 6  Antal och andel individer som hade LSS-insats aret efter
de beviljades assistansersattning for assistansersattning

Inflodesar Personer Personer med  Personer Andel som fanns
med LSS LSS under med LSS kvar till &ret
aret fore inflodesaret aret efter efter beslut

2020 202 120 44 22 %

2021 260 103 40 15%

2022 208 97 41 20 %

Anm.: | tabellen foljer vi samma grupp som beviljades assistansersattning under respektive
inflodesar och hade en LSS-insats aret innan. Exempelvis hade 202 individer av de som tillkom
assistansersattningen ar 2020 en LSS-insats r 2019. Av dessa fortsatte 120 att ha en insats
under 2020, samma &r som beslutet beviljades. Ar 2021 hade fortfarande 44 personer ur den har
gruppen en aktiv LSS-insats.

Det ar vanligare att vuxna har haft en insats enligt socialtjanstlagen
[2001:453] (SoL) innan de beviljas assistansersattning an att barn har
haft en sadan insats (tabell 7). Néstan 40 procent av de vuxna som
beviljades assistansersattning 2023 hade haft en insats enligt SoL aret
innan. Motsvarande siffra for barn ar 5 procent. Det gar inte att sakert
séga vilken typ av SoL-insats som personerna var beviljade, eftersom
information om vilken insats som har beviljats ofta saknas.
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Tabell 7 Antal och andel av nytillkomna till assistanserséttningen
som har haft en insats enligt SoL

Inflodesar Fran SoL Andel Totalt
Vuxna

2020 90 43 % 208
2021 98 47 % 208
2022 92 38 % 241
2023 121 38 % 321
Barn

2020 21 10 % 217
2021 24 8% 297
2022 10 5% 201
2023 15 5% 322

Tabell 8 visar hur manga av de personer med SoL-insatser som ny-
beviljades assistanserséttning och som fortsatte ha insatser enligt SoL
tre manader efter beslutet om assistansersattning.

Det kan vara mojligt med viss efterslapning i kommunernas inrap-
portering, och att assistansersattning inte alltid verkstélls samma
manad som Forsakringskassan beviljar ersattningen. Darfor har

vi valt att titta pa hur stor andel av de personer som har beviljats
assistanserséttning som fortsatter att ha en kommunal insats enligt
SoL tre manader eller mer efter den manad som Forsakringskassan
beviljade dem assistansersattning. For att kunna jdmféra mellan
inflodeséren har vi bara tagit med beslut som ar fattade i januari—
september, sa att alla beslut om assistansersattning kan foljas minst
3 manader i vart datamaterial.

Det ar mojligt for en person att ha kvar vissa SoL-insatser samtidigt
som hen &r beviljad assistansersattning. Det ar vanligt att SoL -
insatser ar fortsatt beviljade tre manader efter att personen har
beviljats assistanserséttning. Mer &n 50 procent av personerna har
kvar insatser enligt SoL. Det &r vanligare att insatserna finns kvar

an att de har dragits in inom tre manader efter att personen beviljats
assistansersattning fran Forsakringskassan (tabell 8). Det &r inga stora
skillnader mellan de redovisade aren.
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Det ar svart att analysera detta monster i forhallande till lagandring-
arna inom assistansersattningen. Vi har ingen bra information om
vilken typ av SoL-insats en individ hade fore och efter tidpunkten for
Forséakringskassans beslut. Det gor att det ar svart att avgéra om det
ror sig om att individen fortfarande har en aktiv insats eller om det

vi ser exempelvis beror pa skillnader i administration och inrappor-
teringsmonster mellan olika kommuner.

Tabell 8 Andel personer som har assistansersattning och med
fortsatta SoL-insatser tre manader efter Forsakrings-
kassans beslut om assistansersattning

Inflédesar Andel farre &n 3 man Andel mer 4n 3 man
2020 41 % 59 %
2021 38 % 62 %
2022 38% 62 %
2023 43 % 57 %

Anm.: Tre manader efter innefattar ménaden dé Forsakringskassan beslutade om assistans-
ersattningen. Exempelvis om en person beviljas assistansersattning i maj sa visar tabellen om
personen finns kvar i SoL-datan i augusti och framat.
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3 Forsakringskassans arbete med att
bedbéma de nya grundlaggande
behoven

| det har kapitlet redogor vi for var analys av hur Forsakringskassan
tillampar de kriterier som galler for att en person ska kunna beviljas
tid for nagot av de tva nya grundlaggande behoven l6pande stod eller
forebygga skada. Var analys géller dels om det sammantaget finns
tillracklig grund for Forsakringskassans beddmning, dels om det
framgar hur myndigheten har varderat och dokumenterat sina stall-
ningstaganden néar det galler de krav som lagstiftning och férarbeten
stéller for att tid for respektive nytt grundldggande behov ska kunna
godtas.

Vi redogor forst for resultat som galler bada de nya grundlaggande
behoven (avsnitt 3.1) och darefter for resultat som géller specifikt for
I6pande stdd respektive forebygga skada (avsnitt 3.2 respektive 3.3).
Sist i kapitlet redogdr vi for resultat som galler kvalificerade
aktiverings- och motiveringsinsatser pa grund av en psykisk funk-
tionsnedsattning (avsnitt 3.4).

Vi bedomer att Férsakringskassan har tillracklig grund for sina
beddmningar ndr det géller de nya grundldggande behoven i de flesta
arenden som vi har granskat, och i fler avslag an bifall. Men i vissa
arenden beddmer vi att myndigheten sammantaget inte har grund for
sin beddmning nér det géller de nya grundldggande behoven.

Var granskning visar ocksa att Forsakringskassan inte alltid beaktar
de enskilda kriterier och relativt hogt stéllda krav som lag och
forarbeten stéller for respektive grundlaggande behov for att en
sokande ska kunna beviljas tid for dessa behov. | vissa &renden
framgar det inte hur Forsakringskassan har kommit fram till det antal
timmar som myndigheten godtar for de tva nya grundlaggande
behoven.
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Granskningen visar att de nya grundlaggande behoven I6pande stéd
och forebygga skada kraver forhallandevis mycket utredning. Vi ser
ocksa att det ar svarare for Forsakringskassan att bedéma forebygga
skada &n lgpande stéd. Det &r vanligt att Forsakringskassan behover
hamta in kompletterande underlag i d&renden som ror bada dessa
behov.

Det & manga fler man och pojkar som beviljas tid for forebygga
skada &n kvinnor och flickor. Det & markant farre personer som
beviljas tid for forebygga skada i aldersgrupperna fran 30 ar och
aldre. Motsvarande skillnader saknas for I6pande stdd.

Forsakringskassan godtar tid for kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser i fa arenden. Var granskning visar att det kan
vara svart for Forsakringskassan att utreda behovet av sadana
insatser.

3.1 Fdrsakringskassan har oftast tillracklig
grund fér sin bedémning, oftare i
avslagsbeslut an i bifallsbeslut

| var aktgranskning har vi studerat den bedémning av de nya
grundldggande behoven lI6pande stdd och férebygga skada som
Forsakringskassan har gjort i drendet, i de fall personen har ansokt
om tid for behoven.

Till den del aktgranskningen géller Forsakringskassans beslut om
I6pande stdd och forebygga skada har vi till att bérja med beddémt om
det sammantaget finns tillracklig grund foér myndighetens bedémning
av respektive behov.

Vi har sedan aven tittat pa om det finns dokumenterat i &rendet hur
myndigheten har vérderat de faktiska omstandigheterna i forhallande
till de kriterier som géller for respektive behov. Forarbetena stéller
upp vissa krav som ska vara uppfyllda for att tid for de nya grund-
ldggande behoven ska kunna beviljas. Dessa krav géller bland annat
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allvarlighetsgrad och frekvens.®? Forséakringskassan beskriver dem
ocksa i sin vagledning om assistansersattning.>

3.1.1 Aktgranskningen omfattar Férsakringskassans
sammantagna bedémning av godtagen tid fér
de nya grundldggande behoven

Vi har granskat de stéllningstaganden som Forsékringskassan har
gjort for att beddma en persons hjalpbehov nér det galler de tva nya
grundlaggande behoven, utifran de krav och kriterier som lag och
forarbeten stéller upp for respektive grundlaggande behov. Om
underlagen som finns i drendet sammantaget innehaller uppgifter
som motiverar att Forsakringskassan kommit fram till det beslut som
den har gjort for I6pande stod eller forebygga skada, sa har vi ansett
att det finns tillracklig grund for myndighetens bedémning av respek-
tive behov. Det forutsatter att uppgifterna ar relevanta utifran lagens
kriterier. Var bedomning galler om myndigheten kan godta tid for
nagot av de tva nya grundlaggande behoven, men ocksa for hur
manga timmar som i sa fall godtas.

| aktgranskningen har vi ocksa noterat om det framgar av dokumenta-
tionen i drendet att Forsakringskassan har tagit stéllning till de olika
kriterier och krav som lagtexten stéller upp foér de nya grundlaggande
behoven. Vi har studerat hur myndigheten har varderat uppgifter av
betydelse i arendet. Det har vi gjort med utgangspunkt i hur for-
arbetena fortydligar kriterierna for respektive behov. Dessa kriterier
handlar till exempel om hur frekvent den personliga assistenten
behdver ingripa eller hur allvarliga konsekvenser ett uteblivet stod
kan fa.

Vi har inte granskat Forsékringskassans stallningstaganden nér
det géller 6vriga hjalpbehov eller gjort nagon bedémning av de
utredningsatgarder som myndigheten har genomfort.

52 Prop. 2021/22:214, Starkt ratt till personlig assistans — grundlaggande behov for personer
som har en psykisk funktionsnedséttning och 6kad rattssakerhet for barn, s. 25-27 och prop.
2021/22:244, Starkt réatt till personlig assistans vid behov av egenvard, s. 36-39.

%3 Forsakringskassan, Assistansersattning. Vagledning 2003:6, version 34, s. 107-108 och s.
110-111.
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3.1.2 Tillracklig grund i de flesta men inte i alla
arenden

Bade nar det galler forebygga skada och I6pande stod sa har vi funnit
att Forsakringskassan sammantaget har tillracklig grund for sin
beddomning i nastan alla drenden i var aktgranskning som har lett till
att den sokande har fatt avslag pa sin ansokan om assistansersattning.
Vi har gjort var bedomning utifran de samlade uppgifter som finns i
alla de underlag som arendet innehaller.

Nér det galler vuxna anser vi att det finns tillracklig grund for
bedémningen i alla de berdrda avslagséarenden som vi har granskat,
bade arenden dar I6pande stod har provats och drenden dar forebygga
skada har provats.

| arenden dar barn har fatt avslag pa sin ansokan har Forsakrings-
kassan tillracklig grund for sin bedémning i alla granskade &renden
dar Forsakringskassan har provat Iépande stod. | drenden med en
prévning av forebygga skada bedémer vi att det finns tillracklig
grund for Forsakringskassans beddmning i 91 procent (40 av 44
arenden) av de arenden vi har granskat.

Nér det galler arenden dar Forsakringskassan har beviljat nyansok-
ningar och dér personerna har ansokt om tid for nagot eller bada de
nya grundlaggande behoven sa anser vi att myndigheten inte i samma
utstrackning har grund for sin beddmning i utredningen. Det kan till
exempel rora sig om att vi bedémer att uppgifterna i utredningen inte
fullt ut kan forklara att personen har beviljats sa mycket tid for det
aktuella behovet som hen faktiskt har fatt.

Nar det géller ans6kningar fran vuxna sa har vi kommit fram till att
myndigheten har tillracklig grund for sitt beslut i 22 av 30 granskade
arenden dér Forsakringskassan har beviljat assistansersattning for
I6pande stod. Aven i 22 av 30 drenden dédr myndigheten har beviljat
tid for férebygga skada har vi funnit att det finns tillracklig grund for
beddémningen.

Var aktgranskning visar att dven for barn har Forsakringskassan
tillracklig grund for sin bedémning av ratten till I6pande stod i 22
av 30 av &rendena dar myndigheten har beviljat assistansersattning
for detta behov. | 20 av de 30 arenden dér myndigheten har godtagit
tid for behovet forebygga skada har den tillracklig grund for sin
bedémning.
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3.1.3 Forsdkringskassan dokumenterar inte alltid sitt
stallningstagande till om kriterierna for /I6pande
stoéd och férebygga skada ar uppfyllda

Vi har i var aktgranskning ocksa studerat hur Forsakringskassan har
tagit stéllning till de olika kriterier som finns for att myndigheten ska
kunna godta tid for de nya grundldggande behoven. Vi noterar att det
ser olika ut i de drenden som vi har granskat. Férsakringskassan har

i &rendena ofta inte redogjort for hur myndigheten har vérderat
uppgifter om olika faktiska forhallanden. Det kan till exempel gélla
myndighetens bedémning av uppgifter som géller vad som kan handa
om stddet uteblir, hur ofta en personlig assistent behdver ingripa eller
hur behovet tillgodoses pa natten.

Vi bedomer anda att det finns tillrackliga uppgifter i nastan alla de
arenden som vi har granskat och att arendena i regel darmed &r
fardigutredda nér det galler I6pande stéd och forebygga skada.
Ytterligare uppgifter hade enligt var bedémning inte bidragit till ett
battre beslutsunderlag. Vi bedomer alltsa att underlagen inte behéver
kompletteras. Forsakringskassan kan under handlaggningen ha begart
in kompletterande underlag fran till exempel halso- och sjukvarden.

Sammantaget beddmer Inspektionen for socialférsékringen (ISF) att
Forséakringskassan som regel tillrackligt val har utrett de forhallanden
som ar av betydelse for att myndigheten ska kunna ta stallning till

om den enskilde kan beviljas tid for nagot av de nya grundlaggande
behoven. Daremot framgar det inte av dokumentationen i vissa
arenden hur Forsakringskassan har vagt in dessa uppgifter och
kommit fram till sin bedémning om att godta eller inte godta tid for
I6pande stod eller forebygga skada. Framfor allt &r det ibland svart
att forsta hur myndigheten kommit fram till just det antal timmar som
Forsakringskassan har godtagit for dessa behov. Vi beskriver det har
nérmare i avsnitt 3.2.2 och 3.3.1.

3.1.4 En motivering ar viktig for den enskilde

For en enskild person som far ett beslut om assistansersattning ar det
viktigt att kunna forsta hur Forsakringskassan har resonerat och vad
myndigheten har lagt vikt vid. Ett myndighetsbeslut som kan antas
paverka nagons situation pa ett inte obetydligt satt ska enligt forvalt-
ningslagen innehélla en klargérande motivering, om det inte ar
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uppenbart obehdvligt.>* Motiveringsskyldigheten innebar att
Forsakringskassan maste beskriva vilka omstandigheter som har
varit avgorande for beslutet.*

Undantagsregeln, som sager att en motivering inte behévs om det &r
uppenbart obehovligt, ska i princip bara anvandas om det framstar
som sjalvklart att nagon motivering inte behovs. Sa kan det till
exempel vara om myndighetens beslut helt tillgodoser personens
onskemal uteslutande pa grundval av personens egna uppgifter.>®

Var aktgranskning visar att det i Forsakringskassans arenden ofta inte
ar helt tydligt vilka hjalpbehov en person har eller vill ha assistans-
ersattning for. Det framgar ofta inte heller hur manga timmar som hen
ansoker om assistansersattning for. Aven i de fall Forsakringskassan
har beviljat assistansersattning gar det da inte att sdga om personens
onskemal har blivit tillgodosedda fullt ut. Dessa beslut behdver enligt
var bedémning darfor normalt innehalla en klargorande motivering.
Men vad som kravs for att en motivering ska vara tillrackligt
klargorande i den har typen av drenden &r svart att sla fast generellt.

Under intervjuer med tjénstepersoner vid Forsakringskassan
reflekterar de dven sjélva éver franvaron av motivering till myndig-
hetens beslut i de fall besluten innebdr ett beviljande. De intervjuade
berattar att man skriver sina beslut for den enskilde och for att
personen ska fa veta varfor den inte har beviljats nagot som den
yrkat pa. De tycker inte att det ar inte lika viktigt att motivera ett
beviljande.

3.1.5 De nya grundlaggande behoven kan krava
mycket utredning

I vara intervjuer framkommer uppfattningen att det ar positivt med de
tydliga krav som stélls i lagen (1993:387) om stdd och service till
vissa funktionshindrade (LSS) och som framgar av forarbetena till
lagstiftningen om de tva nya grundlaggande behoven. De anser att de
tydliga kraven gor det lattare att utreda ratten till insatserna.

Men av vara intervjuer framgar ocksa att bada de nya grundlaggande
behoven lopande stod och forebygga skada kraver forhallandevis

54 32 § forsta stycket forvaltningslagen (2017:900).
%5 Prop. 2016/17:180, En modern och rattssaker forvaltning — ny férvaltningslag, s. 186.
% Prop. 2016/17:180, s. 321.
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mycket utredning. Intervjupersonerna beskriver att Forsakringskassan
har behovt begara kompletteringar fran halso- och sjukvarden i en
stor andel av de drenden som rér lopande stod for att fa ett tillrackligt
underlag for att kunna beddma en persons behov av insatsen. Det ar
framfor allt underlag fran halso- och sjukvarden som behdvs nar det
géller insatsen lépande stod. Kompletteringarna kan exempelvis
handla om vilka ldkemedel som har testats eller om ytterligare
behandling eller andra medicinska atgarder kan forbattra den
enskildes halsotillstand.

Nagot som de intervjuade upplever som utmanande &r att det kravs
mycket utredning for att Forsakringskassan ska fa de svar som
myndigheten behover for att kunna bedéma de sdkandes behov

i forhallande till de kriterier som lag och férarbeten staller.
Forsakringskassan kan behova fraga efter exempel pa riskfyllda
situationer som har uppstatt tidigare och vad som gors for att
forebygga liknande situationer.

De intervjuade tjanstepersonerna upplever att det ar viktigt att
diskutera med sina kollegor vilka fragor som de behéver stélla i
forhallande till de olika kriterier som galler for de nya grundlaggande
behoven. Intervjuade beslutsfattare beréttar att de har en storre
samsyn med forsékringsutredarna i dag an tidigare nér det géller

de bedémningar som ror de tva nya grundlaggande behoven.

Vara intervjuer visar att delar av den handlaggande verksamheten
tidigare hade mojlighet till muntlig kontakt med det réattsliga stodet
eller med myndighetens verksamhetsutvecklare. Denna mojlighet
finns inte langre, utan fragor till dessa funktioner ska vara skriftliga,
och svaren &r ocksa skriftliga. Vissa intervjuade sager att de skulle
vilja ha kvar méjligheten att diskutera olika fragor med verksamhets-
utvecklare och det réattsliga stodet.

