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Syftet med denna studie var att undersdka subjektiv livskvalitet hos assistansberattigade
personer med intellektuell funktionsnedséattning (IF) och att jamféra deras skattningar med en
svensk normgrupp utan funktionsnedsattning. Studien baserades pa en enkatundersokning med
Brunnsviken Brief Quality of Life Scale (BBQ), ett instrument for matning av sjalvskattad livskvalitet.
Enkaten distribuerades digitalt till vuxna medlemmar i Brukarkooperativet JAG samt deras legala
foretradare. Totaltinkom 91 svar.

Resultaten visade att de svarande i genomsnitt skattade sin livskvalitet nagot hogre an BBQ:s
svenska normgrupp. Skillnaden var statistiskt signifikant. Samtidigt uppvisade gruppen en storre
spridningilivskvalitet an normgruppen. Personer som uppgav att de hade otillracklig personlig
assistans skattade sin livskvalitet lagre an de som uppgav att stddet motsvarade behoven.

Resultaten diskuteras i relation till tidigare forskning om livskvalitet, stédets betydelse och FN:s
konvention om rattigheter for personer med funktionsnedsattning. Studien stddjer antagandet
att livskvalitet inte ar en direkt funktion av funktionsnedséattningens grad, utan av tillgdngen till
individuellt anpassat stod som mojliggor att man kan leva pa sina egna villkor.



Our "quality of life journey” over the last 20 years has been both challenging and

productive. The challenges have involved not just operationalizing the concept,

but also overcoming the belief among many that an enhanced quality of life (QOL)

is a realistic and obtainable goal for all persons, including those with intellectual

disabilities (ID).

Varldshalsoorganisationen (WHO) definierar
livskvalitet som individens "perception of their
position in life in the context of the culture

and value systems in which they live and in
relation to their goals, expectations, standards
and concerns” (2012). | Socialstyrelsens
termbank finns ingen definition av livskvalitet
men de kommer ganska nara i sin beskrivning
av halsoframjande atgarder; "manniskors
sjalvskattade beddmning av fysiskt, psykiskt
och socialt valbefinnande. Avsikten ar att starka
manniskors mojlighet till delaktighet och tilltro till
egen formaga" (Socialstyrelsen, 2023).

Delaktighet och engagemangi sin livssituation ar
troligtvis viktiga komponenter i hur man upplever
sin livskvalitet. Enligt Granlund och Arvidsson
(2021) behover alla manniskor vara engagerade

i sinaliv for att ha god halsa, kunna anvanda sina
fardigheter och lara sig nya saker. Foérutsattningen
fér engagemang avgérs bland annat av
personens aktivitetskompetens, sjalvkansla och
sjalvbild samt hur anpassad omgivningen ar till
individens férmaga.

Intellektuell funktionsnedsattning

Levén och Schold (2021) beskriver hur personer
med intellektuell funktionsnedsattning (IF) ar
och har varit en utsatt grupp i samhallet. Utover
den nedsatta formagan att ta emot och hantera
information och Iara sig nya saker finns historiskt
sett ett starkt socialt stigma kopplat till IF.
"Sinnesléa” hade lagst anseende i samhéallet och
anda fram till 1970-talet rdddes nyblivna foraldrar
tillbarn med IF attlamna bort sitt barn till stora
institutioner.

Tack vare en férandrad manniskosyn och ny
lagstiftning far personer med IF idag leva som

R. L. Schalock (2004)

andraisamhallet. FNs konvention om manskliga
rattigheter fér personer med funktionsnedsatting
(2006) slar fast att "manskliga rattigheter och
grundlaggande frineter ar universella, odelbara
ochinbdrdes beroende av och relaterade till
varandra samt bekraftar

behovet av att garantera att personer med
funktionsnedséattning far atnjuta dem utan
diskriminering”.

Personlig assistans

Personlig assistans enligt lagen om stéd och
service till vissa funktionshindrade (LSS, 1993)
ar ett personligt utformat stod for den som pa
grund av "stora och varaktiga funktionshinder
behdver hjalp med ett eller flera grundlaggande
behov". LSS mal ar att den enskilde ska
tillférsakras goda levnadsvillkor. Insatserna ska
vara varaktiga och samordnade och anpassas till
mottagarens individuella behov samt utformas sa
att de starker formagan att leva ett sjalvstandigt
liv.

