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Forord

Socialstyrelsen har haft i uppdrag att kartlagga och analysera hur pagaende
pandemi har paverkat mojligheterna for personer med funktionsnedsattning
att fa tillgang till och delta i daglig verksamhet och andra kommunala insat-
ser enligt lagen (1993:387) om stod och service, LSS. | rapporten ingar bland
annat en redovisning av hur manga kommuner och stadsdelar som genomfort
forandringar i namnda verksamhet. Aven konsekvenser for enskildas psy-
kiska maende ingar.

Rapporten har skrivits av Karin Flyckt och Eva Wallin har varit ansvarig
enhetschef.

Socialstyrelsen vill rikta ett tack till Inspektionen for vard och omsorg
(IVO) och till Intressegruppen for assistansberéttigade (IfA) som delat med
sig av opublicerat material. Materialen har utgjort véardefulla bidrag till denna
rapport.

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Sammanfattning och slutsatser

Pandemin har fatt omfattande konsekvenser for personer med insatser enligt
lagen (1993:387) om stod och service till vissa funktionshindrade, LSS.

Under 2020 genomforde 80 procent av landets kommuner och stadsdelar
forandringar i LSS-verksamheter, till foljd av covid-19. | december 2020 pa-
gick forandringarna fortfarande i omkring 60 procent av kommunerna. Anta-
let nya LSS-beslut har forvisso inte minskat under pandemin, daremot sa ses
en vésentlig 6kning av ej verkstallda beslut. Under 2020 uppgick dessa till
cirka 4 500 stycken inom LSS, varav 4 000 handlade om daglig verksamhet.

Omkring hé&ften av de kommuner och stadsdelar som genomfort férand-
ringar i LSS pa grund av pandemin, uppger att dessa inleddes i mars 2020.
Ungefar en tredjedel uppger att fordndringarna inleddes i mars 2020 och fort-
farande pagick vid arets slut. Dessa kommuner och stadsdelar aterfinns i hela
Sverige med undantag for tva lan: Gotland och Norrbotten. Den hogsta ande-
len aterfinns i Uppsala lan, dar 88 procent av kommunerna genomfort lang-
variga fordndringar inom LSS till féljd av pandemin. Motsvarande andel &r
aven hog i Hallands I&n, 50 procent. | Stockholms I&n, dér smittspridningen
startade forst, ar motsvarande andel drygt 30 procent.

Forandringarna ska ses mot bakgrund av att manga med insatser enligt
LSS tillhor en riskgrupp for svart sjukdomsforlopp vid covid-19. Under 2020
var forvisso smittspridningen lagre an i totalbefolkningen, men andelen som
avled bland de som insjuknat var hogre. Orsakerna till den hogre andelen &r
troligen flera, sésom underliggande sjukdomar och samsjuklighet samt sva-
righeter att kommunicera exempelvis feber, andningssvarigheter och forlust
av lukt- och smaksinne.

Daglig verksamhet pdverkades mest

Personer med daglig verksamhet ar de som paverkats i storst omfattning av
covid-19. Omkring en tredjedel av kommunerna stéllde in den dagliga verk-
samheten helt och hallet, vilket berdrde drygt 17 200 personer med beslut om
insatsen. En lika hog andel kommuner och stadsdelar minskade insatsens om-
fattning.

Awven personer som bor i bostad med sérskild service for vuxna har i hog
utstrackning paverkats av pandemin. Ett exempel ar att var fjarde kommun
har minskat omfattningen av gemensamma aktiviteter i boenden. De boendes
mojlighet till sjalvbestammande och delaktighet har ocksa paverkats, bland
annat genom att personal i hdgre grad &n tidigare har gjort saker at de boende
istallet for med. Ett sddant exempel ar inkdp. Aven mojligheten att valja akti-
viteter har begransats. Det har forekommit att boenden enligt LSS nekat be-
sOkare, trots att dessa boenden inte omfattats av det nationella besoksforbu-
det. Det har dock varit vanligare med forbud att vistas i gruppboendes
gemensamhetsutrymmen.

Personer med personlig assistans har paverkats pa olika sétt under pande-
min. Ett forekommande scenario har varit nér assistansvandares dagliga
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verksamhet stdnger ned och de darfor har haft behov av utékad assistans i
hemmet. Ett annat scenario ar nér personliga assistenter blir sjuka och utfo-
rare har svart att tillgodose behoven. Socialstyrelsen erfar att de flesta kom-
muner och anordnare har forsokt I6sa detta sa langt det gar, men att det ocksa
kan resultera i att assistansens utforande minskar i omfattning och endast ges
i punktinsatser. I de fall som assistenten utforts i punktinsatser har sannolikt
kvaliteten paverkats negativt. Det har aven férekommit andra férandringar
inom personlig assistans. | Intressegruppen for assistansberéattigades (IfA)
undersékning uppger 75 procent av assistansanordnarna att det férekommit
att assistansanvandare minskat antalet assistanstimmar till féljd av pandemin.
I samma undersokning framkommer &ven att pandemin medfort vissa forbatt-
ringar. Det handlar framférallt om béttre stadrutiner och hygienrutiner.

Omfattningen av socialtjanstens insatser till barn och unga med funktions-
nedsattning har paverkats i begransad omfattning. Ett fatal kommuner uppger
dock att insatser sasom avldsarservice, boende for barn och korttidstillsyn en-
ligt LSS har stallts in helt och héllet. Aven om dessa indragningar endast pa-
verkat ett fatal barn och unga med funktionsnedsattning, har konsekvenserna
for dem som drabbats med all sannolikhet varit stora.

Mdnga men inte alla kommuner foljde
upp behoven

En viktig del i att hantera pandemins konsekvenser for enskilda handlar om
att folja upp forandringar pa individniva. Under 2020 hade de flesta men inte
alla kommuner och stadsdelar kontakt med samtliga enskilda vars LSS-
insatser andrades eller stalldes in, omkring 95 procent. Nagot farre féljde upp
behoven pa individniva, 80 procent. Andelarna ligger pa samma nivaer bland
de kommuner och stadsdelar som inledde forandringar i mars 2020 som pa-
gick atminstone aret ut.

Olika forutsattningar att hantera
pandemin

Forutsattningarna att hantera pandemin har inte funnits i alla kommuner eller
verksamheter, det géller exempelvis forekomsten av kontinuitetsplaner och
krisplaner. Ar 2020 hade endast omkring 40 procent av kommunerna aktuella
kontinuitetsplaner for boenden enligt LSS. En kontinuitetsplan innehaller in-
formation som hjalper personalen att veta vad den ska gora vid till exempel
en storning i verksamheten eller vid en kris, sdsom covid-19-pandemin. Lik-
nande planer tycks saknas hos manga assistansanordnare. En undersékning
som genomfordes av IfA under varen 2021 visar att endast 40 procent av an-
ordnarna har en krisplan.

Samtidigt har LSS-omradet formodligen haft vissa fordelar for att hantera
smittspridningen jamfort med andra verksamheter, sasom smaskaliga boen-
den. Under 2020 forsokte manga kommuner och verksamheter minska smitt-
spridningen pa boenden enligt LSS genom att begransa antalet vikarier och
istallet ha ett farre antal, men fasta vikarier.
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Aven utformningen av personlig assistans torde i sammanhanget ha varit
en fordel, da assistansanvandare har farre personer som ger stod an exempel-
vis brukare inom hemtjansten. Det har ocksa forekommit att personal fran
nedsténgda dagliga verksamheter har arbetat pa boenden. Att samma perso-
nal aterfinns pa bade dagliga verksamheter och i boenden ar vanligen nagot
som kan medfora risk for 6kad institutionskénsla. 1 skenet av pandemin kan
Socialstyrelsen dock konstatera att strategin kan ha minskat behovet av att ta
in ytterligare personal. Det kan &ven ha inneburit en trygghet for de boende
att ha personal de kanner runt omkring sig, istallet fér manga nya vikarier
som behover introduceras. Trots dessa atgarder har det forekommit svarig-
heter med att uppratthalla en minimibemanning, nar manga bade medarbetare
och vikarier behovt stanna hemma pa grund av sjukdom eller i vantan pa
provsvar.

Domar ror oftast personlig assistans

Aven domstolspraxis har paverkat pandemins konsekvenser for personer med
insatser enligt LSS, om &n indirekt. De domar som ror LSS och covid-19
handlar oftast om ansdkan om utdkad personlig assistans till foljd av att den
enskilde inte kunnat vistas i daglig verksamhet, skola eller pa korttidsvis-
telse. Det ar i princip enbart fall dar den enskilde sjalv valt att inte delta i
verksamhet pa grund av risk for smitta. Verksamheterna har med andra ord
varit 6ppna.

Begrdnsade maojligheter att leva som
andra

Under pandemin har de flesta manniskor paverkats negativt, exempelvis be-
gransade mojligheter till kultur- och fritidsaktiviteter och att traffa anhoriga.
Det géller aven personer med insatser enligt LSS. For manga i denna grupp
har de negativa konsekvenserna forstérkts av att de redan sedan tidigare har
begransade sociala natverk. De flesta kommuner och stadsdelar som stéllt in
eller minskat omfattningar pa LSS-insatser till f6ljd av pandemin, tycks dock
ha erbjudit andra alternativ. Alternativen har bland annat handlat om utom-
husaktiviteter och daglig verksamhet pa distans (digitalt).

Enskilda har inte alltid kunnat valja alternativa aktiviteter. Det har ocksa
forekommit att personal gjort saker at den enskilde, i syfte att minimera ris-
ken att utsattas for smitta. Ett sadant exempel ar matinkop. Vissa kommuner
lyfter att pandemin inneburit avvikelser i genomférandet av genomférande-
planer.

| dialogerna har det ocksa framkommit att nya aktiviteter har gett manga
enskilda nya intressen. Vissa har matt battre av daglig verksamhet pa distans,
eftersom det inneburit en lugnare miljé med farre stressfaktorer.
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Okad isolering och simre maende

under pandemin

Personer med insatser enligt LSS har drabbats av samma konsekvenser som
den ovriga befolkningen, i form av restriktioner och fysisk distansering. Det
har i sig bidragit till isolering och ensamhet. Samtidigt har nedstangningen av
dagliga verksamheter ytterligare okat isoleringen hos dessa personer, som re-
dan fore pandemin ofta hade begransade sociala kontakter. Isoleringen torde
ha forstéarkts av att vissa boenden enligt LSS har haft stangt for besokare
samt begransat tillgangen till gemensamhetsutrymmen. Nedsténgningen har
aven Okat isoleringen for de brukare som bor i eget boende.

Isoleringen har &ven okat bland personer med personlig assistans, bland
annat pa grund av att stodet begransats. Det har dven forekommit att assistan-
sanvandare valt att isolera sig pa grund av oro for smitta, som har sin grund i
att manga tillhor en riskgrupp for svart sjukdomsforlopp vid covid-19. Sjalv-
vald isolering pa grund av oro for att bli smittade har dven férekommit inom
andra stdd enligt LSS, exempelvis kontaktperson.

Personer med insatser enligt LSS har med andra ord drabbats av dubbla
konsekvenser, som bidrar till isolering och ensamhet.

Ensamheten kan leda till samre psykiskt maende. Den psykiska ohalsan ar
sedan tidigare hogre bland personer med intellektuell funktionsnedsattning
eller autism &n i den 6vriga befolkningen. Socialstyrelsens analyser visar pa
en nagot forhojd forskrivning av lugnande lakemedel och somnmedel till per-
soner med insatser enligt LSS under 2020 jamfort med tidigare ar. Samtidigt
har forskrivningen av lugnande medel minskat i den 6vriga befolkningen, vil-
ket kan indikera att personer med insatser enligt LSS haft tillgang till vard i
hogre utstrackning &n andra under pandemin.