3.2 Det grundlaggande behovet /6pande
stod galler medicinska tillstand

Det nya grundlédggande behovet stdd som den enskilde behdver

I6pande under storre delen av dygnet pa grund av ett medicinskt

tillstand som innebar att det finns fara for den enskildes liv eller att
det annars finns en dverhangande och allvarlig risk for hans eller
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hennes fysiska halsa® infordes for att ge personer med stora stéd-
behov till foljd av medicinsk problematik ratt till personlig assistans.
Ett avgorande fran Hogsta forvaltningsdomstolen (HFD) 2015 hade
dessforinnan lett till att dessa personer inte langre kunde fa personlig
assistans. HFD klargjorde i det avgdrandet att det tidigare grund-
laggande behovet annan hjalp som forutsatter ingdende kunskaper
om den funktionshindrade endast kunde komma i fraga for den som
har en psykisk funktionsnedsattning.*®

3.2.1 De flesta som beviljas tid fér I6pande stéd
tillhér grupp 1 i LSS:s personkrets

Syftet med att infora detta nya grundlaggande behov, som vi har
benédmner l16pande stdd, var bland annat att personer som inte har
en psykisk funktionsnedsattning skulle kunna fa personlig assistans.
Men 67 procent av de som har beviljats tid for I6pande stéd tillhor
grupp 1i LSS:s personkrets, det vill sdga har utvecklingsstérning,
autism eller autismliknande tillstand. Det innebér alltsa att de har
en psykisk funktionsnedsattning. Aven i var aktgranskning ser vi
att de flesta (63 procent) som nybeviljas assistansersattning med tid
godtagen for I6pande stdd tillhdr grupp 1.

Men for att fa personlig assistans for I6pande stod maste personen
ocksa ha ett medicinskt tillstand, vilket enligt lagens forarbeten galler
ett kroppsligt, somatiskt, tillstand.*® Epilepsi ar den vanligaste
somatiska diagnosen bland de personer som har blivit beviljade
assistansersattning for I6pande stod i var aktgranskning. Bland dessa
arenden har 77 procent av de vuxna (23 av 30) och 83 procent av
barnen (25 av 30) denna diagnos. Det &r vanligt med samsjuklighet
mellan epilepsi och utvecklingsstorning samt i viss man mellan
epilepsi och neuropsykiatriska funktionsnedsattningar.®

I var aktgranskning har vi sett nagra andra diagnoser som har legat
till grund for att Forsakringskassan har beviljat tid for I6pande stéd.
Dessa ér till exempel cerebral pares och ALS, amyotrofisk
lateralskleros.

579 a § forsta stycket 7 LSS.

58 HFD 2015 ref. 46.

% Prop. 2021/22:244, s. 36.

€ Socialstyrelsen, Nationella riktlinjer for vard vid epilepsi, 2019, s. 16.
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3.2.2 Forsakringskassan beaktar inte alltid kriterierna
for I6pande stod

For att tid for I6pande stod ska kunna beviljas stélls enligt lag och
forarbeten hoga krav bade pa vilka konsekvenser det skulle fa om
hjalpen uteblev, och pa att hjalpen behdvs en stor del av dygnet. ISF
beskriver i delredovisningen av detta uppdrag att kraven ar hogt
stallda i forhallande till lagstiftarens intentioner.5!

For att Forsékringskassan ska kunna godta tid for behovet ska stéd-
behovet enligt forarbetena finnas under storre delen av dygnet, det
vill sdga under mer an tolv timmar per dygn.® Det bor finnas en
pataglig risk for att det direkt kan leda till ett livshotande tillstand,
akuta skador eller att det medicinska tillstandet omedelbart forvarras
om personen inte far stod. Stodet forutsatter alltsa att det finns en
pataglig risk for att det kan uppsta situationer som behdver hanteras
omedelbart.%® Det innebér att det kravs att assistenten hela tiden
befinner sig i den hjélpbehdvande personens omedelbara narhet.%

Vi har i var aktstudie granskat om arendena sammantaget innehaller
uppgifter som motiverar att Férsakringskassan har beviljat tid for
I6pande stdd. | cirka en fjardedel av de drenden dar tid har godtagits
for I6pande stod beddmer vi att det inte finns tillracklig grund for att
bevilja tid, i alla fall i den omfattning som har beviljats.

Vi noterar att det forekommer att myndigheten har godtagit tid for
I6pande stod for hela dygnet utom da personen &r i skolan, daglig
verksamhet eller pa annat stélle dar stodet eller omsorgen ingar. |
flera av de granskade arendena har Forsakringskassan inte beaktat de
kriterier som géller enligt lag och férarbeten for att kunna beviljas tid
for l6pande stod. Det finns i dessa arenden inte heller nagon
dokumenterad motivering till att Forsakringskassan har bedémt att
behovet av insatsen I6pande stdd finns till exempel under dygnsvilan.
| stéllet framkommer att assistenter vistas i angrdnsade rum.

| ett &rende har Forsékringskassan godtagit tid for 16pande stod
dygnet runt trots att den enskilde sjalv, via sitt ombud, anger att
hjélpbehovet nattetid kan tillgodoses via véntetid och aktiva insatser
vid eventuella anfall. Vantetid innebar tid under den enskildes

61 |SF, Forandringar inom assistansersattningen. Rapport 2024:1, s. 84.
Prop. 2021/22:244, s. 38.

83 Prop. 2021/22:244, s. 37.

% Prop. 2021/22:244, s. 65-66.
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dygnsvila nar en assistent behdver vara tillganglig i vantan pa att den
enskilde behdver hjalp utan att det ar fraga om tillsyn.®® | det har
arendet behdvde personen darmed inte en assistent i sin omedelbara
narhet under natten. Att behdva ha en assistent i sin omedelbara
narhet for att hen ska kunna ingripa vid behov &r ett av kriterierna for
att I6pande stdd ska kunna beviljas. | detta arende bedémer vi att det
inte finns tillrécklig grund for att bevilja tid for insatsen dygnet runt.

| barnarenden férekommer det ocksa att Forsakringskassan har
beviljat tid for I6pande stdd under natten trots att utredningen visar
att barnet och foraldrarna sover storre delen av natten, eventuellt med
avbrott for aktiva insatser. | vissa drenden framgar det att barnet sover
ensamt i sitt rum. Vi ser alltsa att manga timmar l6pande stod beviljas
i dessa drenden, &ven for icke aktiva insatser.

Vi har ocksa granskat om det framgar av dokumentationen i arendena
att myndigheten har tagit stallning till de olika kriterier som lagtexten
stéaller upp och som forarbetena fortydligar for att tid ska kunna
godtas for de nya grundldggande behoven. | dokumentationen i de
arenden som vi har granskat ar det inte alltid tydligt vad som har
varit avgorande for Férsakringskassans beddmning av den tid som
myndigheten har godtagit for 16pande stod.

Ett exempel fran var aktgranskning galler en person som beviljas
assistansersattning pa grund av sitt behov av Iépande stod under
dygnets alla timmar. Forsékringskassans utredning visar att personen
kan bli orolig under natten, och dérfor inte lamnas helt ensam i
bostaden nattetid. | utredningen star att det har forekommit att
personen har fatt epileptiska anfall nattetid. Men de medicinska
underlagen séger inte att personen behéver nagot stod pa natten. Vi
noterar att utredningen visar att personen behdver tillsyn och vissa
aktiva insatser under natten, men utredningen saknar ett resonemang
om skélen for att Forsakringskassan har godtagit tid for 16pande stod
hela dygnet.

3.2.3 Enligt intervjuerna kraver insatsen /6pande stéd
mycket utredning men &r inte svar att bedéma

Den generella bilden som kommer fram i intervjuerna ar att det &r
lattare att beddma det nya grundldggande behovet I6pande stdd &n

8 Forsakringskassan, Végledning 2003:6, version 34, s. 75.
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forebygga skada. Det beror enligt de vi har intervjuat pa att
kriterierna for nar kraven ar uppfyllda &r tydligare for 16pande
stod. De som vi har intervjuat sager att de ser pa de medicinska
underlagen pa ett annat satt sedan det grundlaggande behovet
I6pande stod kom till. Intervjupersonerna upplever att det har blivit
annu viktigare med tydlig och grundlig medicinsk information i
arendena.

Vara intervjupersoner sager ocksa att de behover tanka pa ett nytt
sétt, och att det finns utmaningar med de nya reglerna, eftersom de
behover utreda arenden pa ett annat satt an tidigare. Men de menar
att utmaningen inte i forsta hand ligger i beddémningen av de kriterier
som ska vara uppfyllda, utan i den utredning som de maste géra. En
person sager sa har:

Jag téanker ocksa att kriterierna som sadana... Alltsa, man kan fa grepp om
dem och man kan forstd dem. Det svara ar sen nar man ska utreda och fa
en bild av hur ser det ut fér den hér personen eller for det har barnet. VVad
behover jag stélla for fragor, hur ska jag konkretisera det har som &r lite
abstrakt [...]? Da maste du stélla fragor och fa en bild fran olika uppgifts-
lamnare om hur det faktiskt ser ut. Har du ett bra utredningsmaterial kan
du ofta gora en vettig bedémning utifran de kriterier vi har.

Av vara intervjuer framgar att Forsakringskassan har behovt lyfta
kunskapslaget generellt och fylla pa viss medicinsk kunskap.
Myndigheten har darfér genomfort utbildningsinsatser nér det galler
vissa diagnoser, framst epilepsi, som ar den vanligaste diagnosen i
arenden nér tid for 16pande stod provas. Efter hand har kunskapslaget
pa myndigheten blivit battre, enligt intervjupersonerna.

Forsakringskassans handldggning av assistansersattning ar uppdelad
i tva geografiska omraden. Vara intervjuer visar att det i ett av

de geografiska omradena har funnits beslut om att konsultera
forsakringsmedicinska radgivare (FMR) i alla d&renden som galler
I6pande stod pa grund av epilepsi. En FMR &r en person med
lakarutbildning som bland annat kan hjélpa forsakringsutredare

att tolka medicinska begrepp och formulera fragor till halso- och
sjukvarden.

Men det framgar av intervjuerna att det fortfarande finns mycket
att diskutera och nya situationer att vérdera, dven om kunskaperna
internt pA myndigheten har okat sedan de nya reglerna tradde i kraft
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och det numera finns en stdrre samsyn kring bedémningarna av
I6pande stdd.

Personer som vi har intervjuat sdger att &ven lakare, ombud och
foraldrar till barn som ansdker om assistansersattning har lart sig

att de behdver bli battre pa att beskriva hur till exempel epilepsi-
sjukdomen yttrar sig. Nagra intervjuade beréttar att de inte behover
kontakta lakare eller andra aktorer lika ofta som i borjan for att stélla
fragor om vad sjukdomen innebér for just den aktuella personen.

3.3 Det grundlaggande behovet férebygga
skada galler behov av aktiv tillsyn av
Overvakande karaktar

Ett av de nya grundldggande behov som har inforts ar stéd som den
enskilde behover pa grund av en psykisk funktionsnedsattning for att
forebygga att han eller hon fysiskt skadar sig sjalv, nagon annan eller
egendom.® Detta behov, kort benamnt forebygga skada, ska enligt
forarbetena innefatta ett behov av aktiv tillsyn av 6vervakande
karaktar for att begransa allvarliga konsekvenser pa grund av den
enskildes riskbeteende. Lagtexten sager att behovet av stdd ska bero
pa en psykisk funktionsnedsattning.

Enligt forarbetena ar det nya grundlaggande behovet alltsa tankt att
omfatta ett sadant stod som enligt praxis gallde for det nu borttagna
grundlaggande behovet annan hjalp som forutsatter ingaende
kunskaper om den funktionshindrade. Men for det nya grundlaggande
behovet forebygga skada stélls inte nagot krav pa ingdende kunskaper
om personen. Det innebér enligt férarbetena en utvidgning av ratten
till personlig assistans.®’

Regeringen skriver i forarbetena till lagandringen att begreppet annan
hjalp som forutsatter ingaende kunskaper om den funktionshindrade
ar otydligt. Den ndrmare innebdrden av begreppet hade vuxit fram i
den praktiska tillampningen, men regeringen anser att det inte var
maojligt att utldsa av lagtexten vilka stédbehov som begreppet

% 9 a § forsta stycket 6 LSS.
87 Prop. 2021/22:214, s. 23 och 68.
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omfattade. Darfor hade ratten till personlig assistans for detta behov
blivit svart att bedoma.®®

For att tid ska kunna beviljas for det grundlaggande behovet fore-
bygga skada kravs det enligt forarbetena att det ska férekomma
faktiska episoder eller att incidenter uppstar med en viss frekvens.
Det innebdr alltsé att hjalpbehovet ska uppkomma forhallandevis ofta.
Risken for att personen fysiskt skadar sig sjélv, nagon annan eller
egendom ska ocksa kunna leda till allvarliga konsekvenser och inte
vara obetydlig.®® ISF beskriver i delredovisningen av detta uppdrag
att de krav som stélls ar relativt hogt stallda.”

3.3.1 Foérebygga skada beviljas ibland utan att
kriterierna for hjalpbehovet ar uppfyllda

Vi har i var aktstudie granskat om arendena sammantaget innehaller
uppgifter som motiverar den bedémning som Forsékringskassan har
gjort nér det galler tid for forebygga skada. Som vi redogor for i
avsnitt 3.1.2 bedémer vi att underlagen i de allra flesta drenden

som vi har granskat ger tillracklig grund for det beslut som
Forsakringskassan har fattat.

Men det framgar i flera arenden att frekvensen av ett visst beteende
inte &r tillracklig for att tid for detta grundlaggande behov ska godtas.
I vissa arenden finns det inte nagon beskrivning av att beteendet
skulle kunna fa sé allvarliga konsekvenser som vi bedomer kravs for
att godta tid for behovet. Trots detta har Férsakringskassan beviljat
personerna tid for forebygga skada.

| ett exempel fran var aktgranskning finns ett drende som ror ett barn
som beviljas tid for forebygga skada all vaken tid, forutom da hen
befinner sig i skolan. Det saknas enligt var bedémning uppgifter i
arendet som ger stod for att Forsakringskassan beviljar sa mycket tid
for insatsen. Det framgar att barnet har ett sjalvskadebeteende som
innebdr att hen slar sig sjalv nar hen blir frustrerad, men hur ofta det
hé&nder finns inte specificerat. Underlag i drendet visar att barnets
sjalvskadebeteende har minskat Gver aren, och att barnets utbrott inte
haller i sig sa lange. Barnet ar inte utdtagerande mot andra personer.

8 Prop. 2021/22:214, s. 20.
% Prop. 2021/22:214. s. 25.
" ISF, Rapport 2024:1, s. 84.
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Det framgar att barnet kan rymma i vdg, men stannar om man séager
till.

Vi har ocksa undersokt om det framgar av Forsakringskassans
dokumentation om myndigheten har tagit stéllning till de olika krav
som lagtexten stéller upp och som forarbetena fortydligar for att
kunna godta tid for de nya grundldggande behoven.

| vissa arenden framgar det av dokumentationen vilka dvervaganden
som Forsékringskassan har gjort nar myndigheten har beviljat tid for
forebygga skada under en stor del av tiden da personen &r vaken, eller
for all vaken tid. Men i flera av de akter vi har granskat ser vi att
personer beviljas tid for behovet forebygga skada all vaken tid, trots
att det saknas en uttrycklig bedémning av om den enskilde faktiskt
behover insatsen i den omfattningen. Det framgar da inte av doku-
mentationen att Forsakringskassan har tagit stéllning till de krav som
finns for detta grundldggande behov, eller hur myndigheten har
varderat de uppgifter som finns i utredningen och som ér relevanta
for beddmningen.

I var granskning har vi sett ett antal personer som bara har beviljats
tid for det grundlaggande behovet forebygga skada da de befinner sig
utomhus. Personer som vi har intervjuat séger att det ar vanligt att
bevilja tid for forebygga skada da personen befinner sig utomhus,
eftersom det da kan uppsta ovéntade situationer, medan det & mindre
vanligt att sadana situationer uppstar da hen befinner sig i det egna
hemmet. Men det finns drenden dar personer beviljas insatsen &ven
da de befinner sig i sin hemmiljo, men utan att Forsakringskassan har
tagit stallning till hur personens behov av stdd ser ut da de befinner
sig dar.

3.3.2 Det grundlaggande behovet férebygga skada
kraver mycket utredning och &r svart att
bedéma

De intervjuade berattar att det krdvs ganska mycket utredningsarbete
for att beddéma en persons behov av stéd for det grundldggande
behovet forebygga skada. De séger att en ansékan om behovet
forebygga skada kraver en annan typ av utredning &n en ansokan
om lépande stod.
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Flera intervjuade tar ocksa upp att det ar svarare att bedoma ratten till
forebygga skada n till 16pande stod. An sé& lange saknas vigledande
domstolsavgdranden nér det galler hur myndigheten ska bedéma
forebygga skada.

Det dr ofta viktigt att soka information utanfor den enskildes familj,
eftersom familjen kan uppleva den enskilde pa ett satt som skiljer sig
mycket fran hur hen upplevs i en verksamhet som skola eller daglig
verksamhet. En person som vi har intervjuat beskriver det som ett
pussel att utreda réatten till forebygga skada.

Beskrivningar fran till exempel skola eller daglig verksamhet kan
ibland vara ospecifika, och det kan vara svart att bedéma hur de
kan ligga till grund for bedémningen. En intervjuad sager sa har:

Det blir lite fluffigare fakta, lattare att det blir lite motségelsefullt och
lattare att det blir lite luckor i och med de muntliga beskrivningarna. Sa
det ar en utmaning att fa ihop sjélva bilden.

De intervjuade séger att det finns vissa likheter med det tidigare
grundlaggande behovet annan hjalp som forutsatter ingaende
kunskaper om den funktionshindrade och som nu &r borttaget. Aven
for det grundlaggande behovet kravdes att den enskilde hade behov
av frekventa ingripanden. Nu kravs inte langre ingaende kunskaper
om den enskilde. Upplevelsen bland de som vi har intervjuat &r att det
darfor ar fler som beviljas tid for forebygga skada &n som beviljades
tid for annan hjalp som forutsatter ingaende kunskaper om den
funktionshindrade. Det framkommer ocksa i var registerdata. Dar
ser vi att 22 procent av alla som beviljades assistansersattning under
2023 beviljades tid for forebygga skada. Under aren 20192022
beviljades tid for annan hjélp som forutsatter ingdende kunskaper
om den funktionshindrade i mellan 3 och 6 procent av alla
beviljandearenden.

Nagra av intervjupersonerna lyfter fram att det kan vara en svar
pedagogisk uppgift att motivera for ett barns vardnadshavare varfor
deras barn inte kan beviljas tid for det grundldggande behovet
forebygga skada. De intervjuade beskriver att de har mott en del
besvikna foraldrar som upplever att de har en mycket utmanande
vardag med ett barn som &r utatagerande eller som saknar konsek-
venstank. Det kan vara svart att forklara innebdrden av hur kraven ser
ut for att beviljas stodet. Sa har formulerar en intervjuperson saken:
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Jag tycker att det har varit svart att formulera den har grénsdragningen,
som inte ar nagon tydlig grans, pa ett respektfullt och bra sétt sa att det
kan landa hos familjen, att vi ser att det finns ett hjalpbehov men det &r
inte riktigt det som den har lagen syftar till. Det tycker jag har varit en stor
utmaning.

3.3.3 Manga unga mén beviljas tid fér férebygga
skada

Det & manga fler man och pojkar som beviljas tid for forebygga
skada an kvinnor och flickor. Totalt har 112 man och pojkar beviljats
tid for detta grundlaggande behov under 2023, men bara 37 flickor
och kvinnor. De mén och pojkar som beviljas tid for detta grund-
laggande behov &r oftast under 30 ar (tabell 9).