LSS omfattar tre personkretsar. De som kan
omfattas av ndgon av LSS tio insatser ar personer
med

1. utvecklingsstorning, autism eller
autismliknande tillstand,

2. betydande och bestdende
begavningsmassigt funktionshinder efter
hjarnskada i vuxen alder foranledd av yttre
vald eller kroppslig sjukdom, eller

3. andra varaktiga fysiska eller psykiska
funktionshinder som uppenbart inte
beror pad normalt dldrande, om de ar stora
och férorsakar betydande svarigheter i
den dagliga livsféringen och darmed ett
omfattande behov av stdd eller service.



Det som raknas upp som grundlaggande behov
ibestammelserna ar andning, personlig hygien,
maltider, av- och pakladning, kommunikation
med andra, stdd som den enskilde behdver pa
grund av en psykisk funktionsnedsattning for att
forebygga att han eller hon fysiskt skadar sig sjalv,
nagon annan eller egendom, samt stdéd som den
enskilde behdver I6pande under stoérre delen av
dygnet pa grund av ett medicinskt tillstand som
innebéar att det finns fara for den enskildes liv eller
att det annars finns en Gverhangande och allvarlig
risk for hans eller hennes fysiska halsa.

Den som konstateras ha behov av personlig
assistans for sina grundlaggande behov minst

20 timmar per vecka har aven ratt till personlig
assistans for 6vriga personliga behov, exempelvis

Syfte och fragestallning

Fragestallningen for denna studie &r om
assistansberattigade personer med IF,

trots de svarigheter som deras stora
funktionsnedsattningar oundvikligen medféri
livet, skattar sin livskvalitet hdgre an personer
utan funktionsnedsattning. Undersdkningen gors
med Brunnsviken Brief Quality of Life Scale (BBQ)
som ar ettinstrument for att mata sjalvskattad
livskvalitet. Hypotesen utgar fran ett samhalleligt
antagande att omfattande funktionsnedsattning
per definition innebar lagre livskvalitet, ett
antagande som denna studie avser att prova.

Tidigare forskning

Schalock (2004) har under flera decennier
utvecklat en multidimensionell modell fér
livskvalitet, sarskilt anpassad for personer med
IF. | modellen ingar atta karnomraden, bland
annat sjalvbestammande, social inkludering,
mellanmanskliga relationer, emotionellt och
materiellt valbefinnande och rattigheter som
sarskilt viktiga for livskvaliteten. Han betonar
att livskvalitet inte beror pa funktionsféormaga
utan stddets kvalitet, graden av kontroll och
mojligheten att levai enlighet med egna
preferenser.

Vidare menar Schalock att begreppet livskvalitet
ar viktigt som en principiell grund fér stéd och
service for personer med IF. Ddremot saknas

att arbeta, utdva fritidsintressen, traning eller
religion, ta hand om sitt hem och eventuella barn
med mera. | LSS-insatsen daglig verksamhet som
riktar sig till personer med IF ingar omvardnad
vilket innebar att assistansanvandare som

aven har daglig verksamhet inte har ratt till
personlig assistans dagtid vardagar. Det kan

vara problematiskt pa flera satt, inte minst nar
personen inte ar pa den dagliga verksamheten, pa
grund av andra ataganden eller sjukdom.

Insatser enligt LSS ges endast till den enskilde om
hen begar det. Om den enskilde &runder 15 ar
eller saknar formaga att pa egen hand ta stéalining
i fragan kan legal foretradare (vardnadshavare

for minderarig, god man eller forvaltare) begara
insatser for den enskilde.

annu en fullstandig forstaelse for hur matningar
av livskvalitet kan anvandas fér att utveckla olika
verksamheter och stédinsatser och paverka
politik och reformer inom funktionsrattsomradet.
Att pavisa begreppets sociala validitet och

dess positiva inverkan pa livet for personer

med IF ser han ocksd som en utmaning for
framtiden. Enligt Schalock kommer intresset

for livskvalitet hos personer med normbrytande
intellektuell formaga ur en forskjutning av fokus;
fran tron att vetenskapliga, medicinska och
teknologiska framstegi sig leder till ett battre

liv till att valbefinnande vaxer fram ur komplexa
kombinationer av dessa framsteg tillsammans
med varderingar, upplevelser och miljomassiga
forhallanden. Framvaxten av brukarorganisationer
och funktionsrattsrérelsen som kravt individuellt
anpassat stdd och sjalvbestammande har ocksa
paverkat utvecklingen.