Anhdriga har minskat konsekvenserna for
enskilda

Pandemins konsekvenser har dven paverkat manga anhoriga till personer
med insatser. Anhdriga har stéttat narstaende pa flera satt, bland annat har de
manga ganger ha kompenserat for nar daglig verksamhet stallts in. Det galler
framforallt nar den narstaende bor i egen lagenhet. Det kan ocksa handla om
att anhoriga till viss del har ersatt stodet fran LSS-insatser, i syfte att minska
kontakten med externa personer och darigenom minska risken for smitta. Pa
sa satt har anhoriga bidragit till att minska de negativa konsekvenserna for
personer med insatser enligt LSS. Men samtidigt har det inneburit att anhdri-
gas informella ansvar som omsorgsgivare har okat, vilket kan ha fatt konse-
kvenser for saval deras halsa som for ekonomin.

Socialstyrelsens slutsatser

Pandemin har inneburit en extraordindr situation for verksamheter enligt
LSS. Huvudfokus har varit att minimera smittspridning av covid-19, men
samtidigt har manga enskilda paverkats negativt av installda eller neddragna
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insatser. Socialstyrelsen konstaterar att det, sett ur ett smittspridningsper-
spektiv, kan ha varit befogat att till exempel stdnga en hdg andel dagliga
verksamheter redan i mars 2020. En viktig forutsattning ar dock att det gjorts
en riskbedémning infor besluten for att sékra att konsekvenserna for enskilda
blir sa begransade som majligt. Det ar darfor bekymmersamt att inte alla
kommuner och stadsdelar hade initial kontakt med samtliga brukare som be-
rérdes av forandringar. Det ar ocksa bekymmersamt att inte alla foljde upp
forandringarna med brukarna over tid. Det galler sarskilt de kommuner och
stadsdelar som genomfort langvariga forandringar i insatserna, till exempel
nedstangning av daglig verksamhet.

Kontinuitetsplaner och individuella riskanalyser kan bidra till att minska
negativa konsekvenser vid framtida kriser, vare sig det handlar om en pan-
demi eller ndgot annat. Socialstyrelsen menar darfor att det ar viktigt att fler
kommuner tar fram kontinuitetsplaner for sina verksamheter enligt LSS.
Myndigheten beddmer dven att kommunerna i &nnu hogre utstrackning kan
behova gdra uppfoljningar pa individniva i de fall drastiska férandringar vid
kris blir langvariga. Likasa kan fler assistansanordnare behéva ta fram kris-
planer.

Socialstyrelsen bedomer dessutom att det &r av vikt att

« enskilda med insatser enligt LSS som fatt en forsamrad psykisk hélsa till
foljd av pandemin ocksa for stod att hantera den.

« folja pandemins konsekvenser éver tid for anhoriga till personer med in-
satser enligt LSS

« anhdorigperspektivet i hogre utstrackning inkluderas i verksamheters risk-
bedémningar.

Vissa konsekvenser kan bli ldngvariga

Vissa av pandemins konsekvenser inom LSS torde vara relativt 6vergaende,
till exempel restriktioner. Andra konsekvenser ar troligen mer langvariga:

« Kvarhangande psykisk ohalsa och sémre maende hos personer med insat-
ser enligt LSS, exempelvis personer med intellektuell funktionsnedsatt-
ning. Risken forstéarks av att den psykiska ohélsan i gruppen redan ar hog.

« De negativa konsekvenserna for anhoriga som gett ckat stdd till narstaende
med insatser enligt LSS, bade nar det géller halsa och ekonomi.

« Tillgangen till stod kommer troligen att paverkas negativt under en langre
tid. Det beror framforallt pa den “’stédskuld” som uppstétt till foljd av att
ett hogt antal nya beslut har drojt i verkstéllighet under pandemin.

Socialstyrelsen bedomer att det ar viktigt att saval kommuner och ansvariga
verksamheter som nationella aktorer bidrar till att minska de negativa konse-
kvenserna.

Myndigheten kan &ven konstatera att pandemin fort med sig vissa positiva
konsekvenser inom LSS, exempelvis:

« Okad digital delaktighet for vissa personer med funktionsnedsattning.

« Forbattrade hygienrutiner och 6kad medvetenhet, dven inom LSS-
verksamheter som inte omfattas av Socialstyrelsens foreskrifter.

+ Mindre grupper pa daglig verksamhet, istéllet for stora.
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Socialstyrelsens fortsatta arbete

Resultaten i denna rapport ligger i linje med WHO:s beddmning att personer
med funktionsnedsattning kan komma att paverkas oproportionerligt negativt
av pandemin, pa grund av att de stdd som de ar beroende av inte kan ges i
lika hog utstrackning.

Socialstyrelsen kommer att arbeta vidare utifran de slutsatser som dras i
denna rapport. Det galler framforallt de omraden dar pandemins konsekven-
ser riskerar att bli langvariga. Myndigheten avser att:

« Utreda forutsattningarna att ta fram material om psykisk ohéalsa pa lattlast
svenska, som &r riktat direkt till personer med intellektuell funktionsned-
séttning. Materialet ska &ven kunna anvéndas av personalen, som en del i
deras stod till personerna. Materialet skulle syfta till att minska de langva-
riga konsekvenserna av psykisk ohalsa och psykiskt daligt maende hos
personer med insatser enligt LSS.

+ Fortsatta félja pandemins konsekvenser for anhdriga till personer med in-
satser enligt LSS, till exempel i myndighetens érliga lagesrapport inom
funktionshindersomradet.

« Fortsdtta kommunicera vikten av krisberedskap inom verksamheter enligt
LSS, bland annat genom att integrera ett funktionshindersperspektiv i
myndighetens krisberedskapsarbete samt anordna seminarier med larande
exempel.

« | hogre utstrackning integrera ett krisberedskapsperspektiv i myndighetens
arbete med funktionshindersfragor, genom att integrera perspektivet i kun-
skapsstod inom funktionshindersomradet.
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Inledning

Bakgrund

Under pagaende pandemi har kommunerna haft begransade mojligheter att
erbjuda personer som &r beviljade LSS-insatser att delta i ordinarie verksam-
het. Daglig verksamhet &r en av de insatser enligt LSS som ska framja jam-
likhet i levnadsvillkor och full delaktighet i samhallslivet for de personer som
ingar i lagens personkrets.! Den hér insatsen 4r som de 6vriga i LSS av stor
betydelse for de personer med funktionsnedsattning som &r beviljade insatsen
och bidrar till malet med LSS att den enskilde far méjlighet att leva som
andra.? Mot bakgrund av detta gav regeringen (Socialdepartementet) Social-
styrelsen i uppdrag att kartlagga och analysera konsekvenser for personer
som har insatsen daglig verksamhet. I den man myndigheten har fatt eller far
indikationer pa att aven andra kommunala insatser i LSS kan ha paverkats i
storre utstrackning som en féljd av pandemin, ska éven dessa inkluderas i
kartlaggningen. Det galler ocksa LSS-insatser som riktar sig till personer ut-
anfor malgruppen for daglig verksamhet. | analysen ska framga i vilken om-
fattning och i vilken form kommuner har erbjudit alternativa insatser under
pandemin. Kartlaggningen ska ske i dialog med Myndigheten for delaktighet,
Sveriges kommuner och regioner och berérda funktionshindersorganisat-
ioner. Uppdraget redovisas senast den 31 mars 2021.

Syfte och mal

Uppdragets syfte ar att kartlagga och analysera pandemins konsekvenser for per-
soner med daglig verksamhet och eventuellt andra insatser enligt LSS. Malet ar
att ta fram nationell kunskap om hur pandemin har paverkat uppfyllelsen av ma-
len for LSS, som handlar om jamlikhet i levnadsvillkor, full delaktighet i sam-
hallslivet och mojlighet att leva som andra.®

Avgransningar
Uppdraget omfattar endast kommunalt beslutade insatser enligt LSS. Det in-
nebar att personlig assistans som beslutas av Forsakringskassan, sa kallad as-
sistansersattning enligt 51 kap. Socialforsakringsbalken, inte ingar. | vissa av
underlagen som Socialstyrelsen tagit del av forekommer dock bade personer
med kommunalt beslutad personlig assistans och statlig assistansersattning.
Uppdraget omfattar endast personer med insatser enligt LSS. Personer med
funktionsnedsattning har ofta &ven andra insatser, exempelvis insatser enligt
socialtjanstlagen (2001:453), SoL. | bilaga 1 redogdrs for vilka insatserna en-
ligt LSS ar samt deras innehall och syfte.

1Jfr5§LSS.
2Se5§LSS.
3Se5§LSS.
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Rapportens kvantitativa data ar huvudsakligen fran 2020. Det beror pa att
pandemin gjort det svart att samla in ytterligare data.

Uppdragets genomfdrande

Socialstyrelsen bedémde initialt i uppdraget att flera insatser an daglig verk-
samhet enligt LSS torde ha paverkats av pandemin. Till grund for bedom-
ningen lag bland annat dialoger med intresseorganisationer. Socialstyrelsen
valde darfor att inkludera samtliga insatser enligt LSS i kartlaggningen.

For att kunna besvara uppdragets kvantitativa fragestallningar bedomde
Socialstyrelsen att en enkatundersokning var nédvandig. Under pagaende
pandemi har Socialstyrelsen dock haft begrénsade mojligheter att genomféra
en sadan kartlaggning. Myndigheten ansokte darfor om forlangning av upp-
draget. Regeringen (Socialdepartementet) beslot mot bakgrund av detta att ge
Socialstyrelsen forlangd tid for redovisning av uppdraget®. Enligt regerings-
beslutet ska Socialstyrelsen lamna en delredovisning av uppdraget senast den
15 april 2021 och en slutredovisning senast den 16 augusti 2021 till Socialde-
partementet. Trots forlangning var det anda inte magjligt att genomfora en en-
katundersokning. Anledningen var att situationen for kommunerna var fort-
satt anstrangd pa grund av pandemin. Socialstyrelsen fick emellertid ta del av
underlag som Inspektionen for vard och omsorg (IVO) samlat in i slutet av
2020°. IVO samlade in uppgifter frdn kommuner och stadsdelar inom ramen
for deras insamling av uppgifter om ej verkstallda beslut enligt SoL och LSS.
Uppgifterna handlade huvudsakligen om vilka fordndringar kommunerna och
stadsdelarna genomfort till foljd av pandemin. Underlaget fran IVO mojlig-
gjorde att Socialstyrelsen kunde genomféra uppdraget till stor del. Alla upp-
gifter som var nodvandiga for att besvara uppdragets kvantitativa fragestall-
ningar aterfanns dock inte i underlaget fran IVO, vilket gor att vissa delar av
aterrapporteringen i denna rapport primart ar av kvalitativ karaktar. Det
handlar framférallt om i vilken utstrackning och vilken form av insatser som
kommuner erbjudit nar ordinarie insatser har stallts in. I bilaga 2 finns de fra-
gor som VO stallde till kommunerna och stadsdelarna.

Utdver underlaget fran IVO har foljande utgjort underlag till denna rap-
port:

« Litteraturgenomgang: internationell forskning, intresseorganisationers
medlemsundersdkningar.

« Statistik over andelen ej verkstallda beslut enligt LSS ar 2020 som beror
pé covid-19°.

« Internt underlag fran Socialstyrelsens arbete med covid-19, exempelvis
”Fragor och svar” och underlag som samlats in i arbetet med att ta fram
kunskapsstod kring covid-19.

4 Regeringsbeslut 2021-03-04 (S2020/07613 (delvis)).

5 Uppgifterna bestod av kommunuppgifter om vilka insatser enligt LSS som péaverkats av pandemin, vilka férandringar
som genomforts samt i vilken utstrackning brukarnas behov har foljts upp under pandemin. Uppgifterna kommer fran
en enkat som 1VO genomférde i december 2020, med svar fran 315 kommuner och stadsdelar.