Bland de som beviljades assistansersattning for forsta gangen under
2023 beviljades knappt halften av alla barn i aldrarna 7-11 &r och 12—
17 ar tid for forebygga skada. Skillnaderna mellan kénen &r relativt
stora, och &r storst i aldersgruppen 7—11 ar. Det &r ocksa manga fler
man an kvinnor som beviljas tid for forebygga skada i aldersgruppen
18-29 ar.

| lderskategorin 30+ ar &r andelen personer som beviljas tid for
forebygga skada betydligt lagre (4 procent) for bade mén och
kvinnor. | denna alderskategori ar det bara totalt 10 personer som har
beviljats tid for forebygga skada under 2023. Av alla pojkar och mén
som beviljas tid for det har grundlaggande behovet &r 86 procent i
aldern 7-29 ar.

Det finns alltsa stora skillnader mellan kénen. Det finns ocksa stora
skillnader mellan & ena sidan barn och unga vuxna och & andra sidan
personer som ar 30 ar och &ldre nar det galler vem som beviljas tid
for forebygga skada. Motsvarande skillnader finns inte nér det galler
I6pande stod.

Personer Gver 29 ar verkar inte i lika stor utstrackning ha behov av
hjélp med det grundldggande behovet férebygga skada som yngre
personer. Eftersom véasentligt farre personer beviljas tid for férebygga
skada 6ver en viss alder anser vi att det kan finnas skal att utvidga
mojligheterna till omprdvning av ratten till assistansersattning. Det
beror pa att det grundlaggande behovet forebygga skada inte alltid
verkar finnas kvar dver tid. Vi utvecklar resonemanget i avsnitt 6.4.
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Tabell 9 Aldersfordelning per kon for gruppen som &r beviljad tid

for forebygga skada
Aldersgrupp Man Andel av alla Kvinnor Andel av alla
nybeviljade man nybeviljade
kvinnor
0ar 0 - 0 -
1-6 ar 9 13% * *
7-11 ar 38 58 % 9 24 %
12-17 ar 34 55 % 13 31%
18-29 ar 26 41 % 8 35%
30+ ar 5 4% 5 4%

Anm.: Aldersfordelningen ar baserad pa registerdata fran Férsakringskassan. * betyder att
antalet ar for fa (farre an 5) for att redovisas. Kolumnerna Andel av alla nybeviljade visar hur
antalet som beviljades tid for forebygga skada forhéller sig till alla nybeviljade individer i
respektive aldersgrupp. Exempelvis beviljades 72 mén i aldersgruppen 1-6 ar assistansersétt-
ning under 2023. Av dessa beviljades 9 tid for forebygga skada, vilket motsvarar 13 procent.

3.4 Kraven for kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser ar okanda och
otydliga

Om en person behdver kvalificerade aktiverings- och motiverings-
insatser pa grund av en psykisk funktionsnedsattning sa ska insatserna
beaktas som en del av hjalpen med det grundldggande behovet,
oavsett hjalpens karaktar.” Kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser ar alltsa inte ett eget grundlaggande behov.”

Nér kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser infordes i LSS
togs behovet annan hjalp som forutsatter ingaende kunskaper om
den funktionshindrade bort. For att beviljas tid for det nu borttagna
grundlaggande behovet stélldes krav pa ingaende kunskaper om den
enskilde. Detta &r krav som inte stalls for att en person ska kunna
beviljas kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser. De nya
reglerna for kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser

9 a § andra och tredje styckena LSS.
2 Prop. 2021/22: 214, s. 70.

73



Foérsakringskassans arbete med att beddma de nya grundldggande behoven

innebdr att sadana insatser kan grunda rtt till personlig assistans eller
assistansersattning som en del av ett grundlaggande behov.

For att en person ska kunna beviljas tid for kvalificerade aktiverings-
och motiveringsinsatser ska hen behdva stéd av nagon annan for att
sjalv klara av att tillgodose nagot av de grundlaggande behoven
personlig hygien, maltider, av- och pakladning eller kommunikation
med andra. Den har hjalpen ska enligt lagens forarbeten inte vara
praktisk eftersom personen sjalv kan utfora det grundldggande
behovet rent fysiskt. Det racker inte heller att personen behdver

ett mer allméant stod. Forarbetena séager att hjalpen maste vara av
kvalificerad natur och innebara nagot mer &n véagledning, pdminnelser
och instruktioner.” Regeringen anger i propositionen att &ven om en
person har fysiska forutsattningar att utfora en viss praktisk uppgift
kan det vara sa att personen pa grund av sin psykiska funktionsned-
sattning inte forstar varfor en viss sak behdver utforas eller nar detta
bor ske.™

Regeringen skriver att det fordndrade regelverket i den har delen
innebdr en utvidgning av rétten till personlig assistans, och att
malgruppen for personlig assistans vidgas i och med att kravet

pa ingaende kunskaper om den enskilde har tagits bort. Regeringen
anser att det ar viktigt att tillforsékra personer med psykisk funktions-
nedsattning ett sammanhallet stéd.”™

3.4.1 Fa personer beviljas tid for kvalificerade
aktiverings- och motiveringsinsatser

Det ar fa personer som beskriver att de har ett hjalpbehov som kan
innefattas i kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser, och
annu farre som beviljas tid for sddana insatser. 22 procent av de akter
gallande bade nyansékningar och ansokningar om fler timmar som vi
har granskat (77 av 355) innehaller beskrivningar som kan tolkas som
ett yrkande om tid for kvalificerade aktiverings- och motiverings-
insatser. Tid for kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser
har godtagits i cirka 8 procent (6 av 77) av de arenden dar tid har

3 Prop. 2021/22: 214, s. 34 och 69-70. Jamfor HFD 2020 ref. 7.
 Prop. 2021/22:214, s. 31.
5 Prop. 2021/22:214, s. 31-33.
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yrkats for sadana insatser. Tre av dessa sex drenden galler barn och
tre géller vuxna.

De grundldggande behoven maste uppga till mer an 20 timmar per
vecka i genomsnitt for att Forsakringskassan ska kunna bevilja
assistansersattning. Aven om Forsakringskassan har godtagit tid for
kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser ar det inte sakert
att de grundlaggande behoven i genomsnitt uppgar till mer &an 20
timmar i veckan.

De intervjuade séger att ansokningar om assistansersattning sallan
innehaller ett uttryckligt yrkande eller en uttrycklig beskrivning av
behov som galler kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser.
Flera av de intervjuade sager att de sokande inte har sa stor kunskap
om att det &r mojligt att ansoka om kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser. Aven om de kanner till att det ar mojligt att soka
stodet sa vet de ofta inte vad som kravs for att beviljas tid for det.

De som vi har intervjuat uppfattar det som att juridiska ombud

ofta lyfter fram att personerna de foretrader behdver kvalificerade
aktiverings- och motiveringsinsatser. Var aktgranskning visar att
assistansbolag &r ombud i 51 procent (76 av 150 arenden) av alla
ansokningar for vuxna och i 61 procent (91 av 150 arenden) av

alla ansokningar for barn. Andelen som har ett ombud &r ungeféar
densamma i de &renden dar personer anséker om kvalificerade
aktiverings- och motiveringsinsatser. Vi ser alltsa inte att det ar nagon
skillnad pa hur manga som ansoker om kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser, oavsett om personen har ett ombud eller inte.

Intervjupersonerna patalar att manga, bade enskilda och ombud,
verkar ha missforstatt vad som utgor kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser. For att Forsakringskassan ska godta tid for detta
stod sa ska den enskilde sjalv utfora insatsen med stodet. Det handlar
inte om att den enskilde motiveras till att ta emot praktisk hjalp.

En tjansteperson vid Forsakringskassan papekar foljande nar det
géller kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser:

Det &r nog fortfarande ratt vagt vad det dar innebar. Men det borjar vél bli
mer konkret och vi pratar mer om det. Ibland har det uppfattats fran folk
som soker, och d& aven ombud, att man behdver motivera en person att ta
emot praktisk hjalp. Men det handlar ju om att personen sjalv ska utféra
[momentet]... S& det har varit mycket otydligheter kring sjdlva behovet.
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| vara intervjuer framkommer att det kan vara svart att utreda behovet
av kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser. Det kan vara
svart att avgora vad som gor att en motiveringsinsats ar kvalificerad.
En utredare uttrycker det s& har:

Manga barn behéver aktiveringsinsatser. Man behover pusha pa, man
behdver hélla pa, fa dem att gora de har sakerna. Men &r det en
kvalificerad aktiverings- och motiveringsinsats? Den ar inte sa latt i
bedémningen, upplever jag.

Forsakringskassan har i sin senaste version av vagledningen for
assistanserséttning fortydligat vad kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser kan vara och hur de kan bedémas.”® Men i vara
intervjuer framkommer att det fortfarande kan vara svart att bedéma
hur man ska se pa dessa insatser som en del av andra grundlaggande
behov. Intervjupersoner anser att det vore positivt om det kom
vagledande avgdranden fran HFD nar det géller hur kvalificerade
aktiverings- och motiveringsinsatser ska beddmas.

76 Forsakringskassan, Végledning 2003:6, version 34, s. 101.
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4 Schablonavdraget har inte sa stor
paverkan, men bér férandras

Néar Forsakringskassan ska beddma ett barns ratt till personlig
assistans ska myndigheten bortse fran den hjalp som vardnadshavare
normalt ger sina barn. Det ska sedan den 1 januari 2023 g6ras genom
ett schablonavdrag fran barnets grundldggande och andra personliga
behov och ska faststéllas med hansyn till barnets alder. For vissa
grundlaggande behov; andning, sondmatning och lopande stod (sa
kallade undantagsbehov) ska inget foraldraavdrag goras. Det ska inte
heller goras nagot schablonavdrag for vissa andra personliga behov.

Var granskning visar att schablonavdraget for foraldraansvar inte i sa
stor utstrackning paverkar om barn beviljas assistansersattning eller
inte. De flesta barn som inte beviljas assistansersattning bedoms inte
ha grundldggande behov med mer &n 20 timmar per vecka innan
avdraget gors, och hade alltsa anda inte beviljats assistansersattning.

Vi ser i var granskning att schablonen kan sla ojamnt for barn som
inte har hjélpbehov till f6ljd av funktionsnedsattningen inom alla de
grundlaggande behoven och for barn som har hjalpbehov med de sa
kallade undantagsbehoven. Det beror pa att schablonen innehaller
ett genomsnitt for alla grundldggande behov. Avdraget blir ddrmed
forhallandevis stort om ett barn inte har behov av hjéalp med alla de
grundldggande behoven.

I samhéllsdebatten lyfts ibland fram att Forsakringskassan forst

gor ett avdrag for det hjalpbehov som vardnadshavaren normalt

ska tillgodose pa grund av barnets alder, och att myndigheten sedan
aven drar av tid enligt schablon, ett sd kallat dubbelt avdrag. Men
var aktgranskning visar att Forsakringskassan bara gor sadana dubbla
avdrag i ytterst fa arenden.

I vara intervjuer har uppfattningen framkommit att schablonavdraget
generellt &r storre &n den tid for fordldraansvar som Forsakrings-
kassan beaktade genom individuella bedémningar fore 2023. | de fa
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arenden déar vi har kunnat jamfora det tidsméassiga avdrag som gjordes
fore och efter arsskiftet 2023 ser vi ocksa att ett strre avdrag gjordes
efter arsskiftet an fore.

4.1 Schablonavdraget paverkar inte barns
mojlighet att beviljas assistansersattning
i s& stor utstrackning

Hur stort avdrag Forsakringskassan ska gora enligt schablonen star i
forordningen om assistansersattning.”” Till och med den 31 december
2024 skulle avdrag goras for de grundldggande behoven med 84
timmar per vecka for barn under 1 ar, med 17,5 timmar per vecka

for barn i aldersspannet 1-6 ar och med 7 timmar per vecka for barn

i aldersgruppen 7—11 &r. Nagot avdrag ska inte goras for de grund-
laggande behoven fran 12 ars alder. Det innebér att schablonavdraget
inte kan leda till avslag pa ansokan om assistansersattning for de
aldsta barnen. Myndigheten ska ocksa gora avdrag for andra person-
liga behov for alla aldersspann utom for de barn som ar under 1 ar (se
avsnitt 1.3.3).

For de grundlaggande behoven andning, sondmatning och I6pande
stod (de sa kallade undantagsbehoven) ska inget avdrag goras.
Forsakringskassan ska heller inte gora foréldraavdrag for andra
personliga behov nar det galler atgarder som ar direkt nodvandiga
for att hjalp med andning och I6pande stod ska kunna ges, eller nar
det géller atgarder som &r direkt nodvandiga for forberedelse eller
efterarbete i samband med maltider i form av sondmatning.’

Vi har granskat 50 drenden dér barn har fatt avslag pa sin nyansékan
om assistanserséttning. Bland dessa drenden har vi funnit fyra
arenden dar Forsakringskassan har godtagit tid for grundlaggande
behov med i genomsnitt mer &n 20 timmar per vecka, innan myndig-
heten har gjort schablonavdrag for foraldraansvar. | dessa &renden har
foraldraavdraget lett till att de grundlaggande behoven efter avdraget
inte langre uppgar till i genomsnitt mer &n 20 timmar per vecka. Alla
dessa fyra drenden galler barn i aldersspannet 1-6 ar.

7 4 a § forordningen (1993:1091) om assistansersattning jamte bilaga, forordning (2022:1229).
89 f § lagen (1993:387) om stéd och service till vissa funktionshindrade (LSS) och 51 kap 6 §
socialforsékringsbalken (SFB).
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| sitt svar pa det regeringsuppdrag dar Forsakringskassan skulle
analysera utfallet av det schabloniserade foraldraavdraget skriver
myndigheten att knappt 80 procent av barnen i aldersspannet 1-6 ar
och 90 procent av barnen i aldersspannet 7-11 ar som fick avslag pa
sin ansdkan om assistanserséttning fick det for att deras grund-
laggande behov inte har bedémts uppga till i genomsnitt mer an

20 timmar per vecka innan foréldraavdrag har gjorts. I dessa &renden
fick schablonavdraget for foraldraansvar alltsa ingen effekt.™

Regeringen har beslutat om en halvering av schablonavdraget

fran den 1 januari 2025. I budgetpropositionen for 2025 redogér
regeringen for att man hade forvantat sig att inférandet av ett
schabloniserat foraldraavdrag skulle leda till att fler barn beviljades
personlig assistans. Eftersom dkningen uteblev beslutade regeringen
att halvera schablonen for foréldraavdraget, detta i syfte att fler barn
ska fa ratt till assistans.®

Halveringen av schablonavdraget kommer inte att paverka ratten
till erséttning for de barn dar Foérsakringskassan bedémer att barnets
grundlaggande behov fore schablonavdraget inte uppgar till mer an
20 timmar per vecka i genomsnitt. For dessa barn kan assistans-
ersattning inte beviljas, oavsett hur stort avdraget for foraldraansvar
skulle ha varit.

Forsakringskassan konstaterar i sitt svar pa regeringsuppdraget att for
61 barn, drygt 10 procent av alla avslag, kom de grundlaggande
behoven inte upp till i genomsnitt mer an 20 timmar i veckan efter att
foraldraavdrag hade gjorts. For dessa barn har alltsa foraldraavdraget
medfort att Forsékringskassan har avslagit deras ansékan om
assistansersattning.®! Den beslutade halveringen av schablonavdraget
kan innebéra att fler barn beviljas assistanserséttning eftersom ett
farre antal timmar ska dras av och att det totala antalet timmar
dérmed kan komma att dverstiga 20 timmar per vecka i genomsnitt.

Det gar enligt Forsakringskassan inte att gora nagon direkt jamforelse
med hur manga barn som inte beviljades assistansersattning pa grund
av den individuella bedémningen av normalt féraldraansvar som

gjordes fore lagandringarna. Det beror pa att det saknas uppgifter om

™ Forsakringskassan, Rapport — Analysera utfallet av schabloniserat féraldraavdrag inom
assistansersattningen. Svar pa regeringsuppdrag, dnr 2024/002285, s. 14.

8 Prop. 2024/25:1, Budgetpropositionen for 2025, utgiftsomrade 9, s. 175 och 180.

8 Forsakringskassan, Svar pa regeringsuppdrag, dnr 2024/002285, s. 14.
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hur omfattande Forsékringskassan bedémde att foréldraansvaret var
i de enskilda arendena.®

| Forsakringskassans granskning framgar att det &r vanligare att

de grundlaggande behoven inte nar upp till i genomsnitt mer an

20 timmar i veckan efter att foraldraavdrag har gjorts i aldersspannet
1-6 ar an i aldersspannet 7-11 ar.% For barn i ldersspannet 12—17 ar
gors inget avdrag for de grundldggande behoven, vilket innebar att
avdraget inte kan leda till avslag.

Var aktgranskning visar att Forsékringskassan har gjort schablon-
avdrag for foraldraansvar i alla granskade darenden dar de skulle ha
gjort ett sadant avdrag, och dar avdraget har haft nagon betydelse for
den stkandes rétt till assistanserséttning.

| ett fatal &renden dar Forsakringskassan inte har beviljat assistans-
ersattning har myndigheten inte gjort nagot schablonavdrag. Det
handlar om &renden dar det totala antalet timmar som har godtagits
for de grundlaggande behoven var mindre &n det totala antalet timmar
som skulle ha dragits av enligt schablonen. Att nagot schablonavdrag
inte har gjorts har i dessa arenden alltsa inte haft nagon betydelse for
ratten till assistansersattning.

Myndigheten har gjort foraldraavdrag i totalt 66 procent av de
granskade &rendena (66 av 100). Forsékringskassans egna uppgifter
visar att under 2023 har foréldraavdrag gjorts i drygt 60 procent av
alla beslut dar myndigheten beviljade assistansersattning for barn.8

4.2 Schablonavdraget kan fa konsekvenser
som inte var avsedda

For vissa hjalpbehov ska nagot schablonavdrag inte goras. Det

galler de sa kallade undantagshehoven. Dessa hjalpbehov ar andning,
sondmatning, I6pande stod och atgarder som ar direkt nédvandiga
for att hjalpen ska kunna ges eller for forberedelse och efterarbete

i samband med sondmatning.®® Avdraget for foraldraansvar gors
genom en schablon for alla andra grundldggande behov

82 Forsakringskassan, Svar pa regeringsuppdrag, dnr 2024/002285, s. 3.

8 Forsakringskassan, Svar pa regeringsuppdrag, dnr 2024/002285, s. 14.

8 Forsakringskassan, Indikatorer for att félja utvecklingen av assistansersattningen 2024. Dnr
2024/002284, s. 50.

8 9 f § andra stycket LSS.
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sammanslagna, och ska goras fran den sammanlagda tid som har
godtagits for de grundlaggande behoven. Vi kan darmed anta att
det ingar tid for alla andra grundlaggande behov i schablonen.