Som en reaktion pa att personer med levd
erfarenhet av intellektuell funktionsnedsattning
inte varit med och utformat omradena som
anvands for att mata deras livskvalitet undersokte
Holmes och Mortenson (2024) vad 18 personer
med IF sjalva anser forbattrar respektive
férsamrar deras livskvalitet. Deltagarna besvarade
frdgorna genom valfria konstnarliga och kreativa
uttryckssatt och deras slutsats var att familj och
vanner, stdd, valbefinnande, fritidsintressen samt



aktiviteter bidrar till livskvalitet medan bristande
tillganglighet, antaganden och férutfattade
meningar, negativa beteenden, stress samt
negativa personer (personal, medboende och
manniskor i allmanhet) férsamrar den. Aven om
resultatet till stor del dverensstammer med
Schalocks livskvalitetsmodell anvande deltagarna
ett annat sprak, organiserade sina svar pa ett
annat satt och fokuserade pa andra aspekter.
Exempelvis la de stor vikt vid personalens och
stodets betydelse —nagot sominte har lika
framtradande plats i andra modeller.

En forskargrupp vid Lunds universitet har
undersokt vilka faktorer som har storst betydelse
for halsorelaterad livskvalitet. De kom fram till
att de viktigaste faktorerna for fysisk livskvalitet
ar fysisk aktivitet, forvarvsarbete, smarta, sémn
och upplevd kontroll. De viktigaste faktorerna
for psykisk livskvalitet ar upplevd kontroll, fysisk
aktivitet, depression, smarta och férvarvsarbete
(Olsson et al, 2023). Lindqgvist Bagge med

flera (2020) har ocksa studerat halsorelaterad
livskvalitet i den svenska befolkningen. Hog
halsorelaterad livskvalitet var framfor allt
associerat med manligt kon, hégre alder, hogre
inkomst och battre sjalvskattad halsa.

Urval och metod

Forsokspersoner

Urvalet utgjordes av 342 vuxna medlemmar

i Brukarkooperativet JAG i aldrarna 18—82

ar. Av dessa hade 260 personer en legal
foretradare i form av god man eller forvaltare. Vid
tidpunkten fér undersékningen hade samtliga
forsdkspersoner personlig assistans anordnad av
Brukarkooperativet JAG.

Av Brukarkooperativet JAGs stadgar framgar att
det ar enideell riksforening for personer med
flera stora funktionsnedsattningar, varav en avser
denintellektuella féormagan. Féreningen har en
tydlig vardegrund byggd pa sjélvbestdmmande
och alla méanniskors lika varde. Dess &ndamal ar
att arbeta for att medlemmarna ska ha méjlighet
till ett gott liv med basta majliga personligt
anpassade assistans ilivets alla situationer med
respekt for manniskovarde och integritet.

Aven om féreliggande studie fokuserar pa
subjektivt upplevd livskvalitet, redovisas
forskning om halsorelaterad livskvalitet

for att visa hur livskvalitet vanligtvis mats i
befolkningsstudier —och hur det riskerar att
undervardera livskvaliteten hos personer med
normbrytande funktionsuppsattning — oavsett
hur personerna sjalva upplever sin halsa. Vid
matning av livskvalitet hos personer med
funktionsnedsattning behdver hansyn tas

till forandringar som kan uppsta bade mellan
individer och inom en individ dver tid, nar det
galler hur livskvalitet varderas och definieras.

Ett centralt begrepp i detta sammanhang

ar response shift, som har sitt ursprungi
forskning om kronisk sjukdom och andra
livsomvalvande handelser. Begreppet beskriver
hur sjalvskattningar av livskvalitet kan paverkas
av férandrade referensramar, varderingar och
forstaelser av vad som ar viktigt i livet. Response
shift fenomenet har sarskilt uppmarksammats i
studier av personer med funktionsnedsattning,
dar subjektiv livskvalitet inte nddvandigtvis foljer
funktionsniva eller objektiva halsomatt (Schwartz
etal, 2007).