6 Avser IVO:s statistik dver ej verkstallda beslut.
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I genomforandet av uppdraget har Socialstyrelsen fort dialoger med féljande
aktorer:

« Famna’ , inklusive nagra av organisationens medlemmar.

« Foretrédare for assistansanordnare och assistansanvandare: | dialogen del-
tog IfA8, Stil°, Fremia®® (tidigare KFO) samt utbildningsanordnare Anna
Barsk Holmbom.

« Socialstyrelsens radgivande namnd for funktionshindersfragor, dar bland
annat Funktionsratt Sverige, Riksférbundet FUB och Autism- och Asper-
gerforbundet finns representerade.

 Horselskadades riksforbund och Synskadades riksforbund.

+ Nationellt kompetenscentrum for dovblindhet.

» Sveriges Kommuner och Regioners (SKR) samt deras nétverk for funkt-
ionshindersfragor.

« Myndigheten for delaktighet (MFD) och Inspektionen for vard och omsorg
(IVO).

Preliminéra resultat och slutsatser presenterades i delrapporteringen av detta
uppdrag den 6 april. De publicerades i Insatser och stod till personer med
funktionsnedsattning — lagesrapport 2021, Underlaget till delrapporteringen
finns dven i denna rapport.

7 Riksorganisation for idéburen valfard.

8 Intressegruppen for assistansberéttigade.

9 Stiftarna av Independent Living i Sverige.

10 Arbetsgivarforening for verksamheter i huvudsak inom kooperation, civilsamhalle, idéburen valfard och samhalls-
nytta samt medarbetar- eller partneréagda foretag.

11 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2021-3-7327.pdf
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Smittspridning av covid-19 inom
LSS

Antalet smittade och avlidna med covid-19 utgor en bakgrund till att forsta
omfattningen av de forandringar som skett inom LSS. | det h&r kapitlet be-
skriver Socialstyrelsen darfér hur smittspridningen sett ut bland personer
med insatser enligt LSS. Myndigheten redogor dven for orsakerna bakom den
hogre smittrisken for dessa personer, liksom risken for allvarligt sjukdoms-
forlopp vid insjuknande. Uppgifterna om antalet smittade och avlidna med
covid-19 bland personer med insatser enligt LSS ska tolkas med viss forsik-
tighet eftersom det handlar om relativt fa personer.

HOgre smittrisk beror p& flera orsaker

Det finns flera bidragande orsaker till varfor personer med funktionsnedsétt-
ning loper storre risk att smittas med covid-19 &n manga andra. WHO har
listat nagra sddana orsaker [1]:

« Hinder for att genomfora grundlaggande hygienatgarder, sdsom handtvitt.
Det kan exempelvis bero pa att handfat ar fysiskt svaratkomliga eller att
en person kan ha fysiska svarigheter att tvatta sina hander grundligt.

« Svarigheter att infora fysisk distans pa grund av omfattande stodbehov.

» Behov av att rora vid saker for att kunna orientera sig i narmiljon.

+ Begransad atkomst till folkhalsoinformation, exempelvis genom att in-
formation inte finns i anpassade format.

Personer med funktionsnedsattning kan aven l9pa storre risk att utveckla ett
svart sjukdomsforlopp vid covid-19 bland annat pa grund av det redan existe-
rande hélsotillstand som ligger bakom funktionsnedsattningen (till exempel
neurologisk sjukdom eller flerfunktionsnedsattning) och samsjuklighet (till
exempel hjart- och kérlsjukdomar hos personer med Downs syndrom). WHO
betonar ocksa att personer med funktionsnedséttning kan paverkas oproport-
ionerligt negativt av pandemin pa grund av avbrott i de stod som de &r bero-
ende av. [1] Socialstyrelsen har i sin tur dven konstaterat att kommunikat-
ionssvarigheter for personer med exempelvis intellektuell
funktionsnedsattning kan bidra negativt, exempelvis nar det géller att kom-
municera exempelvis feber, andningssvarigheter samt forlust av lukt- och
smaksinne.

Flera internationella forskningsstudier bekraftar WHO:s kommentarer och
har visat pa en forhojd risk vid insjuknande i covid-19 for personer med
Downs syndrom och intellektuell funktionsnedséttning. Den forhojda risken
galler bade ett allvarligt sjukdomsforlopp och att avlida vid covid-19:

» En skotsk studie visar att vuxna med intellektuell funktionsnedsattning 16-
per nastan dubbelt sd hog risk att smittas med covid-19 jamfért med den
dvriga befolkningen, 2,3 ganger sa hog risk att fa ett svart sjukdomsfor-
lopp och 2,3 ganger sa hog risk att avlida vid covid-19 [2]. Efter att ha
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kontrollerat for alder och kon kvarstar en 3,2 ganger hogre risk att avlida
vid covid-19 samt en 2 ganger hogre risk for svarare sjukdomsforlopp.

» En engelsk studie konstaterar att lungkomplikationer vid covid-19 &r vanli-
gare hos personer med Downs syndrom an hos den évriga befolkningen,
bade viral och bakteriell lunginflammation [3] Studien konstaterade vidare
att personer med Downs syndrom &ver 40 ar har en hogre risk att avlida
vid covid-19 jamfort med personer i den dvriga befolkningen dver 60 ar.

* | en tredje brittisk studie kom forskarna fram till att vuxna med Downs
syndrom I6per nastan fem ganger sa hog risk fér covid-19 relaterad sjuk-
husvistelse och 10 ganger hogre risk for relaterad dod*? [4].

Smittade och avlidna inom LSS

Under 2020 smittades 3 558 personer med insats enligt LSS med covid-19
(tabell 1), vilket motsvarar 4,2 procent av samtliga i gruppen. Motsvarande
andel i totalbefolkningen var 5,5 procent®,

Andelen personer smittade med covid-19 skiljer sig mellan olika insatser:

* Personlig assistans: 4,1 procent.
 Boende for vuxna: 6,2 procent.
 Daglig verksamhet: 4,9 procent.
 Boende for barn och unga: 5,5 procent.

Bade inom boende for vuxna respektive barn och daglig verksamhet var an-
delen smittade hdgre an i den dvriga befolkningen. Den hégsta andelen smit-
tade aterfanns inom bostad med sarskild service for vuxna, drygt 6 procent.
Andelen var dven relativt hdg inom boende for barn och unga. En bidragande
anledning till den hdga smittspridningen inom dessa boendeformer ar troli-
gen omfattande omvardnadsbehov, vilket medfér nara kontakt med personal.
Det kan aven bero pa att manga av de boende har en intellektuell funktions-
nedsattning, vilket kan medféra svarigheter att forsta rekommendationer
kring smittskydd. Aven personlig assistans innebar en nara kontakt med per-
sonal. Skillnaden i andelen smittade mellan boendeinsatser och personlig as-
sistans skulle kunna forklaras av att assistansanvandaren har farre personer
som ger stod.

12 Studien, publicerad i Annals of Internal Medicine och ledd av forskare fran University of Oxford, involverade 8,26
miljoner vuxna, varav 4 053 hade diagnosen Downs syndrom. Teamet analyserade information fran en primarvardsda-
tabas for att avgdra om de onormala immunsvaren, medfodd hjartsjukdom och lungavvikelser som &r vanliga hos per-
soner som har syndromet kan vara riskfaktorer for svar COVID-19-sjukdom.

13 Uppgiften ar hamtad fran Folkhalsomyndighetens veckostatistik dver hur manga som bekraftats smittade med covid-

19.
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Tabell 1. Smittspridning av covid-19 inom LSS

Antal laboratoriebekraftat smittade och avlidna med covid-19 bland personer med insatser
enligt LSS, uppdelat pd dlder och insatser, 2020.

0-22&r 23-494r 50-49&r  70>ar L AN
aldrar

Toh:'zlt antal personer med insatser 23022 38111 18 059 4622 83814
enligt LSS
... med bekréftad covid-19 - - - - 3558
... som avlidit med covid-19 27* 68 54 149
Totalt antal personer med personlig
assistans, eller med assistansersatt- 4920 6 820 5327 1797 18 864
ning
... med bekré&ftad covid-19 - - - - 777
... som avlidit med covid-19 11* 22 20 53
Totalt antal personer i bostad med 1250 16084 8472 2073 27880
sdrskild service for vuxna
... med bekré&ftad covid-19 - - - - 1731
... som avlidit med covid-19 0 11 38 25 74
Totalt antal personer med daglig 3934 27 280 7708 64 38 306
verksamhet enligt LSS
... med bekraftad covid-19 - - - - 1892
... som avlidit med covid-19 0 17 22 0 39
Totalt antal personer med bostad
med sdrskild service for barn och 853 <4 <4 <4 856
unga
... med bekré&ftad covid-19 - - - - 47
... som avlidit med covid-19 0 0 0 0 0

* Aldersgrupper har slagits inop fér att undvika smdétal.

- betyder att antalet personer ar fér 1&gt for att kunna redovisas uppdelat pd alder.

Kalla: Socialstyrelsens register dver insatser enligt LSS och dddsorsaksregistret, Folkh&lsomyndighetens re-
gister dver laboratoriebekraftat smittade med covid-19 (SmiNet).

Relativt hdg andel avlidna

Aven om andelen smittade med covid-19 ar lagre inom LSS 4n i totalbefolk-
ningen sa ar forhallandet det omvéanda nar det géller andelen avlidna med co-
vid-19. Under 2020 avled 149 personer med covid-19 inom LSS (tabell 1).
Det motsvarar 4,2 procent av de med LSS-insatser som under aret bekraftats
smittade med covid-19'4. Motsvarande andel i totalbefolkningen var 1,6 pro-
cent™. Resultatet ligger i linje med internationell forskning som visar att per-
soner med vissa intellektuella funktionsnedséttningar har en férhojd risk for
ett allvarligt sjukdomsforlopp om de insjuknar i covid-19 [2, 3].

Det finns troligen flera orsaker till den hdga andelen avlidna, till exempel
samsjuklighet i form av diabetes samt hjért- och kérlsjukdomar. Det kan &ven
handla om svarigheter att kommunicera exempelvis feber, andningssvarig-
heter och forlust av lukt- och smaksinne.

Det finns vissa skillnader mellan olika aldersgrupper bland dem som avli-
dit med covid-19 och som hade insatser enligt LSS. En majoritet av de som
avled var under 70 &r, 64 procent. Aven detta ligger i linje med internationell

14 Alla som avled med covid-19 behéver inte ha haft en laboratoriebekraftad smitta. Det géller framfor allt for de som
avled under forsta halvaret 2020. Andelen bor darfor tolkas med viss forsiktighet.
15 Uppgiften ar hamtad fran Socialstyrelsens statistik Gver hur manga som avlidit med covid-19.
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forskning som visar en forhojd risk bland yngre med intellektuell funktions-
nedsattning att avlida med covid-19.

Andelen som avlidit med covid-19 ar hogst bland personer med insatsen
personlig assistans eller assistansersattning: 6,8 procent. Utdver de orsaker
som anges ovan kan det dven bero pa att personer med personlig assistans el-
ler assistansersattning manga ganger har svara funktionsnedsattningar och
bakomliggande sjukdomar. Samtidigt visar analyserna att en relativt htg an-
del av assistansanvéandare som avled med covid-19, avled i april och maj
2020. Da var testningen fortfarande begransad och det ar mojligt att flera av
dem med personlig assistans som avled med covid-19 inte hade fatt diagno-
sen bekraftad vid insjuknandet.

Uppgifterna i tabell 1 avser 2020. Under 2021 har smittspridningen fortsatt
bland personer med insatser enligt LSS. Fram till den 13 juni 2021 hade
3 099 personer med insatsen bostad med sarskild service bekraftats smittade
med covid-19 (tabell 2), vilket motsvarar 5,18 procent av samtliga med insat-
sen. Vidare hade 114 personer med insatsen avlidit, vilket &r 9,7 procent av
dem som bekréftats smittade med covid-19 [5].