Vi ser i var aktgranskning att schablonen kan fa konsekvenser som
inte var avsedda for de barn som inte har hjélpbehov till foljd av sin
funktionsnedsattning inom alla de grundlaggande behoven. Eftersom
schablonen far forutsattas innehalla tid for alla grundlaggande behov
sa blir foraldraavdraget for dessa barn forhallandevis stort. Vi ser
samma sak nar det galler de barn som har hjalpbehov med de sa
kallade undantagsbehoven. For att undvika att foraldraavdraget blir
sa stort for vissa barn skulle ett alternativ kunna vara att dela upp
schablonavdraget pa respektive grundlaggande behov. Det kan enligt
forarbetena vara en svar uppgift och innebéra en hog detaljerings-
grad.® Trots detta bedomer ISF att det ar viktigt att utreda konstruk-
tionen av schablonavdraget for att undvika vissa av de konsekvenser
som vi belyser i var granskning.

For ett barn som till exempel sondmatas ska alltsa inget avdrag goras
for maltider i form av sondmatning. Hela schablonen kommer da

i stallet att dras fran den eventuella tid som Forsékringskassan har
godtagit for andra grundlaggande behov. Det kan innebéra att nagon
tid inte beviljas alls for till exempel personlig hygien eller pa- och
avkladning. I var aktgranskning ser vi flera exempel pa att det
schabloniserade fordldraavdraget har inneburit att all tid som
Forsakringskassan har godtagit for de grundlaggande behoven dras
av, forutom tid for undantagsbehoven. Det kan till och med leda till
att personen inte beviljas ndgon assistansersattning alls, om tid for
de 6vriga grundlaggande behoven inte uppgar till i genomsnitt mer
an 20 timmar per vecka.

Det kan ocksa vara sa att barnet inte har ndgot behov av hjalp med
nagot eller nagra av de grundlaggande behoven. Hela det avdrag som
gors dras da fran de grundlaggande behov som barnet har behov av
hjélp med och har beviljats tid for.

8 Prop. 2021/22:214, s. 38.
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4.3 Forsakringskassan gor valdigt sallan
nagot dubbelt avdrag

| debatten om schablonavdraget har det bland annat forts fram asikter
om att avsikten med foraldraavdraget har varit att detta ska goras fran
barnets totala hjélpbehov. Men om Forsékringskassan skulle gora
avdraget fran barnets totala hjalpbehov skulle det omfatta hjalpbehov
som inte beror pa barnets funktionsnedsattning, utan enbart pa dess
alder. Dessa hjalpbehov skulle successivt minska och férsvinna med
stigande alder hos barnet. Men eftersom Forsakringskassan i dag bara
kan omprdéva ratten till assistanserséttning vid vasentligt &ndrade
forhallanden®” skulle det efter hand kunna innebéra att assistans-
ersattning ar beviljad for hjalpbehov som inte har funnits pa lang tid.

| forarbetena till reglerna om schablonavdraget sager regeringen att
foraldraavdraget ska goras fran sadana hjalpbehov som kan bero pa
barnets assistansgrundande funktionsnedséttning. Men regeringen
skriver ocksa att det ligger i sakens natur att foraldraavdrag ska goras
fran barnets totala hjélpbehov.

Forséakringskassan tolkar bestaimmelserna om foraldraavdraget sa att
det antal timmar som Forsakringskassan kan godta enbart ska grunda
sig pa de assistansgrundande hjalpbehoven, inte pa barnets totala
hjélpbehov.®

Forsakringskassan skriver i sin végledning om assistansersattning
att hjalpbehovet ska vara personligt, alltsa barnets eget, och att det
ska vara aldersadekvat. Normalt sett &r exempelvis inte att stada och
handla ett personligt behov hos barnet, sarskilt inte nar det galler
yngre barn.®® En intervjuperson exemplifierar med att en tvaaring
normalt inte stadar sitt rum sjalv, sa myndigheten kan inte bevilja tid
for detta som ett annat personligt behov. Om hjalpbehovet beror pa
funktionsnedsattningen och finns kvar nér barnet blir aldre kan
Forséakringskassan gora en annan bedémning da.

Vara intervjupersoner beskriver att Forsakringskassan ska bedoma
vad som &r rimligt att barnet pa grund av sin funktionsnedséattning
behover hjalp med, utifran vardnadshavarens beskrivning. Vissa delar

8751 kap 12 § SFB.

8 Prop. 2021/22:214, Starkt ratt till personlig assistans — grundlaggande behov for personer
som har en psykisk funktionsnedsattning och 6kad rattssakerhet for barn, s. 39-40.

8 Forsakringskassan, Assistansersattning. Vagledning 2003:6, version 34, s. 67.

% Forsakringskassan, Végledning 2003:6, version 34, s. 67.
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av hjalpbehovet kan bero pa barnets dlder men det tar schablon-
avdraget hansyn till.

Men det kan enligt vara intervjuer vara ganska svart att avgora om
barnets hjalpbehov kan bero pa funktionsnedsattningen eller beror
pa barnets alder. Det galler sarskilt for barn med neuropsykiatriska
diagnoser. Men nér det galler barn med nedséttningar som inte
kommer att forbattras eller forandras kan det vara tydligare att
hjalpbehovet har en direkt koppling till funktionsnedsattningen.
Framfor allt nar det galler andra personliga behov kan det vara svart
att dra gransen for om hjalpbehovet beror pa barnets alder eller inte.

| den debatt som har forts om att Forsakringskassan gor ett sa kallat
dubbelt féraldraavdrag har ibland uppfattningen framforts att myndig-
heten forst gor ett avdrag for det hjalpbehov som vardnadshavaren
normalt ska tillgodose pa grund av barnets alder, och sedan &ven
avdrag enligt schablon. De som vi har intervjuat anser att Forsak-
ringskassan inte gor nagot dubbelt foraldraavdrag. De beskriver att

de inte gor nagot annat avdrag pa grund av barnets alder &n schablon-
avdraget.

| ett arende av 150 granskade barnarenden i var aktgranskning har

vi bedomt att barnets hjalpbehov inte tydligt beror pa funktionsned-
sdttningen, men skulle kunna gora det. Men Forsakringskassan har
anda inte godtagit ndgon tid. | tva av de granskade arendena ser vi att
Forsakringskassan har gjort dubbla avdrag. Detta har gjorts genom att
tiden som godtas for vissa hjalpbehov som beror pa funktionsned-
sattningen minskats pa grund av barnets laga alder. Sedan har avdrag
ocksa gjorts enligt schablon. I dessa tva arenden har barnet fatt avslag
pa sin ansokan om assistansersattning. Vi ser alltsa att dubbla avdrag
inte gors i nagon storre utstrackning, men att det forekommer.

4.4 Intervjupersoner upplever att i vissa
aldersspann ar schablonavdraget storre
an tidigare foraldraavdrag

Vara intervjupersoner beskriver att en schablon for foraldraavdraget

kan vara bra och att det underlattar handlaggningen. Avdraget gors

automatiserat, eftersom det inte finns ndgot utrymme att gora olika
bedémningar av hur stort avdraget ska vara.
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En del av de som vi har intervjuat upplever att det schablonavdrag
som gors fran och med den 1 januari 2023 &r storre an den tid som
drogs av for foraldraansvar genom individuella bedémningar fore
lagandringarna. De anser att det darmed &r svarare att kunna beviljas
assistansersattning, framfor allt inom vissa aldersspann. Det blir
speciellt tydligt nar personer ansoker om fler timmar, déar Forsak-
ringskassan gor schablonavdraget ndr myndigheten provar den nya
anstkan. Det gar da att direkt jamféra med hur mycket tid som
beviljades fore lagéndringarna for de hjalpbehov som inte har
forandrats sedan tidigare provning. De beviljade timmarna med
assistanserséttning kommer inte att minskas, men schablonavdraget
kan bli sa stort att fler timmar inte beviljas. Vissa intervjupersoner
anser att konsekvenserna av schablonavdraget inte k&nns rimliga.

Intervjupersonerna beskriver att schablonavdraget ar speciellt stort for
aldersgruppen 1-6 ar. Det &r ett stort aldersmassigt spann, och det ar
stor skillnad mellan vad en ettaring och en sexaring behéver hjalp
med. De 6vriga aldersspannen &r ocksa stora, férutom det som géller
barn under ett ar. Men det ar enligt vara intervjupersoner inte lika
stora skillnader mellan den lagsta och den hogsta aldern inom alders-
spannen 7—11 och 12-17 ar som for de yngre barnen. De tidsméssiga
avdragen ar ocksa mindre for de aldre barnen.

Innan det schabloniserade fordldraavdraget inférdes bedomde
Forsakringskassan att foraldrar inte har ansvar for att tillgodose

de grundlaggande behoven rent praktiskt for barn fran och med tolv
ars alder.®* Den slutsatsen drog myndigheten efter en dom i Hogsta
forvaltningsdomstolen (HFD).% Enligt Forsakringskassans vag-
ledning om assistansersattning, sa som den var utformad fore lag-
andringarna, bedémde myndigheten ocksa att hjalp med personlig
hygien inte till nagon del omfattades av normalt foraldraansvar for
barn fran och med nio ars alder.*

Av vara intervjuer framgar att Forsakringskassan fore lagandringarna
i manga arenden inte alls beaktade nagot foraldraansvar for till
exempel en elvadring, men att de nu maste gora det.

%1 Forsakringskassan, Assistansersattning. Vagledning 2003:6, version 31, s. 62.
2 RA 1997 ref. 23 1.
% Forsakringskassan, Vagledning 2003:6, version 31, s. 63.
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En av vara intervjupersoner beskriver hur foraldraansvaret beaktades
innan det schabloniserade foréldraavdraget infordes, jamfort med hur
det blir nu:

Jag upplever att det ar valdigt hart, alltsa att man drar av valdigt mycket
tid jamfort med tidigare...Jag kan ju se det ndr man jobbar med &renden
med fler timmar [...] Alltsd man behéver nastan ha sond eller 16pande stéd
for att komma upp i de har 20 timmarna om man ar ett litet barn. Annars
gor man inte det.

For barn som gar i forskola eller skola och som inte har rétt till
assistansersattning i verksamheten ska Forsakringskassan bortse fran
de hjalpbehov som finns under den tid som barnet vistas dar. Sedan
gor myndigheten foraldraavdrag fran resterande assistansgrundande
hjalpbehov. Den resterande tiden for grundlaggande behov uppgatr,
enligt intervjupersonerna, da ofta inte till mer &n 20 timmar per vecka
i genomsnitt. FOrsékringskassan kan darmed inte bevilja assistans-
erséttning.

Det avdrag som myndigheten ska géra for andra personliga behov
enligt schablonen for foréldraansvar &r bara 30 minuter per dygn for
ett barn i aldern 1-6 ar. For barn i alderskategorierna 7-11 och 12-17
ar ar motsvarande avdrag for foraldraansvar en timme per dygn (se
tabell 1 i avsnitt 1.3.3).%

Vara intervjupersoner beskriver att lagstiftaren sannolikt har ansett att
sma barn inte har sa mycket andra personliga behov. Men de som vi
har intervjuat beskriver att valdigt manga barn har behov av tillsyn
som ett annat personligt behov. Ndr ett barn beviljas tillsyn som ett
annat personligt behov kan barnet komma att beviljas manga timmar
for just detta behov. Schablonavdraget blir da valdigt litet. Men
daremot uppfattar intervjupersonerna att avdraget for andra
personliga behov for de allra aldsta barnen, 1617 ar, ar for stort.

4.4.1 1 aktgranskningen finns arenden dar
schablonavdraget innebar ett stérre avdrag an
tidigare

Direkta jamforelser av den individuella beddmningen av foréldra-
ansvar fore lagandringen och avdrag enligt schablon efter arsskiftet

% 4 a § forsta stycket forordningen (1993:1091) om assistansersattning, jamte bilaga.
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kan bara goras i &renden dar Forsékringskassan har fattat beslut som
galler tid bade fore och efter arsskiftet 2022/2023. | var aktgranskning
har vi funnit fyra arenden dar Forsékringskassan har beaktat foréldra-
ansvaret enligt bade de gamla och de nya reglerna.

I dessa arenden har Forsakringskassan gjort ett storre avdrag efter att
reglerna om ett schabloniserat foraldraavdrag har inforts.*® | ett av
dessa drenden blev foraldraavdraget en dryg timme storre per vecka
for det aktuella barnet. | Gvriga tre &renden gors det schablonavdrag
som ar mellan fem och sex timmar storre an tidigare avdrag for
respektive barn. Men i ett av dessa tre drenden far barnet mer tid

for andra personliga behov efter att schablonen inférdes an innan.

| sitt svar pa det regeringsuppdrag dar Forsakringskassan skulle
analysera utfallet av det schabloniserade foraldraavdraget skriver
myndigheten att de har funnit 25 beslut dar bedémningen av ratten
till assistansersattning géller tid bade fore och efter den 1 januari
2023. Bland de héar besluten finns bade bifall och avslag. Forséak-
ringskassan redovisar att i dessa arenden varierar det hur manga
timmar som barnen har beviljats néar myndigheten jamfor tid fore
och efter arsskiftet 2022/2023. Forsakringskassan uppger att det
forekommer att antalet timmar som har beviljats i vissa drenden ar
fler an fore arsskiftet medan de ar farre eller oférandrade i andra
arenden.®

% 4 a § forordningen om assistansersattning.
% Forsakringskassan, Svar pa regeringsuppdrag, dnr 2024/002285, s. 24.
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5  Lagen om egenvard har fatt
begransat resultat for
assistansersattningen

Egenvard &r sadana halso- och sjukvardsatgarder som behandlande
hélso- och sjukvardspersonal har bedomt att en patient kan utfora
sjalv eller med hjélp av ndgon annan.®” Egenvard dr darmed inte en
sjukvardande insats och vid utférande av egenvard galler inte halso-
och sjukvardslagen (2017:30) eller andra regler pa halso- och
sjukvardens omrade.® Assistansersattning kan inte beviljas for
sjukvardande insatser, men atgarder som har bedémts kunna utféras
som egenvard kan ligga till grund for assistansersattning.®®

Lagen (2022:1250) om egenvard infordes den 1 januari 2023. Lagen
reglerar vad egenvard ar och vem som ska gora bedomningen om
egenvard. Den innehaller inga detaljerade bestammelser om hur en
egenvardsbedomning ska utforas eller vad som ska inga i en sadan
bedémning.

Ett viktigt argument for den nya lagen var de patientsakerhetsrisker
som det kan vara forknippat med for den assistansberéattigade nér
olika halso- och sjukvardsatgarder utfors i form av egenvard.
Inspektionen for socialférsakringen (ISF) beddmer att det behéver
finnas ett tydligare regelverk &n vad det gor i dag nér det galler
situationer dar egenvarden ska utforas av andra dn den enskilde sjélv.

En egenvardshedémning kan bara utfardas av behandlande hélso- och
sjukvardspersonal. Var granskning visar att den nya lagen inte verkar
ha fatt nagon effekt for Forsakringskassans forutsattningar att fa in
fullstandiga underlag néar det galler egenvardsbedomningar i drenden
om assistansersattning. Det &r vanligt att Forsakringskassan behéver

%7 2 8 lagen (2022:1250) om egenvard.

% 5 § lagen om egenvard och Socialstyrelsen, Andrade regler vid egenvard. Meddelandeblad nr
1/2023, s. 2.

9 51 kap. 5 § forsta stycket socialforsakringsbalken (SFB).
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begara kompletteringar av de medicinska underlagen fran hélso- och
sjukvarden nar det galler egenvard, och det kan ta lang tid att fa in
dessa. Detta ar en viktig orsak till att handlaggningstiderna kan bli
langa i vissa arenden.

Var granskning visar ocksa att Forsakringskassan i princip alltid
begar in underlag om egenvard i de drenden dar den sékande har
yrkat tid for egenvardsatgarder och det inte finns nagon egen-
vardsbedémning. Endast i sadana arenden dar det &r tydligt att
Forsakringskassan anda inte kan bevilja assistansersattning har
myndigheten avstatt fran att begéara en egenvardsbedémning.

5.1 Atgarder for att 6ka patientsidkerheten
togs inte med i den nya lagstiftningen

Den nya lagen om egenvard som bérjade galla den 1 januari 2023
innebar inte nagon forandring av ratten till personlig assistans. Den
innebar inte heller nagon forandring nér det galler vilka underlag
Forsakringskassan behdver. Om en halso- och sjukvardsatgard ska
kunna grunda rétt till assistansersattning maste det finnas underlag
som styrker att atgarden kan utféras som egenvard, en sa kallad
egenvardsbedoémning.

5.1.1 Viktigt att dra gransen mellan vad som ar
hélso- och sjukvard och vad som &r egenvard

ISF visade i ett regeringsuppdrag 2016 att Forsakringskassan tyckte
att det ar svart att fa tillrackliga underlag fran hélso- och sjukvarden
nar det géller om en atgard ska betraktas som egenvard eller inte.
Rapporten visade ocksa att en lang rad komplicerade atgarder ut-
fordes som egenvard. Enligt ISF:s granskning fanns det en bristande
kannedom inom hélso- och sjukvarden om vad en beddmning om
egenvard innebar.

En atgard som utfors med stéd av en egenvardshedémning omfattas
inte av halso- och sjukvardslagstiftningens ansvarssystem. Om det &r
en personlig assistent som utfor en sadan atgard innebér det att den

100 |SF, Sjukvardande insatser och personlig assistans. Rapport 2016:16, s. 41-43.

88



Lagen om egenvard har fatt begrénsat resultat for assistansersattningen

personliga assistenten kan bli skyldig att betala skadestand om hen
orsakar en sak- eller personskada.'®

I direktivet till den utredning som ligger till grund for lagandringarna
inom personlig assistans som tradde i kraft den 1 januari 2023 star det
att utredningen bland annat skulle ta stéllning till och foresla hur
personlig assistans kan lamnas for stod vid egenvardsinsatser.
Utredningen skulle ocksa analysera gransdragningen mellan egenvard
och hélso- och sjukvard.1%?

Utredningen redovisade att det fanns stora brister och risker nar det
galler egenvard till personer som behdver fa hjalp med utférandet av
nagon som gor detta inom ramen for sin yrkesutévning, som till
exempel personliga assistenter. Sett ur ett patientsédkerhetsperspektiv
menade utredningen att det finns storre risker for den enskilde i takt
med att atgarderna blir svarare. Med tiden har alltmer avancerade
atgarder inom halso- och sjukvarden bedémts kunna utféras som
egenvard. Ett fel i utforandet av sadana atgarder kan utgéra en risk
for den enskildes liv eller halsa.’®

Utredningen skrev ocksa att det inte heller gar att bortse fran att det
finns incitament for halso- och sjukvarden att bedéma hélso- och
sjukvardsatgéarder som egenvard, eftersom finansieringen av atgarden
da tas 6ver av nagon annan. Det finns ocksa incitament for en del
patientgrupper att vissa atgarder bedoms som egenvard, eftersom
enskilda som har ett omfattande hjélpbehov da kan fa ett samman-
hallet stod i vardagen. Det finns ocksa incitament for de som
anordnar personlig assistans att stélla sig positiva till att utfora
egenvardsinsatser.'%

Utredningen foreslog en ny lag om egenvard, dar manga bestam-
melser hade sitt ursprung i Socialstyrelsens egenvardsforeskrift.1%
Foreskriften ar numera upphévd. Utredningen féreslog ocksa att den
nya lagen skulle reglera situationer da patienten behover hjalp att
utfora egenvarden av nadgon som gor det i sin yrkesutévning, vilket

101 |SF, Rapport 2016:6.