Medlemmarna finns i hela Sverige men drygt
halften ar bosatta i Stockholms lan. Manga ar
beviljade assistans all vaken tid.

| foreningens register fanns mejladresser till totalt
316 vuxna medlemmar och deras féretradare.
Att antalet mejladresser ar farre an antalet
medlemmar beror pa att mejladress saknas till
manga av medlemmarna.

Urvaletinnebar att resultaten inte kan
generaliseras till personer med IF i allmanhet, utan
speglar erfarenheter hos assistansanvandare
som valt att anordna sin assistans i en brukarstyrd
organisation vars uttryckliga andamal ar att
mojliggdra ett gott liv for medlemmarna.



Méatmetod

Brunnsviken Brief Quality of Life Scale (BBQ)

ar ettinstrument for att mata sjalvskattad
livskvalitet. Instrumentet ar validerat for bade
kliniska och icke kliniska populationer och baserat
pa en dvergripande livstillifredsstallelse definition
av livskvalitet utifran sex omraden; fritid, syn pa
livet, kreativitet, larande, vanner och vanskap
samt syn pa sig sjalv. (Lindner et al, 2016).

Fragorna kring de sex livskvalitetsomradena samt
tva bakgrundsfragor (respondentens dlder samt
om assistansbeslutet motsvarade stédbehovet)
lades iniett digitalt formulariForms, se bilaga 1,
och mejlades ut 8 mars 2026 till de medlemmar
och féretradare som det fanns mejladress till. Se
foljebrevetibilaga 2. En pdminnelse mejlades ut
21 mars 2026. Se foljebrevet i bilaga 3.

Bortfall

Nér svarstiden gatt ut hade 91 svar inkommit,
vilket innebar ett bortfall pa 73 procent. En
svarsgrad pa endast 27 procent kan innebéara en
risk for skevhet i resultatet, da personer medlag
motivation, samre stdd eller lagre ndjdhet med
sin livssituation kan vara underrepresenterade.
Svaren gavs anonymt och darmed finns ingen
mojlighet att folja upp vilka av férsdkspersonerna
som svarat, inte heller om det ar medlemmen
som svarat eller om legala féretradaren gjort det
fér huvudmannens rakning.

Procedur

Resultatet i BBQ f&r man fram genom att
multiplicera svarspoangen pa varje delfraga, det
vill séga hur nojd personen ar med respektive
omrade och hur viktigt hen anser att omradet

ar for sin livskvalitet. Darefter adderas poangen
fran varje delfraga till ett sammanlagt resultat per
person. "Maxpoangen" i testet ar saledes 96.

Svarspoangen i BBQ angesi skalan 0-4 meni
Forms finnsinte O. Férsdkspersonerna fick istallet
ange sitt svar genom att markera 1-5 stjarnor for
att ange hur val pastaendet stamde. For att kunna
jamfora resultatet med BBQ):s jamférelsegrupp
subtraherades 1 poang fran varje svar. Det

vill sdga om personen svarat "4" pa en fraga
andrades det till "3" i excelfilen med alla svar.

Databehandling

Excelfilen med svarspoangen laddades upp

i Jamovi for utrédkning av medelvarden och
standardavvikelser. Ett t-test utférdes med
normgruppens medelvarde som jamforelsevarde.

Forskningsetiska aspekter

Av foljebrevet framgick studiens syfte, att
deltagandet var frivilligt och att svaren var
anonyma. Genom att skicka in svar pa enkaten
ansags informerat samtycke ha lamnats.

Studien riktar sig till personer med intellektuell
funktionsnedsattning, dar en stor andel har legal
foretradare. Uppskattningsvis har merparten

av enkatsvaren avgivits av foretradaren utifran
dennes uppfattning om hur huvudmannen
upplever sin livskvalitet. Detta mojliggor
deltagande av personer som ofta exkluderas i
forskningsstudier.

Eventuella invandningar mot att svar avgivits
med stodd av legal foretradare kan bemdtas med
artikel 12 i Funktionsrattskonventionen om likhet
infor lagen. Dar, samt i allmanna kommentaren nr
1 av artikel 12, framhalls att ett diskriminerande
fornekande av rattskapacitet inte tilldts utan

att personer som behdver det ska fa stodi sitt
utovande av rattskapacitet.