Tabell 2. Totalt antal smittade med covid-19 inom LSS

Antal personer med bostad med sdrskild service eller personlig assistans enligt LSS som haft
laboratoriebekraftad covid-19 till och med 13 juni 2021, uppdelat pd alder samt kén, riket.

Bostad med sdrskild service Personlig assistans
Kvinnor Man Totalt  Kvinnor Mé&n Totalt
Under 70 &r 1143 1657 2800 593 767 1360
70 ar eller éldre 141 158 299 87 83 170
Totalt 1284 1815 3099 680 850 1530

*Avser bostad med sdrskild service enligt LSS fér vuxna.

**Avser b&de personer med beslut om kommunalt beslutad personlig assistans enligt LSS och statlig beslu-
tad assistansersattning.

Kalla: SmiNet, Folkhdlsomyndigheten samt LSS-registret, Socialstyrelsen.

Fram till samma datum hade 1 530 personer med insatsen personlig assistans
bekraftats smittade med covid-19, vilket motsvarar 7,6 procent av samtliga
med insatsen (tabell 2). Antalet avlidna med covid-19 var 79, vilket motsva-
rade 5,16 procent av dem med insatsen som bekréftats smittade [6].
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Omfattningen av férandringar
inom LSS

I det hér kapitlet beskriver Socialstyrelsen vilka forandringar som kommuner
och stadsdelar genomfort inom LSS, till foljd av pandemin. I kapitlet redo-
gors bland annat for omfattningen av instéllda insatser och antalet ej verk-
stallda beslut som beror pa covid-19. Fokus ligger dven pa alternativa insat-
ser och aktiviteter som personer med insatser enligt LSS har erbjudits.

En person kan ha flera insatser enligt LSS, till exempel daglig verksamhet
och bostad med sarskild service for vuxna. Det innebér att en person kan be-
roras av forandringar inom flera insatser.

Forandringar i flertalet kommuner

Under 2020 genomfdrde drygt 80 procent av landets kommuner och stadsde-
lar forédndringar i insatser enligt LSS till foljd av covid-19 [7]. | december
2020 pagick forandringarna fortfarande i cirka 60 procent av kommunerna.
De kommuner och stadsdelar som uppger att de inte har genomfért nagra for-
andringar &r spridda 6ver hela landet.

Tabell 3 visar att kommunerna och stadsdelarna genomfoérde flest forand-
ringar inom daglig verksamhet. Det var &ven vanligt med férandringar inom
bostad med sérskild service for vuxna.

COVID-19:S KONSEKVENSER FOR PERSONER MED INSATSER ENLIGT LSS
SOCIALSTYRELSEN



Tabell 3. Fordndringar inom LSS ill foljd av covid-19

Andel kommuner och stadsdelar som har genomfoért féréndringar i verksamheter enligt LSS
pd grund av covid-19, uppdelat pd insatser och férandringar, andel angiven i procent, 2020
(N=310)

Minskat in- Farre  Fler indivi- Stalltin  Flyttat fram Inga foérand-
satsens gruppak- duella ak- insatsen startenav  Annat ringar har
omfattning tiviteter tiviteter helt en insats genomforts
RA&d och stod* 0,05 0.5 0,05 0 0,05 2 25
Personlig assistent 2 3 4 0 0,05 11 66
Ledsagarservice 6 3 4 3 1 8 63
Kontaktperson 5 2 2 3 4 9 63
AvlGsarservice i 3 9 3 5 0.05 5 69
hemmet
Korttidsvistelse 5 7 6 9 3 6 57
Korttidstillsyn 2 5 5 2 0 4 66
Boende for barn 4 3 4 5 3 4 69
och ungdomar
Bostad for vuxna 4 25 23 2 3 10 51
Daglig verksam- 36 40 44 35 1 22 8

het

*53 procent av de kommuner och stadsdelar som uppgav att genomfoért férandringar inom LSS il foljd av
covid-19 och dérmed besvarade frdgorna som redovisas i denna tabell uppgav att de inte ansvarar fér
insatsen rdd och stéd.

Kommentar: Det finns ett visst bortfall p& frdgan och flera kommuner har svarat vet ej. Svaren bér darfér
tolkas med viss forsiktighet.

Kalla: Opublicerat material frdn Inspektionen fér vérd och omsorg.

Langvariga férandringar i var fredje kommun

Knappt haften av kommunerna och stadsdelarna, 49 procent, inforde férand-
ringar i LSS redan i mars 2020. Ungefar en tredjedel, 35 procent, uppgav att
forandringarna pagick fran mars och aret ut, det vill saga langvariga férand-
ringar. Figur 1 visar att dessa kommuner och stadsdelar aterfinns i hela Sve-
rige med undantag for tva lan: Gotland och Norrbotten. Andelen ar hogst i
Uppsala lan dar 88 procent av kommunerna genomfort langvariga forand-
ringar inom LSS till f6ljd av pandemin. Motsvarande andel &r dven hog i
Hallands 1&n, 50 procent.
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Figur 1. Andel kommuner per Ian som genomfért langvariga
forandringar inom LSS till féljd av covid-19

Andel kommuner per Idn som genomfort férandringar inom LSS pd grund av pandemin,
mars 2020 - 1 januari 2021

Ostergétlands 1an
Orebro lan |-
Vistra Gotalands lan |-
Vistmanlands lan |-
Visternorrlands lan |-
Visterbottens ldn |-
Virmlands lan |-
Uppsala lan |
Sédermanlands ln |-
Stockholms ln |-
Skane lan :
Norrbottens ldn
Kronobergs lan |
Kalmar lan |-
Jonkopings lan :
Jamtlands lan
Hallands lsn |-
Gavleborgs lan |
Gotlands lan |
Dalarnas lan |-
Blekinge lan |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Andel kommuner
Kalla: arbetsmaterial frén IVO.

Det saknas uppgifter om hur manga kommuner dér forandringarna har fort-
satt under 2021, till exempel nedstangd daglig verksamhet. Utifran de dialo-
ger som Socialstyrelsen haft erfar myndigheten dock att en stor del av for-
andringarna har fortsatt. Successivt, i takt med att allt fler enskilda och
personal vaccinerats mot covid-19, tycks dock flera dagliga verksamheter
oppnas upp. Socialstyrelsen har dock fatt signaler'® att vissa kommuner kom-
mer halla den dagliga verksamheten fortsatt stangd till atminstone augusti
2021.

Aven verkstalligheten av beslut har paverkats

Om ett beslut inte verkstallts inom tre manader fran dagen for beslutet
ska kommunerna rapportera detta till IVO. Kommunerna rapporterar
kvartalsvis (16 kap. 6 f § SoL och 28 f § LSS). En kommun som inte
inom skalig tid tillhandahaller en beviljad insats kan alaggas att betala
en sarskild avgift. Fragor om sarskild avgift provas av forvaltningsratt
efter ansokan av IVO. (16 kap. 6 a och 6 ¢ 88 SoL och 28 a och 28 ¢
88 LSS).

Covid-19 tycks inte ha paverkat antalet nya beslut enligt LSS. Den 1 oktober
2020 hade kommunerna fattat 116 900 beslut om insatser enligt LSS, vilket
ar 200 beslut fler an aret innan. Daremot har verkstalligheten av dem paver-
kats. Uppgifterna i tabell 3 ovan visar att en mindre andel kommuner har
flyttat fram starten av en insats. Statistiken dver ej verkstallda beslut fran
IVO ger ytterligare kunskap om hur manga personer som berérts av detta. Ar

16 Fran bland annat intresseorganisationer.
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2020 inrapporterade kommunerna in totalt 8 725 ej verkstallda beslut om in-
satser enligt LSS till IVO. Drygt halften av dessa uppgavs bero pé covid-19
(tabell 9).

Det vanligaste var att verkstalligheten av beslut om daglig verksamhet en-
ligt LSS drojt. Drygt 4 000 beslut om den insatsen dréjde mer an tre mana-
der. Aven verkstalligheten av beslut om ledsagarservice, kontaktperson och
korttidsvistelse enligt LSS drdjde, om an inte i lika hog utstrackning.

Under 2020 rapporterade kommunerna in cirka 1 100 ej verkstallda beslut
rérande boende for vuxna enligt LSS, varav 26 stycken berodde pa covid-19.
Det talar for att tidigare problem med insatsens verkstallighet forvisso kvar-
star, men att de inte har paverkats i ndgon hogre utstrackning av covid-19.

Tabell 4. Ej verkstdllda LSS-beslut som dr relaterade till covid-19

Antal verkstdllda LSS-beslut inrapporterade 1ill IVO, uppdelade pd insatser, totalt antal samt
antal och andel av dessa som é&r relaterade fill covid-19, andel angiven i procent, 2020.

. Totalt Antal beslut relate-  Andel beslut relate-
Typ av insats

antal rade till covid-19 rade till covid-19
Personlig assistans 33 2 6
Ledsagarservice 398 107 27
Kontaktperson 1 366 158 12
Avldsarservice i hemmet 294 53 18
Korttidsvistelse 587 187 33
Korttidstillsyn 44 8 18
(ng?c?re fér barn och ung 46 1 5
Bostad for vuxna 1101 26 2,5
Daglig verksamhet 4 849 4025 83
Totalt LSS 8725 4 568 52,5

Kalla: www.ivo.se

Uppgifterna om ej verkstéllda beslut avser endast de &renden dar verkstallig-
heten drojt langre dn tre manader. Det kan darfor finnas fler beslut fran 2020
vars verkstallighet paverkats av covid-19.

Flest forandringar inom daglig
verksamhet

Daglig verksamhet &ar, som framgar av tabell 3, den insats dar flest forand-
ringar genomforts till foljd av covid-19. Endast 8 procent av kommunerna
och stadsdelarna uppger att inga férandringar gjorts inom dessa insatser un-
der 2020. Den vanligaste férandringen inom daglig verksamhet var minskade
gruppaktiviteter och fler individuella aktiviteter, 40 respektive 44 procent.
Vidare minskade 36 procent av kommunerna och stadsdelarna insatsens om-
fattning och en lika hdg andel stéllde helt in insatsen. Drygt 17 200 personer
berérdes av att daglig verksamhet stalldes in, vilket motsvarar 44 procent av
samtliga med beslut om daglig verksamhet enligt LSS.*®

17 Uppgifterna som kommunerna rapporterar in till VO avser beslut om insatser enligt LSS som ej verkstallts efter tre
manader.
18 Det totala antalet beslut avser den 1 oktober 2020.
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Samtidigt har manga kommuner och stadsdelar forsokt minska konsekven-
serna av pandemin. Det framgar av de dialoger som Socialstyrelsen har fort
med olika aktorer. | dialogerna har det dessutom framkommit ytterligare
aspekter, exempelvis att samarbete mellan dagliga verksamheter och grupp-
boenden manga ganger har varit en framgangsfaktor nar det galler covid-
19%. Det kan illustreras av foljande exempel®.

Alla brukare behdvde snabbt omorganiseras i sin grupptillnérighet i dag-
lig verksamhet. | stéllet indelades man utifran sina boendegrupper, for att
minimera smittspridningen. Detta var en forutsattning for att inte behdva
stanga den dagliga verksamheten. Ett par externt boende brukare fick byta
till en egen nyskapad arbetsgrupp. Det innebar fér manga att byta yrkes-
/arbetsomrade till nAgot man inte valt, byta arbetskamrater, arbetshandle-
dare och dagliga rutiner. Vi foljde upp omstéllningen i juni med individu-
ella samtal med kommunikationsstdd, eftersom de flesta inte kan tala.
Sammanfattningsvis kom det fram att brukarna visade god vilja att stalla
upp i covid-19-situationen, men saknade sin vanliga arbetsgrupp och kan-
ner att man har "latsasarbete" i hogre grad. Det dagliga livet &r sedan
dess mycket begransat bade socialt och i sitt innehall, eftersom alla ge-
mensamma aktiviteter ar instéllda. Dessa ar annars starkt barande inslag
i dags- vecko- och arsrytmen.