102 Djr, 2020:3, Starkt ratt till personlig assistans vid egenvard, vid tillsyn samt for barn.

103 SOU 2021:37, Starkt ratt till personlig assistans. Okad rattssakerhet for barn, fler
grundlaggande behov och tryggare sjukvardande insatser, s. 306-307.

104 SOU 2021:37, s. 166167 och 309.

105 Socialstyrelsen, Bedomningen av om en hélso- och sjukvardsatgard kan utféras som
egenvard. Foreskrift SOSFS 2009:6, upphavd vid utgangen av februari 2023.
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Socialstyrelsens foreskrift inte gjorde. % | denna del genomfordes inte
utredningens forslag.

5.1.2 Lagen om egenvard reglerar inte vad som ska
beaktas vid en egenvardsbedémning

Mot bakgrund av utredningens slutsatser foreslog regeringen en ny
lag om egenvard. Men regeringen ansag att detaljerade bestaimmelser
om skyldigheter kopplade till en egenvardsbedémning inte skulle
inforas i lag, utan kunde anges i foreskrifter pa lagre niva an i lag.
Regeringen beskrev att foreskrifter bland annat skulle kunna reglera
vad behandlande hélso- och sjukvardspersonal ska beakta vid en
egenvardsbedémning. Regeringen tydliggjorde att forutsattningarna
for en fornyad egenvardsbedomning nar forhallanden andras ocksa
skulle kunna regleras i foreskrifterna, och att det behtvs bestam-
melser som starker patientsakerheten vid egenvardsbedémningar
nar egenvarden ska utforas av personliga assistenter.1%’

Regeringen redogjorde ocksa for att det fanns sarskilda bestammelser
i Socialstyrelsens foreskrifter om dokumentation av egenvards-
bedémningar, om omprévning och om uppféljning av egenvarden.%®
Men Socialstyrelsen upphéavde dessa foreskrifter nér den nya egen-
vardslagen hade tratt i kraft.1> Nar det galler bestammelser som
reglerar dokumentation hanvisar Socialstyrelsen i ett meddelandeblad
om de nya reglerna om egenvard i stéllet till patientdatalagen.**
Socialstyrelsen hanvisar aven till myndighetens egna foreskrifter och
allmanna rad om journalféring och behandling av personuppgifter i
halso- och sjukvarden.!'!

De bestdmmelser som regeringen hanvisar till som grund for att inte
reglera vissa av utredningens forslag nar det géller atgarder for att
forbattra patientsékerheten finns darmed inte langre.

ISF har svarat pa en remiss om Socialstyrelsens upphéavande av
foreskriften om egenvard. ISF ansag i sitt remissvar att ett upp-

106 SOU 2021:37, s. 312.

07 prop. 2021/22:244, Starkt ratt till personlig assistans vid behov av egenvard s. 29 och 35.

108 prop, 2021/22:244, s. 27-30.

109 Socialstyrelsen, Foreskrift SOSFS 2009:6, upphavd vid utgangen av februari 2023.

110 patientdatalagen (2008:355).

111 gocialstyrelsen, Andrade regler om egenvard. Meddelandeblad nr 1/2023 och
Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLFS-FS 2016:40) om journalféring och
behandling av personuppgifter i halso- och sjukvarden.
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havande av foreskrifterna riskerar att innebéra att det inte regleras
hur dokumentationen av en bedémning av om en hélso- och sjuk-
vardsatgard kan utforas som egenvard ska goras. ISF skrev ocksa
att ett upphévande av foreskrifterna skulle kunna medfora att det
inte langre kommer att framga vilka atgarder som ska vidtas eller
vem som ska kontaktas om den enskildes situation forandras pa sa
satt att bedomningen av om en atgard kan utféras som egenvard
ocksa forandras. Detsamma galler omprovning av bedémningen
liksom hur och nar bedémningen ska féljas upp.t*2 ISF har ocksa

i tidigare remissvar tydliggjort att det ar viktigt att det finns ett mer
reglerat forfarande nar det géller egenvardsatgarder som ska utforas
av en personlig assistent och att ansvarsfragan om nagot gar fel bor
belysas.'t®

Socialstyrelsen har enligt ett regeringsuppdrag tagit fram ett
kunskapsstod for egenvard. Detta publicerades den 9 januari 2025.

I kunskapsstodet framgar att det inte finns nagra sarskilda bestam-
melser om hur en egenvardsbedémning ska goras, men att det kan
forekomma att en halso- och sjukvardsatgard kan utféras som en
egenvardsinsats i en verksamhet men inte i en annan, beroende pa
vilken kompetens personalen har. Det ar enligt kunskapsstddet
viktigt att halso- och sjukvardspersonalen véger in att personal som
ska utfora egenvard kan ha utbildning inom andra omraden &n hélso-
och sjukvard.14

Det kan vara aktuellt med en samordnad individuell plan, sa kallad
SIP, nar en enskild har behov av bade hélso- och sjukvard och
insatser enligt lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade (LSS). Kommuner och regioner &r skyldiga att
uppratta sadana planer, men inte privata assistansanordnare. Sadan
skyldighet finns inte heller om den enskilde anstaller sina assistenter
sjalv. Den enskilde maste ocksa samtycka till att uppratta en sadan
plan, och &ven ldmna medgivande till att sekretessbelagda uppgifter
ldamnas mellan olika aktorer.*

112 |SF, Socialstyrelsens forslag till foreskrifter om upphévande av foreskrifterna (SOSFS
2009:6) om bedémningen av om en halso- och sjukvardsatgard kan utforas som egenvard.
Remissvar 2022/72, s 1.

113 |SF, Personlig assistans for samtliga hjalpmoment som avser andning och maltider i form av
sondmatning (Promemoria S2019/04168/FST). Remissvar 2019-0204, s. 2.

14 socialstyrelsen, Kunskapsstod for egenvard — enligt egenvardslagen, artikelnr. 2024-12-
9351, 2025, s. 22 och 41.

115 Socialstyrelsen, artikelnr. 2024-12-9351, 2025, s. 36-37, 44 och 50.
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Det ar forstas annu inte majligt att uttala sig om vad det nyligen
framtagna kunskapsstodet kan fa for betydelse for sadana egen-
vardbedémningar som ar aktuella for personer med personlig
assistans. Vi konstaterar att kunskapsstod ar végledande och inte
innehéller bindande regler pa samma sétt som foreskrifter gor.11

5.2 Fortfarande svart fér Férsdkringskassan
att fa in underlag om egenvard

ISF:s tidigare delredovisning av detta uppdrag visar att den nya
egenvardslagen inte hade inneburit nagon forandring av Forsak-
ringskassans mojligheter att fa in egenvardsbedoémningar i arenden
om assistansersattning. Granskningen tyder pa att kunskapen inom
hélso- och sjukvarden om att sadana bedomningar ska goras fort-
farande var lag.tt’ Vara intervjuer visar att det inte har skett nagon
storre forandring ett ar senare.

En egenvardsbedomning kan bara utfardas av behandlande hélso-
och sjukvardspersonal. Det ar vanligt att Forsakringskassan behover
komplettera de medicinska underlagen nar det galler egenvard. Vara
intervjupersoner beskriver att en viktig orsak till att handldggnings-
tiderna kan bli Ianga i vissa drenden ar att det tar Iang tid att fa in
kompletteringar nar det galler egenvard. Det tar ocksa mycket tid i
handlaggningen att behova komplettera underlag och fa in egenvards-
bedémningar. Det nya grundlaggande behovet I6pande stéd medfor
ocksa att Forsakringskassan behover egenvardsbedémningar i fler
arenden i dag &n tidigare.

Efter en dom fran Hogsta forvaltningsdomstolen (HFD) 2021118
staller Forsakringskassan, enligt de vi har intervjuat, alltid krav pa
att det ska finnas ett skriftligt utlatande fran behandlande hélso-

och sjukvardspersonal om egenvard da ratten till assistansersattning
beddms. Tid for egenvard beviljas, enligt de intervjuade, aldrig utan
att det finns en skriftlig egenvardsbedomning. Detta leder ocksa till
att det kan ta langre tid att fa in egenvardsbedémningarna én tidigare,
eftersom det forut i hdgre grad kunde racka med muntliga uppgifter.

116 Socialstyrelsens webbplats: www.socialstyrelsen.se, hamtad den 3 september 2024.
17 |SF, Forandringar inom assistansersattningen. Rapport 2024:1, s. 60-62 och 89.
118 HFED 2021 ref. 11.
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Vara intervjupersoner beskriver att den nya lagstiftningen inte verkar
ha medfort att halso- och sjukvardspersonal generellt har fatt storre
kunskap kring vad en egenvardsbedémning ar och nar den ska goras.
Men de som vi har intervjuat upplever att delar av halso- och sjuk-
varden har stérre kunskaper om detta. Vissa yrkesroller kan ha béttre
kannedom om vad en egenvardsbedémning innebar &n andra.

Intervjupersonerna sager ocksa att vissa avdelningar och kliniker
battre kanner till vad egenvard innebér an andra. Forsakringskassan
har ocksa haft dialoger med vissa vardenheter som myndigheten

ofta far underlag ifran. Vid dessa tillfallen har Forsakringskassan
fortydligat vilka medicinska uppgifter som myndigheten behdver och
forklarat att en halso- och sjukvardsatgard behéver vara bedomd som
egenvard for att kunna ligga till grund for assistansersattning. For-
sékringsutredare upplever att de inte langre i lika stor utstrédckning
behover begara kompletteringar fran dessa vardenheter. Men det har
ingen koppling till den egenvardslag som tradde i kraft den 1 januari
2023.

Intervjuerna i var tidigare delredovisning visar att det kan kannas
overflodigt att begara egenvardsbedémning av halso- och sjukvarden
for vissa enklare atgarder som Forsékringskassan bedomer att det ska
finnas en egenvardsbedémning for, till exempel att ta av och pa
ortoser, det vill séga stodskenor och liknande.!® Personer som vi har
intervjuat till denna granskning séger att hélso- och sjukvardspersonal
kan anse att till exempel ortoser och hjalp med att ta pa och av dem
inte ar en halso- och sjukvardsatgard. Om en insats eller atgard inte ar
en halso- och sjukvardsatgard sa behover det heller inte finnas nagon
egenvardsbedémning for att Forsakringskassan ska kunna bevilja tid
for insatsen. Forsakringskassan har enligt vara intervjupersoner lyft
denna fraga i samverkan med Socialstyrelsen med anledning av
Socialstyrelsens arbete med att ta fram ett kunskapsstod om egenvard.
Vi noterar att det publicerade kunskapsstodet inte hanterar fragan om
en egenvardsbedomning inte behovs for sddana atgarder.?

Vara intervjuer visar att ombuden fran assistansbolagen har god
kannedom om lagstiftningen och vet att egenvardsbeddémningarna
behdvs. Intervjupersonerna sager att ombuden fran dessa bolag har
tagit till sig att egenvardbedémningarna ar viktiga.

119 |SF, Rapport 2024:1, s. 62.
120 gocialstyrelsen, artikelnr. 2024-12-9351, 2025.
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5.3 I arenden dar Forsakringskassan godtar
tid for behov av hjalp med egenvard
finns en egenvardsbedémning

Vara intervjuer visar att dven medicinskt komplicerade atgarder, som
till exempel att anvénda avancerad teknisk utrustning, ofta beddms
som egenvard i drenden dar den enskilde yrkar pa tid for sadana
atgarder. De som vi har intervjuat berattar att det ar sallan som
Forsakringskassan far in underlag dar den legitimerade halso- och
sjukvardspersonalen uppger att atgarden som den enskilde behdver
beddms vara halso- och sjukvard och darmed inte kan utféras som
egenvard.

Den tid som Forsakringskassan godtar for hjalp med egenvard galler

i stor utstrackning hjalp med medicinering, men kan ocksa réra sadant
som sondmatning och att satta pa ortoser. Forsakringskassan godtar
ofta tid for egenvard for flera olika hjalpbehov.

Vi noterar i var aktgranskning att det finns en egenvardsbedémning
i de drenden dar Forsakringskassan har godtagit tid for hjalp med
egenvard. Forsakringskassan begar in en egenvardsbedomning om
den saknas i ett drende, forutom om det &r tydligt att myndigheten
anda inte kan bevilja assistansersattning.

Tid for egenvard har yrkats i 219 av de 300 drenden som vi har
granskat. Forsakringskassan har godtagit tid for egenvard i 65 procent
(141 arenden) av dessa. En forklaring till att det enbart ar 65 procent
kan vara att tid for egenvard raknats in i andra behov. Till exempel
kan pa- och avtagande av ortoser i vissa fall raknas in i den samman-
lagda tiden for pakladning. Pa samma satt kan tid for medicinering
ibland raknas in i tid for maltider. 1 dessa arenden kan Forséakrings-
kassan alltsa anda ha godtagit tid for hjalpbehovet.

| 126 av de 219 arenden dar den s6kande har yrkat tid for egenvard
sa har Forsakringskassan begart komplettering. Kompletteringen
behdver inte galla egenvard utan kan gélla andra uppgifter som
behdvs for utredningen av &rendet.
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6 Assistansersattning ar en
utredningskrévande férman

I var granskning har vi funnit nagra fragor som vi bedomer att det
finns skal att lyfta fram, trots att de gar utéver den reform som vi har
i uppdrag att utvéardera. Dessa fragor har relevans for rattssakerhet,
likvardighet och kvalitet i handldggningen.

Det finns utmaningar for Forsakringskassan att fa in korrekta och
tillrackliga underlag i utredningar om assistansersattning. Bland annat
ser vi att myndigheten begédr kompletterande underlag i nastan tre
fjardedelar av de &renden som géller nyansékan som vi har granskat.

Endast i en liten andel av de barndrenden som vi har granskat har
myndigheten pa nagot satt gjort barnet delaktigt i utredningen. |
drygt 40 procent av de granskade drendena dar barnet inte har varit
delaktigt saknas dokumenterat stallningstagande till varfor barnet inte
har varit delaktigt.

Delredovisningen av detta uppdrag visade att Forsékringskassan
sdllan gor hembesok.*?* Aven i de intervjuer som vi har gjort till
denna redovisning framkommer att antalet hembesdk har minskat
sedan covid 19-pandemin och att det inte &r tydligt for forsékrings-
utredarna i vilka drenden som de bér gora hembesok. Var aktgransk-
ning visar ocksa att myndigheten inte gér hembesok i sa manga
arenden.

Vi visar i det hér kapitlet att Forsékringskassans begransade mojlig-
heter att genomféra omprévningar av beslut om assistansersattning
kan fa negativa konsekvenser i flera avseenden.

I detta kapitel har vi valt att vikta de siffror vi presenterar utifran var
aktgranskning, eftersom vi har ett stratifierat urval av akter. Anled-
ningen till viktningen &r att akterna battre ska aterspegla den

121 |SF, Forandringar inom assistansersattningen. Rapport 2024:1, s. 65.
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population som vi vill undersoka och dra slutsatser om. Att vikta
resultaten har liten paverkan pa de siffror vi redovisar. Det tyder pa
att var aktgranskning ger en representativ bild av den underliggande
population som vi vill uttala oss om. For mer detaljer kring vikt-
ningen se bilaga 1 och tabell B3 for viktade och oviktade resultat.

6.1 Forsakringskassan behdver ofta begara
in kompletterande uppgifter

Sammantaget ser vi att Forsakringskassan har begért komplettering
i 74 procent av drendena i var aktgranskning. | vara intervjuer med
tjanstepersoner pa Forsakringskassan framgar att de nya grundlag-
gande behoven ar utredningskréavande. De intervjuade beskriver att
de ofta kan behdva kontakta till exempel skola eller korttidsboende
for att skapa sig en fullstandig bild av personens behov.

Forsakringskassan har oftare begart komplettering i de drenden dér
myndigheten har gett bifall pa den enskildes ansokan an i drenden

dar den enskilde har fatt avslag. Det kan bero pa att det behdvs fler
uppgifter for att bevilja en ansdkan om assistansersattning an att avsla
den. Nér Forsakringskassan beviljar ersattning maste myndigheten
ocksa ta stallning till hur Iang tid varje moment av insatserna tar, bade
nar det galler grundlaggande behov och eventuella andra personliga
behov. | bifallsdrendena har Forsakringskassan begart komplettering

i 82 procent av fallen. Motsvarande siffra for avslagsérenden &r

71 procent.

Var aktgranskning visar att det &r nagot vanligare att myndigheten
begér komplettering i &renden som rér vuxna personer &n i barn-
arenden. | vuxendrendena har Forsékringskassan begért komplettering
i 76 procent av drendena, medan motsvarande andel for barndrendena
ar 71 procent. Detta gdller bifall och avslag sammantaget. Trots detta
beskriver nagra av vara intervjupersoner att det generellt &r svarare att
utreda ansokningar som ror barn &n de som ror vuxna. De upplever att
Forsakringskassan behdver hamta in fler kompletterande uppgifter
nér det galler barn.

De kompletterande uppgifter som Forsakringskassan har efterfragat
har kommit in senare &n begért i 52 av de granskade arendena, vilket
ar 22 procent av de granskade arenden dar myndigheten har begért
komplettering. | ett fatal arenden har Forsakringskassan aldrig fatt in
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de begérda uppgifterna. Det &r vanligare i avslagarenden &n i bifalls-
arenden att uppgifterna inte kommer in alls.

Bland de tjanstepersoner vid Forsdkringskassan som vi har intervjuat
ar det flera som lyfter fram att det ar svart att fa in de underlag som
myndigheten behdver for att kunna beddma om den enskilde kan
beviljas tid for sddana atgarder som raknas som egenvard, se avsnitt
5.2.

6.2 Forsakringskassan tar inte alltid stallning
till barns delaktighet

Saval barnkonventionen som lagen (1993:387) om stdd och service
till vissa funktionshindrade (LSS) ger barn rétt att fa mojlighet att
framfora sina asikter i fragor som ror barnet sjalvt. Barnets asikter ska
ocksa tillmatas betydelse i forhallande till hens alder och mognad.'?

Forsakringskassan har i svar pa ett regeringsuppdrag om barnets
rattigheter redovisat att myndigheten alltid ska préva vad som ar
barnets basta vid en utredning om ratten till assistansersattning.*?
Forsakringskassans vagledning om assistansersattning anger att
om ett arende géller ett barn har barnet réatt att fa vara delaktigt i
utredningen.1?*

| var delredovisning av detta uppdrag framkom uppgifter fran
Forsakringskassans medarbetare om att hembesok skulle kunna

ge barn som anstker om assistanserséttning storre mojligheter att
vara delaktiga i utredningen. Det huvudsakliga skél som dessa
medarbetare beskrev var att manga barn som anséker om assistans-
ersattning har svart att kommunicera. De har darfér mycket samre
forutsattningar att vara delaktiga vid en telefonutredning an vid ett
fysiskt mote.1?°

En av vara intervjupersoner resonerar pa foljande satt om hur barn
kan goras delaktiga:

122 EN:s konvention om barnets rattigheter, artikel 12 forsta punkten och 8 § andra stycket lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS).