Resultat

Beskrivning av de svarande och jamférelse med normgruppen

Antal personer Medelvarde  Standardavvikelse

Alla svarande 91 64,9 19,1

Alder 18-25 11 65,9 18,2

Alder 26-35 27 62,6 18,2

Alder 36-45 28 68,3 22,0

Alder 46 &r och éldre 25 63,2 18,1

Ar beviliad den assistans som behovs 59 66,3 18,6

Skulle behdva mer assistans 30 63,0 14,1

Vet ej om stodet ar tillrackligt 2 53,0 20,5
BBQsrormgrupp 165 00 157
| genomsnitt varderar de svarande sin livskvalitet T-testet visar att resultatet ar statistiskt
nagot hogre an BBQs svenska normgrupp; 64,9 signifikant, p=0,017.

jamfoért med 60,0. Standardavvikelsen var 19,1,
vilket arhoégre &n normgruppens 15,7. (Lindner et
al, 2016).



Diskussion

BBQ anses mata subjektivt upplevd

livskvalitet pa ett tillforlitligt satt. Samtidigt

kan normvardet (60) diskuteras utifran
normgruppens sammansattning; 163 "friska
universitetsstudenter”, vilkket knappast kan sagas
utgora ett tvarsnitt av befolkningen.

Ur ett biopsykosocialt perspektiv formas
livskvalitet i samspelet mellan individens fysiska
forutsattningar, subjektiva upplevelser och
omgivande villkor. Det innebar att man inte kan
satta likhetstecken mellan funktionsformaga
och livskvalitet, utan att psykologiska och
sociala faktorer maste vagas in. Med andra ord;
livskvalitet kan inte matas i objektiva villkor utan i
hur individen uppfattar sitt liv.

Genomsnittet for JAG-medlemmarna som
svarat pd undersokningen ligger ndgot dver
normgruppens, vilket innebar att deninledande
hypotesen —att assistansberattigade personer
med IF, trots omfattande funktionsnedsattningar,
skattar sin livskvalitet hégre an personer

utan funktionsnedsattning — far viss

empirisk bekraftelse. Resultatet utmanar

det halsorelaterade livskvalitetsbegreppet,

dar livskvalitet ih6g grad antas folja
funktionsférmagan.

Utfallet kan utan tvekan ha fargats av urvalet. Att
samtliga i studien har personlig assistans gor att
gruppen inte ar jamfoérbar med andra personer

med stora funktionsnedsattningar som lever med

otillrackliga eller institutionaliserade stddformer.
Darutdver har de svarande inte bara aktivt valt
stodinsatsen personlig assistans utan darutover
en anordnare i form av ett brukarkooperativ
med stark ideologisk férankring. Det innebar att

matningen inte ar gjord bland assistansanvandare

i allmanhet, utan bland personer som har tillgang
till ett valfungerande personligt natverk och som
befinner sigiett sammanhang dar livskvalitet

ar ett uttalat mal. De som valjer att svara pa en
enkat med fragor om livskvalitet torde ocksa ha
ett storre intresse for amnet an andra. Samtidigt
innebar detta att resultatet belyser betydelsen av
stddets organisatoriska och ideologiska kontext.
Studien bor darfor ses som ett bidrag till kunskap
om hur livskvalitet kan se ut nar stéd och service

fungerar val, inte ett matt pa livskvalitet hos
personer med IF generellt.

En forsiktig slutsats av resultatet skulle kunna
vara att livskvalitet inte ar en direkt funktion

av funktionsnedsattningens grad, i synnerhet
inte nar personen har ett individuellt anpassat
stddien omfattning som motsvarar de verkliga
behoven. Mojligheten att uppleva hog livskvalitet
framtrader som nara kopplad till makt 6ver sitt
liv och sitt stod, snarare an till funktionsniva.
Samtidigt ar spridningsgraden storre bland de
svarande aninormgruppen. Det tyder pa att
livskvaliteten varierar mellan forsdkspersonerna.