Kommunen stangde ned daglig verksamhet i borjan av november 2020 ef-
ter dialog med FUB:s lokalférening. Verksamhetens personal anordnar ut-
omhusaktiviteter 1-2 timmar alla vardagar. Resten av tiden forstarker den
dagliga verksamhetens personal pa kommunalt drivna LSS-bostader. Le-
goarbete?! hamtas fran daglig verksamhet och utfors i LSS-bostaden istél-
let. Efter en manad ringde LSS-handlaggarna runt till samtliga gode man
vars huvudman har insatsen daglig verksamhet, for att hdra hur vardagen
fungerade sedan daglig verksamhet stéangt ned sin ordinarie verksamhet.
Handlaggarna fragade bland annat hur huvudmannen madde, hur hen
hade reagerat pa nedstangningen, hur personalen pa LSS-bostaden hante-
rade att de boende var pa hemmaplan stérre delen av dagen. Enligt upp-
gift fran kommunen kom manga vardefulla synpunkter fram genom denna
rundringning.

Av Socialstyrelsens dialoger framkommer aven att enskilda sjalvmant avstatt
fran att delta i daglig verksamhet pa grund av réadsla att bli smittade. En kom-
mun uppger foljande.

En del kunder har valt att stalla in daglig verksamhet i samsprak med sina
gode man och anhdriga och da har personalen varit pa boendena istallet.
Aven forsokt minimera antalet arbetsplatser fér den dagliga verksamheten
sa att kunderna aker till samma stélle fran samma boende istéllet for som
tidigare att de kan ha varit utspridda pa 3 olika stallen under en vecka.

19 Exemplen kommer fran Socialstyrelsens dialoger med medlemmar i Famna.

20 Exemplen kommer fran Socialstyrelsens dialoger med medlemmar i Famna samt skriftliga underlag insamlade i dia-
loger kring myndighetens kunskapsstdd.

2L egoarbete avser exempelvis paketering som utfors t foretag.
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Det ar framforallt de som enbart har daglig verksamhet och ingen annan
insats, som varit drabbade under pandemin men det &r &ven inom den
gruppen som flest valt sjalva att inte delta pa grund av réadsla for smitta.
De har forsokt tillféra olika former av aktiviteter som fungerar trots pan-
demin till exempel utomhus i samarbete med andra lokal aktérer. Har i
stort satt fungerat bra trots allt.

Flera alternativ vid dndrad daglig verksamhet

Socialstyrelsen har tagit del av exempel pa alternativ nar daglig verksamhet
stéllts in eller andrat innehall:

« Digitala aktiviteter pa distans har 6kat som ett alternativ till daglig verk-
samhet i lokal

« Personal fran daglig verksamhet har akt hem till enskilda pa regelbunden
basis.

 Utomhusaktiviteter har okat, istéllet for daglig verksamhet inomhus.

Flera av de alternativa insatserna och anpassningar kommer fortsétta efter
pandemin. Det uppger exempelvis representanter for Fyrbodal och for Vés-
ternorrlands l&n:

« Fler smagrupper i daglig verksamhet, istéllet for storre grupper.
« Digitala méten och traffar som komplement till fysiska.
« Fler utomhusaktiviteter, varav manga ar halsoframjande.

Fortsatt utbetalning av habiliteringsersattning frots

pandemin

Under 2020 har Socialstyrelsen fortsatt betala ut statsbidraget for habilite-
ringsersattning, trots att verksamheterna paverkats i hog utstrackning av co-
vid-1922, For att bemota detta dndrades villkoren for bidraget, vilket innebar
att bidraget far anvandas till att betala ut dagpenning dven om ingen verk-
samhet kan erbjudas eller att de som annars skulle delta i daglig verksamhet
enligt LSS inte kan narvara pa grund av smittorisk.

Socialstyrelsens fordelade totalt 350 miljoner kronor till 274 kommuner
for 20202, vilket motsvarar 94 procent av medlen [8]. Myndighetens upp-
féljning visar att en stor del av statsbidraget har forbrukats, ndrmare 316 mil-
joner kronor. Under 2020 forbrukades statsbidraget i storre utstrackning an
tidigare ar, aven om medlen inte anvants fullt ut. | aterrapporteringen kom-
menterade berérda kommuner varfor de inte har forbrukat hela statsbidraget.
Ett flertal svarade att pandemin har lett till en minskning av antalet deltagare
och narvarotimmar under aret. Nagra kommuner namner exempelvis att del-
tagare har valt att pausa sin insats eller att personer har valt att inte soka in-
satsen pa grund av sjukdom eller smittorisk. Det finns ocksa verksamheter
som inte har kunnat verkstalla nya beslut pa grund av pandemin. | aterrappor-
teringen framgar dock att flertalet kommuner har foljt Socialstyrelsens for-
tydligade anvisningar for 2020 och betalat ut ersattning till deltagare dven om

22 https://statshidrag.socialstyrelsen.se/kommuner/statshidrag-for-habiliteringsersattning/
2316 kommuner rekvirerade inte medel.
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dessa har varit forhindrade att narvara i den dagliga verksamheten pa grund
av pandemin.

Pandemin tycks ha bidragit till att medlen forbrukats i hogre utstréckning
an tidigare ar. Flera kommuner har anvant statsbidraget for utbetalning av en
extra ersattning till deltagarna i daglig verksamhet, utdver den ordinarie habi-
literingsersattningen. Enligt kommunerna beror detta pa pandemin och myn-
dighetens fortydligande av anvisningar for anvandning av medlen, samt att
kommuner inte vill anvénda statliga medel som uppfattas som tillfalliga till
att hoja den ordinare habiliteringsersattningen da de inte kommer kunna fi-
nansiera hgjningen med egna medel om statshidraget uteblir. [8]

Aven personer i bostad med sdrskild
service har pdverkats

Det har varit en utbredd smittspridning i boenden for vuxna enligt LSS, lik-
som en relativt hog andel avlidna med covid-19%*. Som framgar av tabell 3 sa
genomfordes forandringar till foljd av pandemin i omkring hélften av kom-
munerna och stadsdelarna. Till exempel uppgav 25 procent av kommunerna
och stadsdelarna att de minskat de gemensamma aktiviteterna i boenden.

Av tabell 3 framgar dven att ndgra kommuner minskade insatsens omfatt-
ning alternativt stillde in den helt?®. Eftersom bostad med sérskild service &r
en omfattande insats, i manga fall med stod dygnet runt, valde Socialstyrel-
sen att folja upp dessa svar®®. Samtliga kommuner utom en svarade pa Soci-
alstyrelsens fragor?’. Det &r en samstammig bild som framkommer: Férand-
ringarna har avsett de aktiviteter som vanligen forekommer pa boenden,
framforallt gruppaktiviteter. Dessa har anpassats till pandemisituationen och
bytts fran inomhus- till utomhusaktiviteter nar det varit mojligt eller sa har
individuella aktiviteter ersatt de kollektiva. Dessutom tycks andelen utom-
husaktiviteter ha 6kat, liksom i viss man de digitala. Nedan redogors for
nagra av dialogerna.

Insatsen paverkades bland annat genom att alla gemensamhetsutrymmen
stdngdes och besok forbjods i de allménna utrymmena, dock inte i den pri-
vata bostaden. Manga aktiviteter fick stallas in vilket paverkade brukarnas
genomfdrandeplaner, med farre sociala aktiviteter och mer individuellt liv
for brukarna. Ingen dans eller grupptréning, minskade inkdp tillsammans,
gjordes inkop via nétet istallet, undvek kollektivtrafik, inga resor, inga ge-
mensamma maltider, fortfarande ar allt sddant mycket begréansat. Det som
tagits bort har man forsokt ersatta med annat. Personalen har inte minskat
utan snarare forstarkts, enligt ett beslut pa politisk niva. En hel del bru-
kare har flyttat hem till sina foraldrar nar det har varit mojligt.

24 Se kapitel Smittspridning av covid-19 inom LSS

% 4 respektive 5 procent av kommunerna/stadsdelarna som besvarade enkaten.

2 Uppfaljningen gjordes under maj manad 2021.

27 Avser de 13 kommuner som angett att de helt eller delvis stallt in insatsen bostad med sarskild service.
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Stallt in brukarrad p& boendena, inga gemensamma boendemdéten, ingen
bowling men mer individuellt stod. Lart sig att stélla om till fler digitala
traffar, till exempel istallet for att aka pa dans i folkets hus har det varit
digitalt upptradande med storbilds-TV.

Kommunen har minskat ner pa aktiviteter, till exempel lansdanser som ti-
digare arrangerats har blivit installda liksom andra gemensamma aktivite-
ter, vaffeldag och jullunch med mera. Brukare har inte heller fatt ga och
handla sjalv med personal utan personalen har sjalva gjort inkdpen. Cafe-
vistelser och restaurangbescok har ocksa upphort och ett sarskilt gemen-
samhetsutrymme for personer med psykisk funktionsnedsattning har varit
stangt. Som kompensation har de forsokt ordna mer uteaktiviteter till ex-
empel akt och fiskat vilket givetvis inte passar alla brukare. Lansaktivite-
terna har fortfarande inte kommit igdng och det lar droja, istallet forsoker
kommunen anordna aktiviteter pa varje boende for sig.

Kommunen har varit mycket noggrann i dokumentationen nar vi andrat in-
satser och noterar alla former av avvikelser fran planen for den enskilde
brukaren. Vi har inte stallt in insatsen egentligen utan mer stallt om och
anpassat till pandemisituationen. Nar en aktivitet har stallts in har de er-
bjudit brukaren nagot annat. Namnden har beslutat att varje brukare ska
fa minst en egen aktivitet/vecka och da kan en aktivitet som till exempel in-
nebar att ga till kdpcentrum 3—4 timmar ha bytts ut mot en promenad pa 1
timme och pa sa vis har den ursprungliga aktiviteten stéllts in och tidsat-
gangen minskat. Gemensamma utrymmen och aktiviteter kan ocksa ha
stangt eller de har dragit ner pa antalet som far vistas dar samtidigt. Be-
sOkare har varit valkomna under hela tiden men inte i de allménna utrym-
mena. Manga brukare har sjalv stéllt in aktiviteter for att de har bedomt
att de tillhor en riskgrupp. Har fungerat bra trots pandemin, personalen
har satsat jattemycket pa kommunikation med brukare och anhériga.

De boende involveras inte alltid i smittskyddsarbete
Under varen 2020 vidtog manga kommuner atgarder och forandringar for att
minska smittspridningen i boenden for vuxna enligt LSS. Nagra exempel pa
sadana ar*e:

Tydliga direktiv om hur de basala hygienreglerna ska efterlevas.
Anvéndning av bildstdd och annan anpassad information for att informera
om covid-19 och smittskyddsatgarder.

Information och utbildning av saval personal som brukare, géllande nya
rutiner om vad som kan komma att ske gallande smittspridning av covid-
19.

Ovningar med personlig skyddsutrustning.