128 Fgrsakringskassan, Ett kunskapslyft for barnets rattigheter. Svar pa regeringsuppdrag, dnr
FK 2022/002573,s. 7.

124 Fgrsakringskassan, Assistansersattning. Vagledning 2003:6, version 34, s. 48-49.

125 |SF, Rapport 2024:1, s. 74-78.
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Jag tanker att man kanske ska sudda ut det har begreppet hembesok och i
stéllet fokusera pa personliga méten. For jag tanker att oavsett om ett barn
har valdigt stora funktionsnedsattningar sa kan man faktiskt ha ett
personligt méte anda. Det kanske bara galler ett kort besok pa forskolan
eller pa skolan eller i ndgon annan verksamhet.

| var aktgranskning framkommer att Forsakringskassan har traffat de
barn som har ansokt om assistanserséttning i 7 procent av arendena.
Motet kan ha skett i samband med hembesok eller pa annan plats.

Enligt Forsakringskassans process om assistansersattning ska
forsakringsutredaren ta stallning till och dokumentera i arendet om
hen bedomer att barnet utifran alder och mognad kan vara delaktigt
i utredningen. Av processen framgar att forsakringsutredaren aven
ska motivera sitt stallningstagande.?

Det férekommer i ett fatal fall att barnet har varit delaktigt i utred-
ningen pa nagot satt dven i de fall da Forsakringskassan inte har gjort
hembesok eller traffat barnet pa annan plats. Men det ar inte sérskilt
vanligt. Barnet har i de fallen varit delaktigt genom att néarvara vid
den telefonutredning eller det digitala mote som har skett med
fordldrarna.

Var aktgranskning visar att det i relativt manga arenden inte finns
nagot dokumenterat stallningstagande om varfor barnet inte har
gjorts delaktigt i utredningen. | 47 procent (41 &renden) av de

88 bifallsarenden dar barn inte har varit delaktiga pa nagot satt

i utredningen saknas ett sadant dokumenterat stallningstagande.

I avslagsérendena saknas stallningstagandet i drygt 30 procent av
(14 av 45) arenden.

I de flesta fall dar forsakringsutredaren har tagit stéllning till barnets
delaktighet i &renden dar barnet inte har varit delaktigt &r anledningen
att barnet inte bedoms ha mojlighet att vara delaktigt pa grund av
alder och/eller funktionsnedsattning.

126 Fgrsakringskassan, Assistansersattning. Process 2007:02, version 24.0, avsnitt 3.1.3.
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6.3 Forsakringskassan genomfor sallan
hembesok

Forsakringskassan kan genomfora hembesdk hos de som anstker

om assistansersattning, som ett led i att hdmta in det underlag som
myndigheten behover for att utreda drendet.!?” Forsakringskassan
skriver i sin vagledning om assistanserséttning att innan myndigheten
bestammer om hembesok ska genomforas sa behdver den ta stallning
till vad syftet med ett hembesok ar.12 Vagledningen séger ocksa att
omsténdigheterna i det enskilda drendet ska avgdra om och ndr det

ar aktuellt att genomfora en viss atgard for att utreda arendet.?
Forsakringskassan hanvisar ocksa i sin vagledning till forarbetena till
bestammelsen om att Forsakringskassan far besoka den forsakrade.
Dar star bland annat att besok kan vara ett vardefullt led i utredningen
i ett forsdkringsdrende, exempelvis nér det behévs kompletterande
underlag for att Forsékringskassan ska kunna ta stallning till en
forman eller till den fortsatta ratten till en forman. Forarbetena sager
aven att hembesok kan vara en serviceatgard gentemot den forsakrade
samt att hembesok kan vara ett sétt att kontrollera om det forekommer
missbruk och fusk med forsakringen.%

Var aktgranskning visar att Forsakringskassan har gjort hembesok

i ungefdr 10 procent av de arenden som vi har granskat. Det &r
vanligare att hembesok gors i de &renden dar Forsékringskassan
beviljar assistansersattning an i arenden dar myndigheten avslar
ansokan. | de bifallséarenden som vi har granskat har Férsakrings-
kassan gjort hembesok i 13 procent av fallen medan motsvarande
siffra i avslagsarenden ar 9 procent. Vi kan inte se i var aktgranskning
vilket omrade som har handlagt de olika drendena och vi vet darfor
inte om det &r vanligare med hembesok i vissa delar av landet.

Forsakringskassan kan ocksa traffa de personer som ansoker om
assistansersattning pa annan plats, till exempel i skolan eller pa daglig
verksamhet. Detta har skett i 3 procent av de drenden som vi har
granskat. Det r vanligare i arenden dar den enskilde far bifall pa sin

127110 kap. 13 § forsta stycket och 14 § 2 socialforsakringsbalken (SFB).

128 Fgrsakringskassan, Vagledning 2003:6, version 34, s. 83-84.

129 Fyrsakringskassan, Vagledning 2003:6, version 34, s. 81.

130 prop. 1996/97:121, Systembrister och missbruk inom socialforsakringen, s. 29-30 och
Forsakringskassan, Vagledning 2003:6, version 34, s. 83-84.
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ans6kan om assistansersattning och vanligare bland vuxna &n bland
barn.

6.3.1 Omfattningen av hembesdk skiljer sig at inom
Férsakringskassan

| vara intervjuer framkommer att det kan skilja sig at mellan olika
enheter och omraden inom myndigheten nér det géller hur vanligt det
ar att genomfora hembesdk. Intervjupersonerna upplever att det ena
omradet gor fler hembesok &n det andra, och att det dven kan finnas
skillnader mellan olika enheter inom ett och samma omrade nar det
géller hur vanligt det &r att genomfora hembesok.

Nagra av de intervjuade beréattar att det fore covid 19-pandemin hade
varit otdnkbart att inte genomfora ett hembestk som ett led i utred-
ningen. Nu &r det i stéllet tvart om. Det &r mera regel &n undantag att
inte genomfora hembesok. En intervjuperson beskriver det sa har:

Jag tror att det &r lite olika skolor, en del personer gillar inte att gora
hembesdk, tycker att det &r obehagligt, och andra tycker att det &r valdigt
meningsfullt. (...) Men det &dr ingenting, upplever jag, som uppmuntras
eller som arbetsgivaren tycker har ett sérskilt vérde.

En tjansteperson uppger att ledningen vid hens enhet uppmuntrar
dem att géra hembesok vid nyansdkningar om assistanserséttning.

En intervjuad som arbetar pa en annan enhet konstaterar att det finns
skillnader inom myndigheten nér det galler om utredarna gor hem-
besok vid nyansokningar. Intervjupersonen sager att ledningen for
hens enhet inte har sagt att hembesok ska genomféras vid nyansodkan.
Det ar upp till respektive forsékringsutredare att bedéma detta.

Flera av de intervjuade uppger att de saknar ett stod fran arbets-
givaren om hur de ska beddma nar hembestk ska genomforas, ett
stod som flera tycker hade varit 6nskvart. Vissa intervjuade séger
att de hade velat ha tydligare vagledning och rutiner.

Ett par av de intervjuade sager att det kan kravas langa resor for

att genomfora hembesok. De intervjuade beréttar att forsékrings-
utredarna hjalps at inom myndigheten och att de kan ge uppgiften att
genomfora hembesok till kollegor som befinner sig pa kortare avstand
fran en person som har ansokt om assistansersattning. Men de uppger
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att det inte &r sékert att hembesok genomfoérs av det mer narbelagna
kontoret. De sager sa har:

Alltsa, om det krévs ett hembesok, sa ska man ju 6verldamna till ett
passande kontor, for att méjliggéra hembesok. Men jag uppfattar det som
att det finns ett generellt motstand mot att géra hembesok. (...) Jag har ju
sett &renden dar man har dverldmnat till ett annat kontor for att gdra ett
hembesok men sa har de &nda inte gjort hembesok. Men du skulle ta 6ver
drendet for att gora ett hembesdk... Man ska ju tillforsdkra den sdkande
majlighet att kunna framfora sin talan pa basta satt. Och det gors bast i
fysiskt méte.

Intervjupersoner séger i samma intervju att det har kommit in véldigt
manga ansokningar om assistansersattning under en period. For att
handlaggningstiderna inte skulle bli Ianga valde en del forsakrings-
utredare att forsdka Oka effektiviteten genom att till exempel inte géra
sa manga hembesok.

Det framkommer att det kan finnas andra anledningar till att hem-
besok inte genomfars i sa stor utstrackning. Ett exempel ar att det
kan upplevas som en riskfylld situation for den enskilda férsakrings-
utredaren.

6.4 Forsakringskassan har begransad
madjlighet att omprova ratten till
assistansersattning

Sedan den 1 april 2018 ska Forsakringskassan omprdva rétten till
assistanserséttning i den utstradckning som denna rétt har minskat

i omfattning pa grund av vasentligt andrade forhallanden som &r
hanforliga till den forsakrade.’®! Forsakringskassan far alltsa bara
omprova ratten till ersattningen om nagot i personens livssituation har
forandrats betydligt och gor att hen inte langre har rétt till ersattning,
eller inte har ratt till ersattning for sa manga timmar som enligt det
aktuella beslutet. Omprovningen far bara gélla det eller de forhal-
landen som paverkar personens ritt till assistansersattning negativt.32
Lagandringen fran 2018 innebar att ratten till assistansersattning
sedan dess inte langre kan omprovas regelbundet. Tidigare skulle

13151 kap. 12 § SFB.
132 Prop. 2017/18:78, Vissa forslag om personlig assistans, s. 20-21.
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en omprévning goras tva ar efter den senaste provningen och vid
vasentligt dndrade forhallanden. Borttagandet av de sa kallade
tvaarsomprovningarna var tankt att vara tillfallig,**® men galler
fortfarande.

Orsakerna till att assistansersattningen upphdr for de som varit berat-
tigade till ersattning forandrades i samband med att de sa kallade
tvadrsomprovningarna togs bort (figur 7). Ar 2017 upphorde
assistanserséttningen for 475 personer for att Forsakringskassan efter
omprdvning hade fattat beslut om att de grundldggande behoven inte
langre uppgick till i genomsnitt mer &n 20 timmar per vecka. Ar 2018
upphorde assistansersattningen av denna anledning for 79 personer.
Fran och med 2018 finns ocksa kategorin évriga, som innefattar till
exempel personer som inte langre tillhdr svensk socialforsékring eller
inte langre bedoms tillhdra LSS personkrets. 3

Figur 7 Orsak till att assistansersattningen upphér, antal 2015—
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Anm.: Data for denna figur ar hamtad fran Forsakringskassans rapport Indikatorer for att folja
utvecklingen av assistansersattningen 2024, tabell 12 och 13.

138 Prop. 2017/18:78, s. 20.
134 Forsakringskassan, Indikatorer for att folja utvecklingen av assistansersattningen. Dnr
2024/002284, s. 27.
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6.4.1 Omprdvning kan enbart goéras vid vasentligt
dndrade férhallanden

Syftet med att ta bort de sa kallade tvaarsomprévningarna och
fortydliga att en omprévning endast ska ske vid vésentligt &ndrade
forhallanden som ar hanforliga till den forsakrade var, enligt for-
arbetena, att undvika att forandringar i rattspraxis far ingripande
effekter for personer som redan har beviljats assistansersattning.
Nagot annat &n att de faktiska foérhallandena i personens livssituation
har forandrats ska inte utgéra grund for omprévning.**

Det framgar ocksa av forarbetena att omprovningen inte innebéar
nagon fullstandig prévning av ratten till assistansersattning. Om-
prévningen galler endast fragan i vilken utstrackning de andrade
forhallandena innebér att ratten till assistansersattning har minskat
i omfattning.® Det betyder att Forsakringskassan inte gor nagra
fullstdndiga omprévningar av ratten till assistansersattning.

Att de andrade forhallandena ska vara vasentliga tolkar Forsakrings-
kassan som att det ska handla om en betydande forandring. En
genomgripande forandring som till exempel att den enskilde flyttar
till en bostad med sérskild service kan ofta vara ett sadant vasentligt
andrat forhallande. Det saknas enligt Forsakringskassan stod i for-
arbetena for att lagga ihop flera andrade forhallanden och bedoma
det som ett vasentligt andrat forhallande.**’

Den som dr assistansberdttigad, och dven den som myndigheten
betalar ut assistanserséttningen till, &r enligt lag skyldig att anméla
forandringar som paverkar ratten till eller storleken av formanen. 8
Men det kan vara svart for en enskild person att inse och kéanna till
vilka forédndringar som ska anmalas. Om forandringar inte anmals och
det inte heller kommer andra impulser om &ndrade forhallanden sa
beddmer vi att assistansersattning i vissa fall kan vara beviljad for
behov som pa sikt inte langre finns kvar. Det skulle i sin tur kunna
innebara att ersattningen blir livslang och aldrig blir foremal for
omprovning, trots att det dver tid har skett stora forandringar i den
enskildes livssituation.

1% prop. 2017/17:78, s. 20 och 27.

136 prop. 2017/17:78, s. 27.

187 Fgrsakringskassan, Vagledning 2003:6, version 34, s. 39.
138 110 kap. 46 § SFB.
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Forutom forandringar i en persons boendesituation sa kan impulser
till exempel galla férandringar i vad en person far for stod fran andra
hall i samhéllet. Impulserna kan komma fran kommunala verksam-
heter som skola eller daglig verksamhet, fran halso- och sjukvarden,
fran myndigheter eller fran enskilda.

Forsakringskassan kan behdva aterkrava utbetald erséttning om
myndigheten i efterhand far kannedom om férandringar som paverkar
ratten till ersattning. Om Forsakringskassan far kannedom om for-
andringarna betydligt senare &n vid den tidpunkt da de skedde kan
aterkravet bli mycket stort, sarskilt om forandringarna innebér att
assistansersattningen helt dras in.

Den lagstadgade skyldigheten att anmala férandringar har inte
andrats. Men i en tidningsintervju beskriver en assistansanordnare

att det tillfalliga borttagandet av de sa kallade tvaarsomprovningarna
2018 har fatt konsekvensen att det ar oklart vem som ansvarar for att
folja upp besluten om assistansersattning. Assistansanordnaren menar
att ett storre ansvar numera laggs pa den assistansberattigade och
dennes anordnare.**

6.4.2 Barns behov kan férandras med stigande alder

Forsakringskassan ska bedéma vad som ar rimligt att ett barn behover
hjalp med pa grund av sin funktionsnedsattning. Vissa delar av hjélp-
behovet kan bero pa barnets alder men raknas med som en del av det
assistansgrundande hjélpbehovet. Detta tar sedan det schabloniserade
foraldraavdraget hansyn till. Enligt de som vi har intervjuat gors inte
nagot avdrag pa grund av barnets alder innan schablonavdraget gors.

Men det kan vara ganska svart att avgéra om ett barns hjélpbehov
beror pa barnets alder eller pa funktionsnedséattningen. Vissa svarig-
heter eller nedsattningar kommer att forbéattras eller forandras med
tiden, och det kan vara svart att veta om ett barns hjalpbehov har en
direkt koppling till funktionsnedsattningen eller inte. De som vi har
intervjuat uppger att det framfor allt nér det galler andra personliga
behov kan vara svart att dra gransen for om hjalpbehovet beror pa
barnets alder eller kan bero pa barnets funktionsnedsattning. Sadana
behov kan till exempel handla om att ett barn behdver mycket tillsyn

1% Barometern, intervju med Anthony Sundstrém, chefsjurist Humana, publicerad 2024-09-19.
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nar barnet ar ute bland andra barn eller att barnet behdver stod for att
kunna genomfora fritidsaktiviteter.

Om schablonavdraget for foraldraansvar gors fran barnets totala
behov innebar det att tid for hjalpbehov som inte beror pa funktions-
nedséattningen, och darmed inte &r assistansgrundande, ligger till
grund for det antal timmar som ger rétt till assistansersattning.
Inspektionen for socialforsakringen (ISF) beskriver detta i delredo-
visningen av detta uppdrag.t“° | takt med att barnet blir aldre kan det
leda till att beslutet om assistansersattning efter en tid grundar sig pa
hjalpbehov som inte langre finns. Det foljer av att hjalpbehoven inte
berodde pa funktionsnedséattningen.

Men Forsakringskassan har inte nagon maéjlighet att inleda en om-
prévning enbart beroende pa att ett barn blir aldre. Myndigheten gor
endast en sadan omprévning om myndigheten far en impuls om ett
vasentligt andrat forhallande som ar hanforligt till barnet sjalvt.2#! Att
Forsakringskassan i dagslaget inte har nagon laglig mojlighet att gora
regelbundna omprévningar innebér att beslut om assistanserséattning
kan vara livslanga.

ISF har i en tidigare rapport rekommenderat regeringen att utoka
Forsakringskassans rattsliga mojligheter att omprova beviljad
assistansersattning.'*? Vi rekommenderade aven i var delredovisning
av det hér uppdraget att regeringen ska se 6ver mgjligheterna att
omprdva ratten till assistansersattning.'#?

6.4.3 Det kan vara tveksamt om férebygga skada ar
ett bestaende hjéalpbehov

Drygt tre av fyra av de personer som under 2023 beviljades tid for det
grundldggande behovet férebygga skada var pojkar och mén under
30 ar.

| alderskategorin 3049 ar var andelen personer som beviljades tid
for forebygga skada 6 procent av alla som nybeviljades assistans-
ersattning (5 personer av 89). Andelen var annu lagre for alders-
gruppen 50 ar och uppat. Detta galler bade man och kvinnor Att det

140 |SF, Rapport 2024:1, s. 58 och 86.

14151 kap. 12 § SFB och Forsakringskassan, Vagledning 2003:6, version 34, s. 39-42.
142 |SF, Felaktiga utbetalningar av assistansersattning. Rapport 2022:9.

143 |SF, Rapport 2024:1, s. 91.
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ar sa fa vuxna Gver 29 ar som beviljades insatsen forebygga skada
skulle kunna innebdra att detta ar ett stodbehov som inte finns i lika
hog utstrackning hos vuxna personer som hos barn och unga.

Forsakringskassans begransade moéjligheter att ompréva sina beslut
kan innebéra ett problem om de konsekvenser av funktionsned-
séttningen som grundar ratt till detta grundlaggande behov férandras
med stigande alder och inte ar bestaende.

6.4.4 Om beddmningen av om en atgard &r egenvard
forandras kan det pdverka réatten till
assistansersattning

En bedémning om att atgarder kan utféras som egenvard kan dndras.
Pa grund av att den assistansberattigade personens hélsa forandras
kan egenvardsatgarderna behdva utforas som halso- och sjukvard
enligt halso- och sjukvardslagen (2017:30). Sadana atgarder kan inte
grunda réatt till personlig assistans eller assistansersattning.'* En
forandring med innebdrden att vissa insatser inte langre kan utforas
som egenvard kan vara ett sadant vasentligt andrat forhallande som
ar hanforligt till den enskilde. Om det gor att rétten till assistans-
ersattning minskar ska Forsakringskassan ompréva personens ratt
till ersattning. Men det kraver att myndigheten far kainnedom om
den andrade egenvardsbedémningen.

Direktivet till utredningen som ligger till grund fér den nya lag-
stiftningen séger att Forsékringskassan behdver kunna omprova
beslut i vissa fall. Direktivet beskriver att Férsakringskassan behéver
kunna ompréva ett beslut om personlig assistans eller assistans-
ersattning om en egenvardsbedomning &ndras av halso- och sjuk-
varden. Regeringen noterar i direktivet att detta forutsatter att det
finns rattsligt stdd for att omprova réatten till personlig assistans eller
assistansersattning.'4®

Nar en atgard inte langre kan utféras som egenvard pa ett patient-
sakert satt ska halso- och sjukvarden andra sin egenvardsbedémning.
Innebdrden av en sadan andring ar att atgarden atergar till att vara
hélso- och sjukvard och darmed upphor att vara assistansgrundande.