Funktionsrattskonventionen utgar fran att
staterna ska skapa villkor som majliggor

ett liv pa lika villkor. Artikel 19, ratten att leva
sjalvstandigt och delta i samhaéllet, slar fast ratten
till valfrinet, kontroll och sjalvbestammande.
Undersokningsresultatet tyder pa att nar
personlig assistans finns och fungerar, ar

det maojligt att uppna hog livskvalitet trots
omfattande funktionsnedsattningar. Att de som
svarar att de skulle behdva mer assistans skattar
sin livskvalitet lagre starker undersékningens
validitet och talar for att livskvalitet hos personer
med funktionsnedséattning inte kan forstas

utan att vaga in stédets utformning och
omfattning. Resultatet stdmmer badde med

det biopsykosociala synsattet och Schalocks
slutsatser att livskvalitet inte beror pa individens
funktionsférmaga, utan stodets kvalitet, graden
av kontroll och méjlighet att leva pa sina egna
villkor.

Den relativt h6ga skattningen av livskvaliteten
bland JAG-medlemmarna kan ocksa forstas i
relation till den typ av anpassade referensramar
som beskrivs inom response shift-teorin. Inte
for att nagot skifte skett dver tid, men for att
subjektiv livskvalitet rimligen beddms utifran de
livsvillkor som personen faktiskt lever med. Att
livskvaliteten skattas hogt innebar inte franvaro
av svarigheter, utan speglar prioriteringar,
varderingar och férvantningar som utvecklats
inom ramen for ett liv med omfattande
stodbehov.
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Bilaga 1

Hur upplever du din livskvalitet?

Hur n&jd &r du med olika omraden av livet och hur viktigt dr varje omrade? Ange hur vil pastiendena stdmmer genom att klicka pa
stjarnorna. En stjdrna = stammer inte alls. Fem stjarnor = stammer helt.

MNar du skickar in det har formularet samlar det inte automatiskt in dina uppgifter som namn och e-postadress om du inte anger

det sjélv.

* Obligatoriskt

-

. Jag ar néjd med min fritid: jag kan gora det jag vill fér att slappna av och roa mig. *

g A AN Gy

2. Min fritid ar viktig for min livskvalitet. *

www W W

3. Jag &r néjd med hur jag ser pa livet: jag vet vad som betyder mycket fér mig, vad jag tror pa och vad jag
vill géra med mitt liv. *

A I 4 SR R

4. Hur jag ser pa livet &r viktigt for min livskvalitet. *

ik b i Dt

5. Jag ar néjd med mina méjligheter att fa vara kreativ: att fa anvanda min fantasi i vardagen, inom
en hobby, pa jobbet eller i studier. *

Y S i S oty

6. Att fa vara kreativ &r viktigt for min livskvalitet. *

W W W W

7. Jag ar ngjd med mitt larande: jag har méjlighet och lust att lara mig nya spannande saker och fardigheter
som intresserar mig. *

ww W Ty

8. Larande ar viktigt for min livskvalitet. *

e G S Svee
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9. Jag &r n6jd med vénner och vanskap: jag har vinner som jag umgas med och som stéttar mig (sa manga
vanner som jag vill ha och behover). *

P S G g

10. Vénner och vinskap &r viktigt fér min livskvalitet. *

SRR Y

11. Jag &r néjd med mig sjélv som individ: jag tycker om och respekterar mig sjalv. *

oW oW oW

12. Att jag ar ndjd med mig sjélv som individ ar viktigt fér min livskvalitet. *

T G R Gk S

13. Hur gammal &r du? *

O 1825
(O 26-35
O 3645

O 46 eller dldre

14. Motsvarar ditt assistansbeslut ditt behov av stod? *

O Ja, jag &r beviljad de timmar jag behtver

O Nej, jag skulle beh&va mer assistans

O Jag vet inte
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Bilaga 2

Viundersoker hur medlemmarna i JAG upplever sin livskvalitet. Jag hoppas att du vill deltal Det tar bara
nagra minuter att svara.

Enkaten skickas till vuxna medlemmar i Brukarkooperativet JAG och féretradare till vuxna medlemmiar.

«  Dusom har personlig assistans svarar pa fragorna utifran hur du ser pa din livskvalitet.

«  Dusom éarlegal foretradare svarar pa fragorna utifran hur du uppfattar att din huvudman ser pa sin
livskvalitet.

« Jagbehodver endast ett svar per medlem.

Du svarar anonymt. Resultatet kommer anvandas i en rapport som publiceras pa IQuals hemsida.
Genom att du skickar in dina svar samtycker du till att de f&r anvandas i undersokningen.