Ytterligare exempel pa atgarder ar till exempel hygienombud som stéarkte
féljsamheten till basala hygienrutiner. [9]

28 VO har genomfort drygt 1 000 telefonintervjuer med bostader med sérskild service for vuxna, sarskilda boenden
samt hemtjanstverksamheter efter indikation pa att smittspridningen varit stor inom just dessa verksamheter. Antalet
boenden for vuxna enligt LSS var 167 stycken.
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Trots ovan aktiviteter har vissa utmaningar kvarstatt, exempelvis kring de
boendes delaktighet. Socialstyrelsen har fatt aterkommande signaler om att
de boende inte alltid har involverats i smittskyddsarbetet och att tillgangen
till alternativa kommunikationsmedel brister. Socialstyrelsen har darfor, till-
sammans med andra aktorer, tagit fram flera stodmaterial [10, 11]. Ett av
dem handlar om férandrade arbetssatt pa grund av covid-19 och ett annat om
hur man kan prata om covid-19 med personer som har en intellektuell funkt-
ionsnedséttning. Myndigheten for delaktighet med flera har dessutom publi-
cerat en film om personlig skyddsutrustning som syftar till att informera bo-
ende pa ett pedagogiskt sétt.

Nagra aktorer har betonat kontakten med medicinskt ansvarig skéterska
(MAS) har varit en grundldggande forutsattning for att framgangsrikt hantera
covid-19. Detta har dock inneburit en utmaning i vissa enskilt drivna verk-
samheter, eftersom dessa inte alltid haft kontakt med kommunernas MAS?,

Av tabell 3 framgar att det finns skillnader i hur landets LSS-verksamheter
hanterat pandemin. Nedan foljer tva exempel fran anhoriga och brukare som
ytterligare illustrerar detta®.

Jag tycker att personalen pa min sons gruppbostad har haft en framgangs-
rik strategi. Redan tidigt i varas blev var son isolerad i sin lagenhet nar
han visade forkylningssymtom. De ordnade ett snabbtest och nar det var
negativt for covid-19 kunde han ater vistas i de gemensamma utrymmena.
Personalen hade skyddsutrustning och man utsdg vissa i personalen som
gav stdd i hans lagenhet. Under sommaren ordnade personalen med egen
minibuss under tva veckor. D& kunde de gora utflykter med matsack. Dess-
utom en 6vernattning i stuga. | hostas nar andra vagen kom blev en bo-
ende smittad, troligen fran sin dagliga verksamhet. Han blev isolerad, 6v-
riga testades omgaende och efter tio dagar. Var son har testats sex ganger
sammanlagt. Genom sin strategi kunde kommunen hindra smittspridning.

Jag bor pa serviceboende. Dar jag bor har inga varit sjuka i coronavirus.
Och ingen personal heller. Vi har gjort mycket utomhusaktiviteter till ex-
empel promenad, cykeltur till nérliggande badsj6 eller andra stallen, gril-
lat. Vi har ett torp som boendet har tillgang till, dit har vi kunnat aka an-
tingen med cykel eller med bil. | boendets bil har de satt plexiglas for att
minska risken for coronavirus. Pa boendet spritar vi handerna néar vi ska
fika eller &ta mat i det gemensamma utrymmet. Nar vi ska ata middag lag-
ger personalen upp maten, likasa med kaffe/te. Hos mig fungerar det bra i
coronatider.

Besdksforbud vanligast i gemensamhetsutrymmen

Under 2020 fick Socialstyrelsen signaler om att vissa boenden for vuxna
enligt LSS hade stangt for besokare, trots att dessa boenden inte omfattades
av det nationella besoksforbudet i sarskilda boenden. Aven begransad at-
komst till dessa boendens gemensamhetsutrymmen har férekommit. Soci-

29 Exemplet kommer fran Socialstyrelsens dialoger med Famnas medlemmar.
30 Exemplen kommer fran Socialstyrelsens skriftliga underlag insamlade i dialoger kring myndighetens kunskapsstod.
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alstyrelsen kan inte bedéma hur vanligt detta har varit, men att det har f6-
rekommit bekraftas aven av IVO:s tillsyn [12]. | en dialog inom ramen for
detta uppdrag uppger IVO att ett totalt besdksforbud sannolikt endast fore-
kommit i nagra verksamheter under varen 2020. Det har dock varit vanli-
gare med forbud att vistas i gemensamhetsutrymmen. IVO erfar att manga
boenden for vuxna enligt LSS istallet har:

« avratt fran besok

« forsokt hitta alternativa I6sningar som att ses ute eller i den enskildes I&-
genhet

+ genomfort atgarder i sjalva bostaden som desinficering,

« serverat maltider i den enskildes rum nar denne var forkyld.

Utdkat behov av personlig assistans

Under 2020 stallde ingen kommun eller stadsdel in personlig assistans (tabell
3)%L, Ett fatal minskade dock insatsens omfattning. De erfarenheter som Soci-
alstyrelsen tagit del av visar att den personliga assistansen paverkats olika i
olika delar av landet®. Ett forekommande scenario har varit nir assistansan-
vandares dagliga verksamhet stanger ned och de darfor haft behov av utokad
assistans. Ett annat scenario har varit nar personliga assistenter blir sjuka och
utforare har haft svart att tillgodose behoven. Socialstyrelsens uppfattning ar
att manga verksamheter har forsokt losa detta sa langt det gar, men att det
ocksa kan ha resulterat i att assistansen till enskilda personer minskat i om-
fattning och endast givits i punktinsatser. Nedan foljer tva exempel fran kom-
muner®,

Privata assistansanordnare har ett stort ansvar att tillhandahalla vikarier
nar ordinarie assistenter inte kan arbeta. Om man inte har kvar nagra vi-
karier som kan tacka upp eventuella pass, sa kan man vanda sig till kom-
munen for information om huruvida kommunen har méjlighet att técka
upp vissa fall med kommunens assistenter. D& gor assistansbolaget ett
tjanstekdp hos kommunen med kundens assistans.

Vad galler tillfallig utékning av personlig assistans sa har vi ett principbe-
slut om att bevilja tillfallig utdkning. Det géller oavsett om daglig verk-
samhet eller skola stanger eller om brukaren sjalv ar sjuk eller i karantan
beslutad av lakare. Principbeslutet innebar dnda att varje brukare — eller
foretradare — ska ansoka om tillfallig utékning. Individerna har olika be-
hov, olika antal timmar berdknade “avdrag” for daglig verksamhet etc. Vi
lovar att utredningar om tillféllig utékning ska géras summariskt och
snabbt.

Ytterligare kunskap om pandemins konsekvenser inom personlig assistans
framkommer av IfA:s enkétundersokningar bland assistansanvandare och as-
sistansanordnare [13, 14]. I undersokningarna uppgav

3L Avser endast personlig assistans enligt LSS som beslutas av kommunerna.
32 Dialoger har forts med branschorganisationer, intresseorganisationer och utbildningsanordnare.
33 Exemplen kommer fran utbildningsanordnare inom personlig assistans som deltog i dialogen med Socialstyrelsen.
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75 procent av assistansanordnarna att det forekommit att assistansanvén-
dare minskat antalet assistanstimmar till foljd av pandemin.

+ 36 procent av assistansanvandarna att pandemin medfort &ndrade scheman
for deras personliga assistenter.

Assistansanvandarna tillfragades aven om nagon forandring pa grund av pan-
demin har lett till forbattring. Omkring 30 procent svarade ja. De exempel
som lyftes handlade huvudsakligen om battre stadrutiner och hygienrutiner.
[13]

Vissa begransningar i stodet till barn och
unga

Insatser enligt LSS som riktar sig till barn har paverkats i relativt liten ut-
strackning (tabell 3). Under 2020 uppgav tva tredjedelar av kommunerna att
de inte genomfort nagra forandringar i insatserna avldsarservice och korttids-
tillsyn, omkring 70 respektive 65 procent. Ungefar lika manga kommuner
uppger att de inte genomfort nagra forandringar inom boende for barn enligt
LSS.

Korttidsvistelse ar en insats som kan beviljas till alla aldrar, men som
framfor allt ges till barn och unga. Insatsen har paverkats i nagot hogre ut-
strackning an de tidigare ndmnda insatserna och knappt hélften av kommu-
nerna uppger att de genomfort ndgon forandring i insatsen.

Nya beslut om insatser enligt LSS till barn och unga foljer i stort sett tidi-
gare &rs utveckling (figur 2). Ar 2020 fattade kommunerna n&got fler beslut
om avldsarservice enligt LSS &n aret innan, knappt en procent. Sedan 2016
har antalet beslut om insatsen varierat och det gar darfor inte att sakerstalla
att 6kningen 2020 beror pa pandemin.

Aven antalet beslut om insatserna korttidstillsyn och boende for barn®* har
varierat under de senaste aren och det gar darfor inte att sdga nagot sakert om
utvecklingen under 2020.

Antalet beslut om Kkorttidsvistelse har minskat under flera ar, en utveckling
som fortsatte under 2020.

Uppgifterna tyder pa att manga kommuner och stadsdelar har uppratthallit
stodet till barn och unga med funktionsnedsattning under pandemin. Konse-
kvenserna torde dock ha varit ratt omfattande i de kommuner som helt stallt
in insatserna. Detta stdammer ¢verens med de dialoger som Socialstyrelsen
har haft med Myndigheten for delaktighet och med de slutsatser den myndig-
heten sjédlva har dragit [15].

34 Korttidsvistelse avser &ldern 0-22 ar.
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Figur 2. Insatser enligt LSS till barn och unga o6ver tid

Antal beslut om avldsarservice, korttidsvistelse*, korttidstillsyn och boende fér barn och
unga enligt LSS, riket, 2016-2020.
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* Antal beslut om korttidsvistelse avser 0-22 Ar.
Kalla: Socialstyrelsens statistik dver insatfser enligt LSS; 2016-2020

Ur ett brukar- och anhdrigperspektiv framtrader dock en delvis annan bild &n
uppgifterna i tabell 3. I en medlemsundersokning® som Autism- och Asper-
gerforbundet genomforde i november — december 2020 uppgav en vésentlig
andel att de upplevde en forsamring av stodet till barn och unga [16]. Om-
kring 40 procent av de som deltog i undersékningen uppgav att insatsen avlo-
sarservice paverkats negativt av pandemin. Motsvarande andelar for boende i
familjenem?®® och Kkorttidstillsyn var 30 respektive 20 procent. Skillnaden kan
dock bero pa att de familjer vars stod forandrats pa grund av pandemin var
mer benégna &n andra att besvara medlemsundersokningen.

Mindre pdverkan pd évriga insatser

Ovriga insatser, sdsom ledsagarservice och kontaktperson enligt LSS, har
inte forandrats i lika stor utstrackning som andra insatser enligt LSS. Inga
kommuner eller stadsdelar stallde helt in insatserna till f6ljd av pandemin,
inte heller minskade nagon insatsernas omfattning (tabell 3).

Under 2020 beviljade kommunerna nagot farre beslut om insatsen kontakt-
person, jamfort med aret, tre procent (figur 3). Sedan 2017 har antalet beslut
dock minskat med nagra procentenheter arligen. Det gar darfor inte att séker-
stélla huruvida minskningen 2020 &r en konsekvens av covid-19 eller om den
ar en del av en flerarig trend. Socialstyrelsen kan dock inte utesluta att covid-
19 paverkat besluten i negativ riktning. Samma resonemang kan foras for in-
satsen ledsagarservice. Aven for den insatsen ses en minskning av besluten
under 2020 med tre procent. Minskningen har dock pagatt under flera ar.

35 Undersokningen genomférdes i form av intervjuer och drygt 2 200 personer deltog.
3 Boende i familjehem &r en del av insatsen boende for barn enligt LSS.

COVID-19:S KONSEKVENSER FOR PERSONER MED INSATSER ENLIGT LSS
SOCIALSTYRELSEN

31



Figur 3. Kontaktperson och ledsagarservice enligt LSS 6ver tid

Antal beslut om kontaktperson och ledsagarservice enligt LSS, riket, 2016-2020.
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Kdlla: Socialstyrelsens statitisk dver insatser enligt LSSf; 2016-2020.

| Socialstyrelsens dialoger har det framkommit flera exempel pa att insat-
serna har paverkats i viss man. Nedan foljer tva exempel fran kommun-
dialoger.