1449 g 8 LSS och 51 kap. 5 § forsta stycket SFB.
145 Dir. 2020:3, Starkt ratt till personlig assistans for stod vid egenvard, vid tillsyn samt for
barn, s. 10-11.
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Forsakringskassan har tidigare papekat att myndigheten inte far
kannedom om andrade egenvardsbedémningar om inte den enskilde
sjalv anmaler det. Regeringen anger i direktivet att det darmed finns
en risk att assistansersattning lamnas pa felaktiga grunder.'4®

Mot den bakgrunden gav regeringen utredningen i uppdrag att
analysera om socialforsakringsbalkens bestdimmelser om anmal-
ningsskyldighet och omprévning ar &ndamalsenliga i arenden om
assistansersattning for egenvardsatgarder. Regeringen uttalade att
utredningen inte ska lamna nagot forslag som innebér att en andrad
egenvardsbedémning ska foranleda en fullstandig omprévning av
ratten till assistansersattning. Utredningen landade senare i att inte
foresla nagon sarskild reglering nér det galler mojligheten till
omprovning vid forhallanden som ror egenvard.'4

146 prop, 2018/19:145, Personlig assistans for hjalp med andning, s. 16 och Dir. 2020:3, s. 7-8.
147 SOU 2021:37, Starkt ratt till personlig assistans — Okad réttsséakerhet for barn, fler
grundlaggande behov och tryggare sjukvardande insatser, s. 382.
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7 Slutsatser och rekommendationer

Det ar fler som beviljas assistansersattning efter att de nya reglerna
tradde i kraft, men Inspektionen for socialforsékringen (ISF) beddmer
att regelandringarna inte kan forvéntas leda till en 6kning av nya
mottagare i den omfattning som regeringen antog i férarbetena. Det
totala antalet mottagare minskar fortfarande och har gjort sa sedan
2015.

Det ar fler man och pojkar som beviljas tid for det nya grundlaggande
behovet férebygga skada an kvinnor och flickor och fler mén beviljas
tid for 16pande stod an kvinnor. Mén beviljas dven i genomsnitt fler
timmar for de nya grundldggande behoven an kvinnor.

Var aktgranskning visar att Forsakringskassan oftast, men inte alltid,
har tillracklig grund for sin bedémning av de nya grundlaggande
behoven. Vi beddmer att Forsékringskassan i vissa &renden beviljar
tid for de nya grundldggande behoven utan att beakta alla de krav
som lag och forarbeten stéller upp. Foérsakringskassan dokumenterar
inte heller alltid sina stallningstaganden till om kriterierna for att
kunna beviljas tid for de nya grundldggande behoven ar uppfylida
enligt de krav som stalls i lagstiftning och forarbeten.

Det schabloniserade avdraget for foraldraansvar far valdigt liten
paverkan pa om barn kan beviljas assistansersattning eller inte. Men
vi bedomer att konstruktionen av schablonen far konsekvenser som
inte var avsedda. Det beror dels pa schablonens stora aldersspann,
dels pa att schablonen far forutsattas innehalla tid for alla grund-
laggande behov. Detta gor att schablonen kan sla ojamnt beroende
pa hur barns hjélpbehov ser ut.

Var granskning visar att Forsakringskassan i princip alltid har en
egenvardsbedoémning fran halso- och sjukvarden som styrker att
en atgard kan utforas som egenvard om atgarden grundar ratt till
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assistanserséttning. Men vi beddmer att det behéver finnas ett
tydligare regelverk an vad det gor i dag nar det géller situationer dar
egenvarden ska utféras av andra dn den enskilde sjalv.

I var aktgranskning av barnarenden ser vi att barnet har varit delaktigt
i sin utredning om assistansersattning i knappt en tiondel av arendena.
Dokumentation om att Forsékringskassan har tagit stéllning till om
barnet utifran sin alder och mognad kan vara delaktigt i utredningen
saknas i mer &n 40 procent av de &renden dér barnet inte har varit
delaktigt. Forsakringskassan genomfor ocksa sallan hembesok hos
dem som ansoker om assistansersattning. Hembesok har gjorts i
knappt en tiondel av de arenden som vi har granskat.

Var granskning visar att Forsakringskassan behover ha méjlighet

att omproéva beslut om assistansersattning i hogre utstrackning. En
persons hjalpbehov kan férandras mycket dver tid. Det kan vara svart
for den som dr anmalningsskyldig att avgoéra vilka férandringar som
behover anmalas till Forsakringskassan. Om rétten till erséttning
minskar eller inte langre finns kan det leda till felaktiga utbetalningar
och det kan da finnas en risk att den enskilde blir aterbetalnings-
skyldig.

7.1 Fler nya mottagare av
assistansersattning, men det totala
antalet mottagare fortsatter att minska

Vi bedomer att de regelédndringar som tradde i kraft den 1 januari
2023 inte kan forvantas leda till en sadan utvidgning av réatten till
assistansersattning som regeringen avsag.

Sedan 2015 har det totala antalet mottagare av assistansersattning
minskat. Aven under 2023 &r det fler som lamnar assistans-
ersattningen an som tillkommer. Utflédet ar alltsa fortfarande storre
an inflédet. De flesta som lamnar assistansersattningen gor det for att
de avlider.

Antalet nya mottagare har dkat, men okningen ar forhallandevis liten
i forhallande till det antagande som regeringen gjorde i proposi-
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tionerna.}*® Det ar framst bland vuxna och aldre barn (12-17 ar) som
vi kan se en viss okning av antalet nytillkomna personer. | alders-
gruppen 1-6 ar ar okningen mycket liten under 2023 jamfort med aret
fore. Totalt beviljade Forsakringskassan assistansersattning till 646
nya mottagare under 2023.

Det &r fa personer som beviljas tid for kvalificerade aktiverings- och
motiveringsinsatser. Det verkar vara forhallandevis okant bland de
som kan komma i fraga for assistansersattning vad som menas med
kvalificerade aktiverings- och motiveringsinsatser och vilka krav som
stélls for att en person ska beviljas detta stod.

Det &r &nnu for tidigt att sdga hur utfallet av lagandringarna kommer
att bli pa lang sikt. Men var granskning pekar mot att reformen inte
kommer att leda till nagon stor 6kning av antalet nya mottagare

av assistanserséttning. | forarbetena till lagandringarna uttalade
regeringen att reformen utvidgar rétten till personlig assistans. Antalet
mottagare forvantades 6ka med cirka 2 000 personer.}*® Regeringen
bedémde att antalet mottagare skulle 6ka successivt under fem ar.1*

7.1.1 Man och pojkar beviljas flest antal timmar for
de nya grundldggande behoven

Forsakringskassan har i cirka vart femte beviljande av assistans-
ersattning godtagit tid for det nya grundlaggande behovet férebygga
skada vid en psykisk funktionsnedsattning. Aven for lopande stod vid
ett medicinskt tillstand har tid godtagits i cirka en femtedel av de
arenden dér assistanserséttning har beviljats.

Antalet mén och pojkar som har beviljats tid for forebygga skada ar
hogre &n antalet kvinnor och flickor. Néstan tre fjdrdedelar av de som
har beviljats tid for férebygga skada &r méan och pojkar. Skillnaden
mellan konen &r storst bland barn. Det ar mycket fa personer bland
de som &r 30 ar och &ldre som har beviljats tid for forebygga skada.
Detta géller saval for man som for kvinnor.

148 prop. 2021/22:214, Starkt ratt till personlig assistans — grundlaggande behov for personer
som har en psykisk funktionsnedséttning och dkad rattssékerhet for barn, s. 23 och s. 48-50
och prop. 2021/22:244, Starkt ratt till personlig assistans vid behov av egenvard, s. 52.

149 prop. 2021/22:214, s. 50 och prop. 2021/22:244, s. 52.

150 prop, 2021/22:214, s. 53-54 och prop. 2021/22:244, s. 52.
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Det &r ocksa fler man an kvinnor som har beviljats tid for I6pande
stod, men konsskillnaderna ar inte lika stora som for férebygga
skada. Bland barn &r det vanligare for flickor an for pojkar att ha
beviljats tid for I6pande stod.

Forsakringskassan har vanligtvis godtagit manga timmars hjélpbehov
for den som har beviljats tid for nagot av de nya grundlaggande
behoven. Myndigheten har i genomsnitt beviljat 83 timmar per vecka
for forebygga skada och i genomsnitt 131 timmar for I6pande stod.
De som har beviljats tid for de nya grundlaggande behoven har i
genomsnitt beviljats lite tid for dvriga grundlaggande behov eller
andra personliga behov. Det & mén och pojkar som har beviljats

det allra hogsta antalet timmar.

For I6pande stod har man beviljats fler timmar per vecka, bade
avseende medelvérde och median. Pojkar och flickor har i genomsnitt
beviljats samma antal timmar.

Nér det galler antalet timmar for forebygga skada som Forsékrings-
kassan har godtagit fanns det tydliga skillnader mellan kénen, bade
for vuxna och for barn. Mén och pojkar beviljades i genomsnitt ett
hdgre antal timmar an kvinnor och flickor. Men medianvardet for
antalet timmar per vecka var hogre for kvinnor an for mén. Det
innebdr att skillnaderna i det genomsnittliga antalet timmar huvud-
sakligen beror pa att ett fatal man har beviljats valdigt manga timmar.

Vi har beddmt att det inte ligger inom ramen for detta uppdrag att
undersoka anledningar till skillnaderna mellan kdnen géllande antal
beviljanden och antal beviljade timmar.

7.2 Tid for de nya grundlaggande behoven
beviljas ibland utan att det finns
tillracklig grund fér bedémningen

Var aktgranskning visar att underlagen i de granskade arendena

stodjer Forsakringskassans bedémning av de nya grundlaggande
behoven i néstan alla avslagsbeslut.

I de drenden dar personen har beviljats assistanserséttning och dar
tid har godtagits for antingen I6pande stod eller forebygga skada
har myndigheten tillracklig grund for sin beddmning i nagot lagre
utstrackning &n i avslagsbesluten. For bade barn och vuxna bedémer
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vi att det i drygt tva tredjedelar av arendena finns tillracklig grund for
att godta tid for nagot av de nya grundlaggande behoven i den
omfattning som Forsakringskassan har gjort.

Granskningen av drenden visar att FOrsakringskassan i vissa renden
beviljar tid for de nya grundldggande behoven utan att kriterierna &r
uppfyllda. Det kan aven innebéra att myndigheten i vissa arenden
beviljar for manga timmar for dessa behov. Var tidigare rapport
visar att kraven for att kunna beviljas tid for de nya grundldggande
behoven ar hogt stallda i lagstiftning och forarbeten.*®* Nu ser vi

att Forsakringskassan inte alltid fullt ut beaktar dessa krav.

Det &r ibland ocksa svart att folja Forsékringskassans resonemang
och forsta hur myndigheten har végt in olika omstandigheter i dessa
arenden. Vi bedomer att det ibland inte tydligt framgar av dokumen-
tationen i &rendet om Forsékringskassan har tagit stallning till de krav
som lagstiftning och forarbeten staller for att godta tid for nagot av de
nya grundldggande behoven.

7.3 Schablonavdragets konstruktion far
konsekvenser som inte var avsedda

Vi ser i var granskning att schablonen kan sla ojamnt for de barn som
har hjalpbehov for de grundlaggande behov dér inget foraldraavdrag
ska goras, de sa kallade undantagsbehoven (se avsnitt 4.2). Detsamma
géller fOr barn som inte har hjalpbehov till foljd av funktionsned-
sattningen inom alla de grundldggande behoven.

Avdraget fran de behov som féraldraavdraget ska goras ifran kan da
bli stort. Det beror pa att schablonen far forutséttas innehalla tid for
alla grundlaggande behov. Till exempel ska inget avdrag goras for
maltider i form av sondmatning. Hela schablonen kommer da i stallet
att dras fran den tid som Forsakringskassan eventuellt har godtagit for
andra grundldggande behov.

Utformningen av schablonavdraget ger konsekvenser som inte var
avsedda och som &tminstone till viss del skulle kunna undvikas
med en annan konstruktion. Darfor bedomer vi att konstruktionen

151 |SF, Forandringar inom assistansersattningen. Rapport 2024:1, s. 84-85.

113



Slutsatser och rekommendationer

av schablonavdraget bor utredas for att undvika vissa av de
konsekvenser som vi belyser i var granskning.

Schablonens aldersspann &r relativt stora. Det innebar att det kan
finnas aldersrelaterade skillnader nér det géller vad barn behover
hjalp med inom spannen. Schablonavdraget kan darfor bli orimligt
stort for de aldre barnen inom respektive aldersspann. Det géller
framfor allt i aldersspannet 1-6 ar.

Var granskning visar att schablonavdraget skulle kunna bli stérre

an motsvarande individuellt avdrag for foraldraansvar som
Forsakringskassan gjorde fore lagandringarna. Tidigare skulle
Forsakringskassan till exempel inte géra nagon individuell
beddmning alls av normalt foréldraansvar for det grundlaggande
behovet personlig hygien for barn som har fyllt nio ar. Detta framgar
av myndighetens vagledning, sa som den var utformad fore lag-
andringarna.’®? Att avdrag for personlig hygien nu ingar i schablonen
for barn i aldersspannet 7-11 ar tyder pa att schablonavdraget kan
leda till att foraldraavdraget for vissa barn blir stérre dn vad det skulle
ha varit fore lagandringarna. | det fatal arenden i var aktgranskning
dar det har funnits besluts som ror tid bade fore och efter arsskiftet
2022/2023 ser vi att schablonavdraget som gjordes 2023 &r storre dn
det individuella avdrag for foraldraansvar for respektive hjalpbehov
som gjordes fore lagandringarna.

Schablonavdraget har haft liten paverkan pa antalet nybeviljanden.
De flesta barn i var aktgranskning som har fatt avslag pa sin ansokan
om assistanserséttning skulle inte ha kommit upp i tillréckligt antal
timmar for de grundldggande behoven dven om Forsakringskassan
inte hade gjort nagot foraldraavdrag.

7.3.1 Halveringen av schablonavdraget far begrénsad
effekt for assistansersattningen

Regeringen halverade schablonavdraget den 1 januari 2025. Det
motiveras med att inférandet av schablonavdraget inte har lett till den
6kning av antalet barn med personlig assistans som férvantades.
Syftet med halveringen ar att fler barn ska kunna fa rétt till personlig
assistans.’>®* Men de flesta barn som ansoker om assistansersattning

152 Fgrsakringskassan, Assistansersattning. Vagledning 2003:6, version 31, s. 63.
153 prop. 2024/25:1, Budgetpropositionen fér 2025. Utgiftsomrade 9, s. 175 och 180.

114



Slutsatser och rekommendationer

paverkas inte av halveringen av schablonavdraget, eftersom deras
grundlaggande behov inte beddms uppga till mer &n 20 timmar per
vecka i genomsnitt innan schablonavdraget gors. For de barn som har
hjalpbehov som uppgar till mer &n 20 timmar per vecka i genomsnitt
for de grundlaggande behoven kommer ett lagre antal timmar per
vecka dras av for foraldraansvaret.

Nar behovet av personlig assistans bedoms for ett barn ska det bortses
fran det hjalpbehov som en vardnadshavare normalt ska tillgodose
enligt foraldrabalken med hansyn till barnets alder, utveckling och
ovriga omstandigheter.t® Schablonavdraget ar framtaget for att
motsvara den tid som en vardnadshavare normalt beh6ver lagga for
att tillgodose de hjalpbehov som ett barn utan funktionsnedsattning
har. Halveringen av schablonavdraget maste rimligen innebéra att
schablonavdraget inte l&ngre motsvarar det foraldraansvar en
vardnadshavare normalt bedéms ha for sitt barn.

7.4 Det finns egenvardsbedémningar i
arendena men tydligare regelverk
behovs

ISF beddmer att det behdver finnas ett tydligare regelverk an vad
det gor i dag nér det géller situationer dar egenvarden ska utforas
av andra an den enskilde sjélv.

Var granskning visar att nar Forsakringskassan fattar beslut i arenden
dar tid godtas for hjalp med egenvardsatgarder finns i princip alltid en
bedémning fran halso- och sjukvarden om att en atgard kan utforas
som egenvard, en sa kallad egenvardsbedémning.

Men den nya lagen om egenvard har inte lett till att Forsakrings-
kassan lattare eller snabbare far in de underlag som behovs for
att kunna beddma om assistansersattning kan beviljas for tid for
egenvard. Forsakringskassan behdver ofta komplettera sadana
arenden, vilket kan férlanga handlaggningstiderna.

Tidigare fanns det bestdmmelser om bland annat dokumentation
av egenvardsbedomningar samt om samrad kring och uppféljning
av atgarder som utfors som egenvard i en av Socialstyrelsens

154 51 kap. 6 § SFB.
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foreskrifter. Den ar numera upphévd och det finns inte nagon
motsvarande reglering i egenvardslagen eller i forarbetena till
lagen.'® Det innebar att regleringar som den utredning som foregick
den nya lagstiftningen tyckte var nddvandiga inte finns kvar.1%

De bestammelser som finns pa omradet ger mindre stod an tidigare
regelverk.

ISF skrev redan i sitt remissvar gallande borttagandet av Social-
styrelsens foreskrifter att det fanns risk for oklarheter kring hur
dokumentationen av en bedémning av om en halso- och sjukvards-
atgard kan utforas som egenvard ska goras. ISF ansag ocksa att om
foreskrifterna togs bort skulle det medfora att det inte langre skulle
framga vilka atgarder som ska vidtas eller vem som ska kontaktas om
den enskildes situation forandras pa ett sadant satt att bedomningen
av om en atgard kan utféras som egenvard ocksa forandras. Det-
samma géaller omprévning av bedémningen liksom hur och nar
bedémningen ska foljas upp.t*’

7.5 Det saknas stallningstaganden till barns
delaktighet och f& hembesék gérs

Vi rekommenderade i var delredovisning Forsakringskassan att ta ett
samlat grepp om hur myndigheten ska arbeta med hembesok och att
utveckla arbetet med att gora barn delaktiga i utredningen av det egna
arendet.'*® Dessa rekommendationer kvarstar.

Det framgar i Forsakringskassans process for handlaggning av
assistansersattning att forsakringsutredaren ska ta stallning till och
dokumentera i darendet om hen bedomer att barnet utifran sin alder
och mognad kan vara delaktigt i utredningen.* | de akter som géller
barn som vi har granskat och dar barnet inte har varit delaktigt saknas
sadan dokumentation i drygt 30 procent av de drenden dar barnet har

1% gocialstyrelsen, Beddémningen av om en halso- och sjukvardsatgérd kan utféras som
egenvard. SOSFS 2009:6, upphavd vid utgangen av februari 2023.

15 SOU 2021:37, Stérkt rétt till personlig assistans. Okad réattssakerhet for barn, fler
grundlaggande behov och tryggare sjukvardande insatser, s. 166-167, 176177 och 309.

157 |SF, Socialstyrelsens forslag till foreskrifter om upphévande av foreskrifterna (SOSFS
2009:6) om bedémningen av om en halso- och sjukvardsatgard kan utforas som egenvard.
Remissvar 2022/72, s. 1.