Klicka pd den har lanken for att svara. Jag behéver ditt svar senast 27/3.
Hor av dig till mig om du har fragor. Tack pa forhand for din medverkan!
Med vanlig halsning

Kerstin
(e-postadress och mobilnr)
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Artikel 5 Jamlikhet och icke-diskriminering

1. Konventionsstaterna erkanner att alla manniskor ér lika infér och enligt lagen och utan nagon
diskriminering beréttigade till lika skydd och lika férmaner enligt lagen.

2. Konventionsstaterna ska férbjuda all diskriminering pa grund av funktionsnedséttning
och garantera personer med funktionsnedséttning lika och effektivt réttsligt skydd mot
diskriminering pa alla grunder.

3. For att frdmja jamlikhet och avskaffa diskriminering ska konventionsstaterna vidta alla
adndamalsenliga atgérder for att sdkerstélla att skélig anpassning tillhandahalls.

4. Sérskilda atgarder som &r nédvéndiga for att paskynda eller uppna faktisk jamlikhet fér
personer med funktionsnedséttning ska inte betraktas som diskriminering enligt denna
konvention.

Artikel 12 Likhet infor lagen

1. Konventionsstaterna bekréftar ater att personer med funktionsnedséttning har rétt att i alla
sammanhang bli erkédnda som personer ilagens mening.

2. Konventionsstaterna ska erkdnna att personer med funktionsnedséttning atnjuter
réttskapacitet pa lika villkor som andra i alla hédnseenden.

3. Konventionsstaterna ska vidta &ndamalsenliga atgérder for att erbjuda personer med
funktionsnedséattning tillgang till det st6d de kan behéva for att utéva sin réttskapacitet.

4. Konventionsstaterna ska sakerstalla att alla atgarder som hanfér sig till utévandet av
réttskapacitet tillgodoser en &ndamalsenlig och verksam garanti for att férhindra missbruk i
enlighet med de ménskliga rattigheterna. Sadana garantier ska sékerstélla att atgérder som
hénfér sig till uptévandet av rattskapacitet respekterar personens réattigheter, 5nskemal och
preferenser, &r fria fran motstridiga intressen och otillbérlig inverkan, &r proportionella och
anpassade till personens férhallanden, sétts in under kortast mdjliga tid samt &r féremal fér
regelbunden 6versyn av en behérig, oberoende och opartisk myndighet eller ett rattsligt organ.
Garantierna ska sta i proportion till den grad sadana atgérder inverkar pa personens rattigheter
och intressen.

5. Med férbehall fér bestdmmelserna i denna artikel, ska konventionsstaterna vidta

alla a@ndamalsenliga och effektiva atgarder for att sdkerstélla lika ratt fér personer med
funktionsnedséttning att ga eller &rva egendom, kontrollera sina egna ekonomiska
angeldgenheter och ha lika tillgang till banklan, hypotekslan och andra former av finansiella
krediter och ska sékerstélla att personer med funktionsnedséttning inte godtyckligt berévas sin
egendom.

Artikel 19 Ratt att leva sjalvstandigt och att delta i samhallet

Konventionsstaterna erkédnner lika ratt fér alla personer med funktionsnedséttning att leva i
samhéllet med lika valméjligheter som andra personer och ska vidta effektiva och dndamalsenliga
atgérder fér att underlitta att personer med funktionsnedséttning fullt atnjuter denna ratt och
deras fulla inkludering och deltagande i samhéllet, bland annat genom att sékerstélla att

a) personer med funktionsnedséttning har mdéjlighet att vélja sin boséattningsort och var och med

vem de vill leva pa lika villkor som andra och inte &r tvungna att bo i sérskilda boendeformer,

b) personer med funktionsnedsattning har tillgang till olika former av samhélls- service bade i
hemmet och inom sérskilt boende och till annan service, bland annat sadant personligt stéd som
ar nédvéndigt for att stédja boende och deltagande i samhéllet och fér att férhindra isolering och
avskildhet fran samhdllet, samt

c) samhaéllsservice och anldggningar avsedda for allménheten ér tillgdngliga pa lika villkor fér
personer med funktionsnedséttning och svarar mot deras behov.

Ur FN:s konvention om rattigheter for personer med funktionsnedsattning