Manga ledsagare som arbetade i bérjan av pandemin var 70 + och kunde
da inte fortsatta sitt arbete vilket ledde till att flera aktiviteter fick stéallas
in till dess att man anpassat verksamheten. Det kan ha gallt besok pa fri-
tidsklubbar, hélsa pa foraldrar och dylikt.

Det har forekommit att brukaren sjalv inte har velat traffa sin kontaktper-
son pa grund av radsla for smitta under pandemin.
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Domar rorande covid-19 och LSS

Det &r inte bara kommunernas egna beslut som har paverkat pandemins kon-
sekvenser for personer med insatser enligt LSS. Aven domar kan ha paver-
kat, om an indirekt. Socialstyrelsen har darfor gatt igenom den praxis som
finns inom LSS relaterat till covid-19%". | det har kapitlet redogér myndig-
heten for ett urval av domarna, men gor inga egna bedémningar. Det handlar
framforallt om domar i forvaltningsratten (FR), men &ven kammarratten
(KR).

Utdkad personlig assistans istallet for
daglig verksamhet

KR Goteborg 3636-20: Fragan i malet var om den enskilde skulle beviljas
tillfalligt utokad personlig assistans med anledning av att hen inte vistats pa
den dagliga verksamheten perioden 30 mars—5 juni 2020. Daglig verksamhet
holls fortfarande 6ppen. Personen tillhor enligt lakarintyg riskgrupp, men har
inte avratts av lakare att delta i daglig verksamhet. KR bedomde att hen inte
hade gjort sannolikt att hen var forhindrad att vistas pa den dagliga verksam-
heten. Behovet av tillfalligt utokad personlig assistans fick darmed anses fak-
tiskt tillgodosett genom den beviljade insatsen daglig verksamhet. Personens
overklagande avslogs.

FR Stockholm 14954-20: Den enskilde vill ha utékad assistans for tid da
hen inte vistats i daglig verksamhet och pa korttidsboende pa grund av att
hen tillhor riskgrupp. Bada verksamheterna hade 6ppet och FR konstaterade
att de hade gjort smittskyddsanpassningar. FR beddmde att personen inte ska
beviljas utokad assistans mot bakgrund av att det inte har framkommit nagra
medicinska eller andra skél till for varfor personen inte skulle kunna utnyttja
den beviljade tiden pa korttidshoendet/dagliga verksamheten. Hanvisning
gors till KR Goteborg 3636-20 och dverklagandet avslas.

Snarlika fall som det ovan &r FR Stockholm 2571-21, FR Géteborg 10009-
20 och FR Goteborg 14760-20. Aven FR Stockholm 18011-20, dar underlag
fran MAS och forestandare for daglig verksamhet visar att personen kunde
ha varit dar trots smittspridningen.

FR Goteborg 9777-20: Tillfallig utdkning av personlig assistans da perso-
nen inte fick vara i daglig verksamhet pa grund av sjukdom och i vantan pa
negativt provsvar. Personen beviljades assistans av FR, som ansag att orsa-
ken till franvaro saknar betydelse.

FR Karlstad 5120-20: Tillfallig utdkning av assistans beviljas av FR. Den
enskilde hade inte varit i daglig verksamhet pa grund av smittrisk. Verksam-
heten var 6ppen, men FR beddmde att det inte spelade nagon roll.

37 Genomgangen avser domar till och med april 2021.
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FR Stockholm 25109-20: Utokning av personlig assistans da daglig verk-
samhet stangt. Viss utékning var redan beviljad och FR ansag att den en-
skilde inte hade behov utéver den utdkningen. Samma bedémning gjordes i
FR Goteborg 8011-20.

FR Goteborg 1418-21 och 14817-20: Personen fick utdkad assistans da
hen inte varit i daglig verksamhet pa grund av riskgrupp. Personen har fatt
avslag pa ansokan om ytterligare assistans. FR uttalade: Anledningen till att
NN inte vistas pa daglig verksamhet &r att hen tillhor en riskgrupp som pa
grund av covid-19 ska minska sina sociala kontakter och aktiviteter. Forvalt-
ningsratten bedémer darmed att NN har ett avsevart mindre hjélpbehov gal-
lande kommunikation med utomstaende och ledsagning under den aktuella
perioden.”

FR Stockholm 17839-20. Utokad assistans pa grund av stangd daglig verk-
samhet hade beviljats i viss utstrackning, men inte sd mycket den enskilde
ville. FR uttalade: ”Personlig assistans och daglig verksamhet ar tva skilda
insatser med olika kriterier och syften. Att daglig verksamhet stélls in eller av
olika skal genomfors i annan form an normalt, och darmed verkstalls i en
lagre omfattning an tidigare, foranleder inte att den per automatik ska erséttas
med personlig assistans i samma omfattning. Personlig assistans beviljas uti-
fran grundlaggande behov med den faktiska tid som handgriplig hjalp ges,
och for andra personliga, 6vriga behov om behoven inte tillgodoses pa annat
sétt. Det ar den enskilde som har att visa att forutsattningarna for att beviljas
forménen ar uppfyllda.”

Personlig assistans istdllet for skola

FR Uppsala 5401-20: Utokad personlig assistans da barn hallits hemma fran
skolan. Skolan tillgodoser vanligen barnets behov denna tid. Enligt FR ar det
inte visat att barnet behdvde hallas hemma. Barnet nekades assistans med
bland annat denna motivering: “Eftersom skolans verksamhet fortfarande
halls 6ppen och hen &r valkommen dit far darmed hens hjalpbehov under
skoltid anses faktiskt tillgodoses av skolan.” Samma resonemang finns i FR
Stockholm 18175-20, som gallde prévning av kommunens ansvar for tillfal-
lig utékning for barn med assistansersattning som hallits hemma fran skolan.
Aven FR Falun 1827-20 tar upp samma frdga. Rekommendation fanns fran
skolan att eleven skulle hallas hemma, men enligt FR fick hens behov anses
tillgodosett av skolan eftersom den fortfarande var 6ppen.

Fraga om utokad assistans nar barn halls hemma fran skolan tas ocksa upp
i féljande domar, samtliga barn far avslag eftersom skolan varit 6ppen: FR
Falun 283-21, FR Uppsala 5411-20, FR Malmdo 8679-20, FR Goteborg 4909-
20, FR Malmd 6370-20, FR Stockholm 20710-20, FR Stockholm 18213-20,
FR Stockholm 7879-20 (forskola).

FR Jonkoping 3766-20: Barn far rtt till tillfalligt utokad assistans for ti-
den hen annars hade varit i skolan men istallet far distansundervisning i hem-
met.
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Ovriga insatser

KR Goteborg 3941-20: Ett barn ansokte ursprungligen om tva lager (kort-
tidsvistelse) och beviljades ett, som sedan stalldes in pa grund av Covid-19.
N&mnden erbjdd 6kad vistelse i hens stodfamilj. KR beddmde att hen hade
ratt till insatsen korttidsvistelse tillsammans med andra ungdomar i at-
minstone samma omfattning som den nu instéllda l&gervistelsen, det vill sdga
fem dygn. Hur insatsen ndrmare ska utformas lamnade KR till n&mnden att
beddma.

FR Malmo 8184-20: Kontaktperson nekades. FR uttalade: ”Aven med be-
aktande av den pagaende pandemin, vilket bland annat medfort att all under-
visning sker digitalt, instammer forvaltningsratten i ndmndens bedémning att
det inte &r visat NN dr att betrakta som socialt isolerad i den mening som av-
ses 1 LSS”.

FR Goteborg 2421-21: Korttidsvistelse. FR uttalade sig om ratten till insat-
ser for hjalpbehov som uppstar pa grund av pandemin: “Eftersom det av ut-
redningen i malet framgar att NN har en mangd fritidsaktiviteter men att
dessa for tillféallet ar instéllda till foljd av pandemin anser férvaltningsratten
att hans behov av rekreation och omvaxling ar tillgodosett. Hens omsorgsper-
soner har definitivt ett behov av avlastning till féljd av funktionshindret men
forvaltningsratten delar namndens uppfattning att avlastningsbehovet, som
delvis ocksa ar en foljd av pandemin, inte &r av den dignitet att det & motive-
rat med dygnsvistelser”.

FR Goteborg 1325-21: Korttidsvistelse. Ett barn anfor att det under pa-
gaende pandemi blivit annu viktigare for hen att kunna éka pa lager eftersom
alla andra aktiviteter ar instdllda. FR avslar och skriver: ”Vad som framkom-
mit om att hens behov av rekreation och miljoombyte 6kat till féljd av pande-
min medfor ingen annan bedémning eftersom detta inte ar en foljd av funkt-
ionshindret utan av just pandemin”.

FR Stockholm 25595-20; Korttidsvistelse avslogs. FR uttalade: “Forvalt-
ningsrattens utgangspunkt ar att situationen under pandemin, beroende pa co-
ronaviruset, innebar att alla manniskor maste iaktta sa kallad social distanse-
ring och att NN:s insatser maste bedomas utifran detta. NN har saledes en
daglig sysselsattning som under normala omsténdigheter ger hen mojlighet
till vardagligt miljoombyte samt social kontakt med andra personer.”

FR Stockholm 14375-20: Utokad assistans under tid da en ung person inte
vistats i skola, korttidsvistelse och korttidstillsyn. Verksamheterna var 6ppna.
Mannen hénvisar till Socialstyrelsens rapport om riskgrupper. FR uttalar:
”Utover en generell risk for att smittas, eller sprida smittan vidare, har NN
inte redogjort for nagra omstandigheter for varfor han med hansyn till smitt-
spridningen av covid-19 inte kan delta i de insatser som hen normalt har”.
Overklagandet avslas.
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Forutsattningar som paverkat
pandemins konsekvenser

Pandemins konsekvenser for personer med insatser enligt LSS kan &ven ha
paverkats av verksamheternas forutsattningar. | det har kapitlet lyfter Social-
styrelsen darfor verksamheternas forutsattningar, med fokus pa bland annat
krisberedskap och uppfoljning av alternativa insatser pa individniva.

Mdnga men inte alla kommuner hade
kontinuitetsplaner

En kontinuitetsplan innehaller information som hjalper personalen att
veta vad den ska gora vid en storning i en kritisk aktivitet eller resurs.
En kontinuitetsplan innehaller bland annat reservrutiner och nédvan-
diga kontaktuppgifter. Syftet med kontinuitetsplaner — och kontinui-
tetshantering - r att kunna uppréatthalla verksamheten pa en tolerabel
niva och att kunna aterstalla resursen sa fort som majligt. Kommu-
nerna har ett sarskilt ansvar att tillhandahalla boenden for exempelvis
personer med funktionsnedsattning. Ett bortfall av, eller en svar stor-
ning i, ett boende kan pa kort sikt leda till allvarliga konsekvenser for
manniskors liv och hdlsa. Om stdrningarna intraffar i flera verksam-
heter samtidigt och i stor omfattning kan det leda till en allvarlig kris.
Kontinuitetsplaner &r en del av kontinuitetshantering, som &ven inbe-
griper konsekvensanalyser och riskbedémningar. | momenten ingar
bland annat att beskriva vilka konsekvenser som kan uppsta vid stor-
ningar, prioritera vilka aktiviteter som ar kritiska och kartlagga resur-
ser. [17]

Kontinuitetsplaner &r en viktig del av verksamheters krisberedskap [17]. Ar
2020 hade 43 procent av kommunerna kontinuitetsplaner for samtliga
bostader med sérskild service for vuxna enligt LSS (figur 4).

| kapitlet Omfattningen av forandringar inom LSS framgar att 49 procent
av kommunerna och stadsdelarna genomforde forandringar inom LSS redan i
mars 2020. Av dessa hade endast omkring en tredjedel kontinuitetsplaner for
samtliga bostader med sarskild service for vuxna.