158 |SF, Rapport 2024:1, s. 91.

150 Fgrsakringskassan, Assistansersattning. Process 2007:02, version 24.0, avsnitt 3.1.3.
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fatt avslag pa sin ansckan. Motsvarande stallningstagande saknas i
nastan halften av bifallsdrendena.

Barn har varit delaktiga i sin utredning genom att en forsakrings-
utredare har traffat barnet i 7 procent av de barndrenden som vi har
granskat. | ett fatal arenden har barnet i stallet varit delaktigt pa nagot
annat sétt, till exempel genom att delta i en telefonutredning
tillsammans med vardnadshavarna.

Bade vuxna och barn med funktionsnedséttning ska ha inflytande och
medbestdmmande Over insatser som ges enligt lagen (1993:387) om
stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS).1%° Att Forsak-
ringskassan gor hembesok och tréffar personen i hens hemmiljo kan
vara ett satt att skapa forutséattningar for delaktighet. Men det kan
ocksa finnas andra satt att mojliggora for enskilda personer att vara
delaktiga. Ett méte kan till exempel ske pa annan plats &n i personens
hem.

Forsakringskassan har gjort hembesok i cirka 10 procent av de
arenden som ingar i var aktgranskning, och i dessa var det vanligare
med hembesdk i vuxna personers arenden &n i barnarenden. | ett fatal
av de drenden som vi har granskat har Forsakringskassan traffat den
sokande pa annan plats an i hemmet.

7.6 Vissa beslut kan behéva omprdvas

Vi bedomer att FOrsakringskassan behdver kunna omprova beslut om
assistansersattning aven vid vissa andra situationer an vid vésentligt
andrade forhallanden som &r hanforliga till den enskilde sjalv.
Myndigheten bor ocksa kunna initiera en utredning om réatten till
assistansersattning ska ompraévas i storre utstrackning é&n vad som

nu ar fallet. Det ar viktigt att Forsakringskassan far utokade rattsliga
mojligheter att géra omprévningar, bade for den enskildes skull och
for att minska risken for felaktiga utbetalningar.

En persons hjélpbehov kan fordndras mycket 6ver tid, utan att varje
enskild forandring ensam behdver innebéra ett vésentligt andrat
forhallande. Den enskilde ska anméla forandringar som kan paverka
ratten till ersattning. Men det kan vara svart att avgora vilka forand-
ringar som behdver anmalas till Forsékringskassan. Detta kan till

160 6 § lagen (1993:387) om stéd och service till vissa funktionshindrade (LSS).
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exempel vara fallet med barn, vars behov fordndras med stigande
alder. Om rétten till ersattning minskar eller inte langre finns kan det
leda till felaktiga utbetalningar. En konsekvens av detta kan bli att
den enskilde blir aterbetalningsskyldig. Om assistansersattning har
betalats ut felaktigt under en langre tid kan det réra sig om stora
belopp som hen behdver betala tillbaka.

ISF beddmer att Forsakringskassans maojlighet till omprévning dven
fortsattningsvis ska vara hanforlig till andrade forhallanden hos

den enskilde sjéalv, men bor kunna omfatta hela beslutet om rétten
till assistansersattning. Omprovningar bor kunna goras utifran
individuellt anpassade tidsintervall.

Aven nér det galler sa stora forandringar att de kan bedémas vara

ett vasentligt andrade férhallande hanforligt till den enskilde sjélv,
kan det vara svart for den enskilde att veta att hen ska anméla
forandringen. Det kan till exempel gélla nér vissa insatser inte langre
kan utforas som egenvard.

Forsakringskassan bedémer att myndigheten enbart kan géra om-
prévningar om den far en impuls om ett andrat forhallande. Sadana
impulser kan till exempel gélla att personen har flyttat till ett annat
boende eller uppgifter om forandringar i skolgang eller annan
sysselséttning. Vi anser att Forsakringskassan bor ha maéjlighet

att initiera omprovningar nar det finns skal for det, utan att det

har kommit en impuls till myndigheten.

7.7 ISF:s rekommendationer

Utifran granskningens resultat och vara slutsatser lamnar ISF féljande
rekommendationer:

I Regeringen bor se dver schablonavdragets konstruktion.

Schablonavdraget kan sla ojamnt for barn som behdver hjalp med
de grundlaggande behov dér inget foraldraavdrag ska goras.
Detsamma galler for barn som inte har hjélpbehov till foljd av
funktionsnedsattningen inom alla de grundlaggande behoven.
Schablonen far forutsattas innehalla tid for alla grundlaggande
behov och det gor att avdraget blir stort for de behov som
foraldraavdraget da ska goras ifran. Schablonavdragets stora

118



Slutsatser och rekommendationer

aldersspann medfor ocksa att avdraget blir stort for barn i de 6vre
delarna av aldersspannen.

Regeringen bor dvervdga en utokning av
Forsdakringskassans rattsliga moéjligheter att omprova
beviljad assistansersattning.

Forsakringskassan behdver kunna ompréva beslut om
assistanserséttning aven vid vissa andra situationer an vid
vasentligt andrade forhallanden som &r hanforliga till den enskilde
sjalv. Forsakringskassan behdver ocksa kunna omprova ratten till
assistansersattning utan att myndigheten har fatt en impuls om ett
andrat forhallande fran nagon annan. Omprévningen bor ocksa
kunna gélla hela den beviljade erséttningen och inte bara det
vasentligt andrade forhallandet.

De rekommendationer som ISF ldmnade till Forsakringskassan i
delredovisningen av detta uppdrag kvarstar:

Forsdkringskassan bor utveckla arbetet med att géra barn
delaktiga i utredningen av det egna arendet.

I den hér granskningen visar vi att det saknas dokumenterade
stallningstaganden om varfor barnet inte har varit delaktigt i
drygt 40 procent av de drenden som galler barn i de akter som
vi har granskat.

| Forsakringskassan bor ta ett samlat grepp om hur
myndigheten ska arbeta med hembesok.

I den har granskningen ser vi att Forsakringskassan genomfor
hembesok i 1ag omfattning, och traffar den forsékrade pa annan
plats i annu l&gre omfattning.
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Bilaga 1 - Metod, urval och tabeller

Aktgranskning

Vi har granskat sammanlagt 355 &renden dér beslut har fattats under
2023. 300 av dessa arenden galler nyansokningar, det vill saga
ansokningar fran personer som vid tiden for ansokan inte var
beviljade assistansersattning fran Forsakringskassan. Det kan ocksa
vara anmalningar fran en kommun, dar den enskilde redan &r beviljad
personlig assistans av kommunen, men inte assistansersattning fran
Forsakringskassan. Resterande 55 arenden géller ansékningar om
fler timmar, dar personerna sedan tidigare var beviljade assistans-
ersattning. Aven dessa drenden kan vara anmélningar fran en
kommun.

Vi har gjort ett stratifierat urval av drendeakter. Regeringen angav

i vart uppdrag att vi skulle analysera konsekvenserna av lagandring-
arna som bland annat innefattade att tva nya grundldggande behov
infordes. 6! For att sékerstalla att var aktbestallning inkluderade ett
tillrackligt stort antal arenden dar tid hade beviljats for de tva nya
grundldggande behoven, 16pande stéd och forebygga skada behdvde
urvalet stratifieras.

Av de 300 granskade nyansokningarna utgjorde 100 avslagsarenden.
Resterande 200 &renden innebar ett beviljande av assistanserséattning,
alla med beslut som har fattats under 2023. Hélften av drendena rorde
barn, halften vuxna. For barn respektive vuxna var de &renden som
hade resulterat i ett beviljande fordelade pa 30 drenden vardera dér tid
for det nya grundldggande behovet I6pande stod hade beviljats, 30
arenden vardera dér tid for det nya grundlaggande behovet forebygga

161 Regleringsbrev for budgetaret 2023 avseende Inspektionen for socialfrsakringen,
S$2022/04812.
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skada hade beviljats och 40 &renden vardera dér den stkande inte
hade beviljats tid for de ovanstéaende nya grundlaggande behoven.
I 6vrigt, och inom dessa grupper, har urvalet varit sSlumpmaéssigt.

De 55 drenden som avsag ansokningar om fler timmar fordelades
mellan personer som fick fler timmar fér nagot av de nya grund-
laggande behoven I6pande stdd eller férebygga skada och personer
som inte beviljades fler timmar. Aven denna grupp innehaller bade
arenden for barn och &renden for vuxna.

Alla arenden som vi har granskat har innehallit en prévning av om
ratt till assistansersattning finns pa grund av att hjalpbehovet uppgar
till i genomsnitt mer &n 20 timmar per vecka. Vi har inte granskat
nagra arenden som enbart har inneburit en prévning av om den
enskilde tillhdr svensk socialforsakring eller en prévning av om hen
tillhor personkretsen i lagen om stdd och service (LSS). Vi har inte
granskat nagra omprovningsarenden.

For aktgranskningen har vi anvant webbaserade granskningsformulér.
Vi har bland annat besvarat fragor om personernas yrkanden, Forsak-
ringskassans utredningsatgarder, och hur myndigheten har forhallit
sig till lagstiftningens olika kriterier. Saval det senaste beslutet som
eventuellt tidigare beslut om assistansersattning har utgjort underlag

i granskningen. For barndrenden har vi dven besvarat fragor om
foraldraavdrag och barns delaktighet.

| aktgranskningen har vi ett stratifierat slumpmassigt urval, vilket
innebdr att andelen avslag och beviljande inte &r representativt for
samtliga som ansoker om assistansersattning. Med hjalp av register-
data vet vi hur manga som blir beviljade, vilka grundlaggande behov
de blir beviljade samt hur manga som far avslag av samtliga som
ansOker om assistansersattning under tidsperioden. Vi har anvant den
informationen for att berdkna vikter som speglar den underliggande
populationen.

| kapitel 6, dar vi drar mer generella slutsatser utifran var akt-
granskning, har vi valt att vikta vara resultat for att ta hansyn till att
vissa grupper dr under- eller verrepresenterade. | dvriga kapitel, nar
vi endast redogdr vad som har framkommit, exempelvis: i 3 av 300
drenden finner vi att..” s ar inte siffrorna viktade. Det ar viktigt att
understryka att viktningen endast &ndrar resultaten marginellt. Det
ar &ven vart att notera att akterna ar slumpmaéssigt valda, inom de
kategorier som vi har anvant i urvalet. Det medfor att sifforna inte ar
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viktade nér vi uttalar oss inom avslag eller inom exempelvis de nya
grundldggande behoven.

Registerdata

Studiepopulationen bestar av samtliga individer som har ansékt om
assistansersattning hos Forsakringskassan fran och med den 1 januari
2019 till och med den 31 december 2023, eller som ar eller har varit
beviljade assistansersattning fran Forsakringskassan nagon gang
under samma tid. Totalt bestar studiepopulationen av 25 839
individer.

Rapporten anvander data fran tva datakallor: Forsakringskassan
och Socialstyrelsen. For figur 1 i kapitel 2.1, antal nyansokningar,
anvander vi oss av en aggregerad datafil fran Forsakringskassan.
Anledningen r att Forsakringskassan har tagit bort felaktigheter
kring kompletteringsansokningar vilket gor att antalet ansdkningar
ar cirka 20 procent lagre an vad vi har i var registerdata.

Fran Forsakringskassan har vi baserat rapporten pa tre datafiler. Den
forsta ar en I6pande datafil som innehaller manadsvis information om
vilka individer som ar beviljade har fatt assistansersattning vid en
given tidpunkt, manad och ar. Den andra &r en datafil med alla beslut
under samma tidsperiod. | rapporten anvander vi endast beslut som ar
antingen ett bifall eller avslag. Slutligen har vi dven anvént en datafil
med information om mottagaren, exempelvis kén och fodelsear.
Syftet ar att kunna studera vilka forandringar som skedde efter
lagéndringarna i olika grupper.

Fran Socialstyrelsen har vi fatt data fran tva register: lagen
(1993:387) om stdd och service till viss funktionshindrade (LSS)
och registret dver socialtjanstinsatser till &ldre och personer med
funktionsnedsattning enligt socialtjanstlagen [2001:453] (SoL). Det
ar endast for populationen som &r baserad pa Forsakringskassans
ansokningsinformation som vi har information fran LSS- och SoL-
registren. Se nedan for en detaljerad genomgang av vilka variabler
respektive register innehaller.
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Variabelférteckning
Variablerna i tabell B1 och tabell B2 avser data fran Socialstyrelsen

Tabell BL  Registret 6ver insatser enligt lagen om stdd och service
till vissa funktionshindrade LSS

Variabel Klartext

LOPNR Individspecifikt 16pnummer

AR Ar

BKOMM Boendekommun

DYGN6 Antal dygn/man (9 § 6 LSS)

FODDAT Fodelsedatum (Endast &r-man)

KON Kon

LSS10 Daglig verksamhet (9 § 10 LSS)

LSS2 Personlig assistans (9 § 2 LSS)

LSS6 Korttidsvistelse (9 § 6 LSS)

LSS7 Korttidstillsyn for skolungdomar 6ver
12 3r (98 7LSS)

LSS82 Bostad med séarskild service for barn
och ungdomar (9 § 8 LSS)
Bostad med sarskild service for vuxna

L5591 (95§9LSS)

PKRETS Personkrets

TIM2 Antal beslutade timmar/man avseende

personlig assistans (9 § 2 LSS)
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Tabell B2 Registret dver socialtjanstinsatser till aldre och personer
med funktionsnedsattning SOL

Variabel Klartext

LOPNR Individspecifikt IdGpnummer

ABIST Annat bistandsbeslut

AR Ar

DAGV Dagverksamhet

FODDAT Fodelsedatum (Endast &r och ménad)
HTIJPOMV Hemtjanst avser personlig omvérdnad
KON Kon

KORTMAN Korttidsboende, antal dygn
KORTTID Korttidsvard/-boende

LK Kommun

PERIOD Statistikperiod

POMVTRYGG Hemtjénst i form av personlig

omvérdnad

Férsdkringskassan

Nedanstdende information &r den variabellista vi, i samrad med
Forsakringskassan, har anvant for bestéllningen av
Forsakringskassans registerdata. Punktlistan galler variabler som
finns under respektive register.

Person:

unikt 16pnummer for att identifiera individer
—  fodelsear

—  fodelsemanad

— kon

—  startdatum (fr.0.m. datum)

—  Slutdatum (t.o.m. datum)

— avregistreringsorsak (avreg. kod).

129



Bilaga 1 - Metod, urval och tabeller

Ansokan/anmélan/provning (inklusive eventuell
minskning/indragning):

unikt 16pnummer for att identifiera individer
datum inkommen ansokan

datum beslut

beviljande/avslag

beviljandetidpunkt

avslagsanledning

personkrets

antal beviljade timmar per grundlaggande behov och
summerat (i genomsnitt per vecka)

antal beviljade timmar per andra personliga behov och
summerat (i genomsnitt per vecka)

antal timmar foraldraavdrag (med schablon fran 2023)
provningstyp

forandringsstatus.

Lopande (beréattigade personer per manad):

unikt 16pnummer for att identifiera individer
manad

ar

personkrets

antal beviljade timmar per grundlaggande behov och
summerat (i genomsnitt per vecka)

antal beviljade timmar per andra personliga behov och
summerat (i genomsnitt per vecka)

antal timmar foraldraavdrag (med schablon fran 2023).
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Definitioner

Nybeviljande: Ett beslut réknas som ett nybeviljande om i) det géaller
en ansokan eller anmélan fran kommunen samt ii) beslutsutfallet ar
ett bifall och iii) den s6kande inte &r beviljad assistans vid ansok-
ningsdatumet. Dartill raknar vi endast unika individer sa en person
kan endast ha ett beviljande per ar.

Inflode: En person raknas som tillkommen i assistanserséttningen om
hen inte finns i datafilen for pagaende beslut (I6pande) i december ar
t men inte fanns dar i december foregaende ar, t-1.

Utfléde: En person raknas som att ha lamnat assistansersattningen om
hen inte finns i datafilen for pagaende beslut (I6pande) i december ar
t men fanns dar i december foregaende ar, t-1.

Definitioner gallande individer som finns i LSS-registret: En person
ar definierad som att ha tillkommit assistansersattning fran LSS om
hen i) tillhér gruppen som flédar in i assistansersattningen och ii)
aterfanns i registret dver LSS-insatser aret fore inflodesaret. Det
omvénda galler for de individer som ar definierade att fortsétta ha
LSS-insats aret efter assistansersattningen beviljades. De i) tillhor
gruppen som flodar in i assistansersattningen och ii) aterfanns i
registret over LSS-insatser aret efter inflodesaret.

Definitioner gallande individer som finns i SoL-registret: En person
ar definierad som att ha tillkommit assistansersattning fran SoL om i)
tillhor gruppen som flodar in i assistansersattningen och ii) aterfanns
i registret 6ver SoL-insatser aret fore inflodesaret. Vi kraver inte att
det ska finnas information om vilken insats som har utforts. Nar det
galler om en individ fortfarande finns kvar i SoL-registret efter att
beslut om assistansersattning har fattats sa har vi matchat information
om beslut till Idpande data fran SoL-registret pa ars- och manadsniva.
Pa sa satt kan vi se hur lange en individ finns kvar i SoL-registret
efter att Forsakringskassan har fattat ett beslut.
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Tabeller

Tabell B3 Medelvarde och median for I6pande stod, per kon och
barn/vuxen (antal timmar/vecka)

Lopande stod Medelvarde Median
Maén 141 141
Kvinnor 127 124
Pojkar 127 138
Flickor 127 133

Tabell B4 Medelvarde och median for forebygga skada, per kon
och barn/vuxen (antal timmar/vecka)

Forebygga skada Medelvarde Median
Man 117 98
Kvinnor 95 104
Pojkar 75 76
Flickor 68 68
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Tabell B5 Oviktade och viktade resultat for kapitel 6

Utfall och grupp  Antal &renden  Oviktat medelvarde [95  Viktat

med % konfidensintervall] medelvérde

utfallet/antal

arenden i

gruppen
Komplettering
Alla 232/300 77 [72-82] % 74 %
Alla bifall 161/200 81 [75-85] % 82 %
Alla avslag 71/100 71 [61-79] % -
Vuxna 124/150 83 [76-88] % 76 %
Barn 108/150 72 [65-79] % 71%
Hembesok
Alla 35/300 12 [8-16] % 10 %
Alla bifall 26/200 13 [9-18] % 13 %
Alla avslag 9/100 9 [4-16] % -
E:;Onfe‘:tquf:r 9/300 3[1-5] % 3%
Fysiskt mote
Barn 12/150 8[4-13] % 7%

Anm: Tabellen visar oviktade och viktade resultat for de medelvérden vi presenterar i kapitel 6.
Notera att vi inte viktar gruppen avslag. Nar vi endast redovisar siffror inom gruppen avslag sa
&r dessa representativa eftersom urvalet av akter &r slumpmassigt inom avslag. Detta skiljer sig
fran nar vi presenterar siffror inom gruppen bifall dar vi har ett stratifierat urval. Men avslagen
viktas nar de ingér i gruppen alla, eftersom de da utgor en stratifierad grupp.
Konfidensintervallen i tabellen ar beraknade utifran en hypergeometrisk férdelning.
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