Socialstyrelsens 6ppna jamforelser av socialtjdnstens krisberedskap 2021
visar att andelen kommuner med kontinuitetsplaner for bostader med sarskild
service enligt LSS har 6kat till 46 procent (figur 4). Den storsta 6kningen ses
i Uppsala dar andelen 6kade med 43 procentenheter mellan 2020 och 2021.
Men andelen kommuner med kontinuitetsplaner for samtliga boende enligt
LSS oOkar inte i alla 1an. I Stockholms 1&n minskade till exempel andelen med
9 procentenheter.

COVID-19:S KONSEKVENSER FOR PERSONER MED INSATSER ENLIGT LSS
SOCIALSTYRELSEN



Figur 4. Andel kontinuitetsplaner fér boende for vuxna enligt LSS over
tid

Andel kommuner som har konfinuitetsplaner fér samtliga bostdder med sarskild service
for vuxna enligt LSS, riket och uppdelat pd Ian, 2020 och 2021.
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Kalla: Socialstyrelsns dppna jdmférelser av socialfjanstens krisberedskap; 2020 och 2021.

Mellan 2020 och 2021 okade dven andelen kommuner med kontinuitetspla-
ner fér boenden for barn och unga enligt LSS. Ar 2021 hade 40 procent av
kommunerna kontinuitetsplaner for samtliga boenden for barn och unga
enligt LSS, motsvarande andel aret innan var 35 procent (figur 5). Den
storsta 6kningen skedde i Blekinge lan, dar andelen kommuner med
kontinuitetsplaner for dessa boenden 6kade med 42 procentenheter.
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Figur 5. Andel kommuner med kontinuitetsplaner fér boende fér barn
och unga enligt LSS

Andel kommuner som har kontinuitetsplaner fér samtliga boende fér barn och unga
enligt LSS, riket och uppdelat pd 1an, 2020 och 2021.
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Kalla: Socialstyrelsens dppna jamfdrelser av krisberedskap i socialtjansten; 2020-2021.

For att starka samhallets samlade formaga att hantera kriser och dess
konsekvenser bor socialtjansten, enligt Myndigheten for samhélls-
skydd och beredskap (MSB), sakra att krisberedskap dven finns for de
insatser som socialtjansten upphandlar. Oavsett om verksamheten bed-
rivs i kommunal eller enskild regi &r det ansvarig namnd som enligt
MSB ska forsakra sig om att verksamheten uppfyller kraven pa god
kvalitet. Det galler saval planering av personella resurser som avtal om
reservkraft och evakueringslokaler for den samhallsviktiga verksam-
heten. [18]

Det &r inte bara kontinuitetsplaner som paverkar forutsattningarna att hantera
kriser, &ven upphandling av verksamheter i enskild regi bor innefatta krisbe-
redskapsaspekter [18-20]. Ar 2020 inkluderade 38 procent av kommunerna
krisberedskap vid upphandling av enskilda utforare for bostdder med séarskild
service for vuxna enligt LSS. Motsvarande andel 2021 ar 37 procent.

Andelen har dven minskat nagot nar det géller boenden for barn och unga
enligt LSS. Ar 2020 inkluderade 32 procent av kommunerna krisberedskap
vid upphandling av dessa boenden. Ar 2021 hade andelen minskat till 30 pro-
cent.
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Alla assistansanordnare hade intfe en
krisplan

Under forsta halvaret 2021 genomforde IfA en enkatundersokning bland assi-
stansanordnare [14]. | enkéten uppgav 40 procent av assistansanordnarna att
de hade en krisplan (tabell 5). Halften av dessa uppgav att krisplanen omfat-
tade risken for en pandemi. Samtidigt visste inte 9 procent av anordnarna om
de hade en sadan plan.

Tabell 5. Forekomst av krisplan bland assistansanordnare

Andel assistansanordnare som uppgett att de har en krisplan samt hur stor andel av dessa
som innefattar risken fér en pandemin, andel angiven i procent (N=71)

Ja Nej Vetinte
Hade er verksamhet en krisberedskapsplan fére &r 20202* 40,6 50 9.4
Omfattade krisplanen dven risken fér en pandemig** 14,3 85,7 0

*64 verksamheter besvarade frdgan, 7 besvarade den inte.
**28 besvarade frdgan, 43 besvarade den inte.
Kalla: Enkat om personlig assistans under pandemin (IfA; 2021).

| februari 2021 var antalet assistansanordnare 911 stycken®, | ovan namnda
enkét deltog endast 71 anordnare, vilket gor att resultaten bor tolkas med viss
forsiktighet. Resultaten ger likval viktig kunskap om assistansanordnarnas
forutsattningar att hantera pandemin. Resultaten bekraftas till viss del av
IfA:s enkat till personliga assistenter, dar 45 procent anger att deras arbetsgi-
vare har en krisberedskapsplan. Narmare halften av assistenterna (49 pro-
cent) uppgav samtidigt att de inte visste om arbetsgivaren hade en sadan
plan. [13] Resultatet indikerar att de personliga assistenterna inte alltid invol-
veras i assistansanordnares krisberedskapsarbete. Omkring tva tredjedelar av
assistansanvandarna (64 procent) uppgav i sin tur att de och/eller deras assi-
stansanordnare hade en krisplan®® [21].

Tre av fyra assistansanordnare kommer behdlla

Andrade arbetsrutiner

Majoriteten av assistansanordnarna som deltog i IfA:s enk&tundersokning
uppgav att de infort nya arbetsrutiner i sina assistansuppdrag pa grund av
pandemin [14]. Av dessa anordnare hade 75 procent infort nya arbetsrutiner
for samtliga assistansuppdrag och 21 procent for vissa. Det vanligaste var
andrade rutiner kring hygien:

 Hygien: 91 procent

+ Stadning: 65 procent

« Fritidsaktiviteter: 63 procent

* Personliga assistenters direkta nérvaro i samma rum som assistansanvan-
daren: 53 procent

« Matlagning: 23 procent

» Andra arbetsmoment: 18 procent

38 Exklusive kommuner och enskilda firmor.
39 36 procent uppgav att deras assistansanordnare hade en krisplan och 27 procent att de sjalva har en.
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Majoriteten av anordnarna uppgav att de kommer behalla nagon eller nagra
av de andrade rutinerna nér pandemin &r slut, 75 procent. Det géllde framfor-
allt rutiner rorande basala hygienrutiner, men &ven rutiner om anvéndning av
personlig utrustning och stadning omnamns. Omkring 20 procent av anord-
narna uppgav att de inte visste om de skulle behalla de andrade rutinerna.[14]

Ndastan alla kommuner hade kontakt
med enskilda

Under 2020 hade majoriteten av kommunerna och stadsdelarna kontakt med
samtliga enskilda som berérdes av forandrade LSS-insatser pa grund av pan-
demin, 94 procent (tabell 6). Nagot farre kommuner vidtog atgérder for att
tillgodose samtliga brukares behov nar forandringar genomforts, 90 procent.
En &nnu l&gre andel foljde upp fordndringarna med brukarna, 80 procent.

Tabell 6. Atgérder for att sékra enskildas behov vid férandrade insatser

Kontakt med enskilda bland de kommuner och stadsdelar som uppgett att de genomfoért
férandringar inom LSS fill féljd av covid-19, andel angiven i procent, 2020.

Ja Nej Vet ej
Har ndmnden haff kontakt med samtliga enskilda som
berorts av férédndrade insatser inom LSS pd grund av co- 94 3 2
vid-192
Har ndmnden vidtagit dtgdrder f6r att filgodose samtliga
enskilda behov vid férandrade insatser inom LSS pd& 90 6 3

grund av covid-192

Har ndmnden féljt upp hur ni tillgodoser samtliga enskil-

das behov vid férédndrade insatser inom omrddet LSS un- 80 15 2
der utbroftet av covid-192

*N=252

Kalla: Opublicerat material frén IVO.

Att folja upp behoven hos personer med insatser enligt LSS &r viktigt for att
sakerstalla att insatserna har ratt innehall. Det ingar &ven i kommunernas an-
svar att folja upp detta. 1 15 § LSS anges att till kommunens uppgifter hor att
1. fortlépande folja upp vilka som omfattas av lagen och vilka deras behov
av stod och service ér, 2. verka for att personer som anges i 1 § far sina be-
hov tillgodosedda. | en utvardering av socialtjanstens stéd vid varmebdljan
2018 framkom att behoven av stdd hos personer med funktionsnedséattning
kan forandras vid kriser, det handlar bade om personer som redan har stod
och de som inte har stdd [20].

...men alla féljde inte upp lI&ngvariga féréndringar

Kommunerna har genomfort forandringar under olika lang tid, och det ar dar-
for svart att bedoma uppgifterna i tabell 5. Det forekommer exempelvis att
kommuner endast genomforde férandringar nagon enstaka vecka. Men bland
de kommuner och stadsdelar som uppger att de genomférde forandringar fran
mars 2020 och aret ut sa uppgav cirka 95 procent att de haft kontakt med
samtliga brukare som berérts av forandrade insatser inom LSS. Nagot farre
vidtog atgarder for att tillgodose samtliga enskildas behov till foljd av de for-
andrade insatserna: cirka 90 procent. Vidare uppgav knappt 80 procent att de
foljt upp hur de tillgodoser samtliga enskildas behov under perioden.
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Flera forandringar i

personalsammansdttningen

Aven personalens antal och sammansattning kan ha paverkat pandemins kon-
sekvenser for personer med insatser enligt LSS. Under varen 2020 vidtog
kommunerna och stadsdelarna flera atgarder gallande personalen i verksam-
heter enligt LSS, i syfte att minska konsekvenserna for enskilda [9]:

+ Begransning av antalet medarbetare som har kontakt med varje enskild ge-
nom
— att vara restriktiva i att anvanda vikarier och inte anvénda personalpool
— stréva efter att ha en begrénsad personalgrupp.

« Samarbete inom och mellan verksamheter kring personalplaneringsfragor.

Under atminstone forsta halvan av 2020 tycks tillgangen till personal pa bo-
stdder med sérskild service enligt LSS ha varit relativt god. En bidragande
orsak till detta ar att personal fran nedstangda dagliga verksamheter kunde
hjélpa till med bemanning. Att samma personal arbetar pa dagliga verksam-
heter och pa boenden enligt LSS kan i vanliga fall medfora risk for 6kad in-
stitutionskansla. Under en sadan extraordinar situation som pandemin kan det
dock fylla en viktig funktion, for att minska smittspridningen. Socialstyrelsen
bedomer aven att faktorer som smaskaliga boenden enligt LSS har varit
gynnsamt ur smittskyddsperspektiv.

Infér sommaren 2020 uppgav flertalet verksamheter att de forsokte saker-
stalla att vikarier inte arbetat pa flera olika stallen. Det framgar av IVO:s till-
syn. Det forekom &ven att verksamheter bemannade upp mer an vanligt, for
att kunna mota en hogre sjukfranvaro [9].

IVO:s iakttagelser bekréftas till stor del av dialoger som Socialstyrelsen
har fért med olika aktorer®®, men i dialogerna har dven andra aspekter fram-
kommit. Ett exempel ar att rekommendationerna for att stanna hemma vid
symtom och vid provtagning har stallt bemanningen pa stora prov. Aven i de
fall det har varit gott om vikarier sa medfor deras narvaro forandrade rutiner i
verksamheter och for brukarna. I dialogerna har det dven framkommit att en
del verksamheter periodvis har haft svart att uppratthalla en minimibeman-
ning, nar manga medarbetare och vikarier behovt stanna hemma pa grund av
sjukdom. En konsekvens har varit att manga nya vikarier har behovt introdu-
ceras pa kort tid. Pandemin har aven stallt krav pa personalen att under kort
tid behdva inhdmta ny kunskap, och en aktor beskriver foljande.

For medarbetarna har kraven varit hogre pa manga satt, och mycket ny
information har behdvt tas in och stéllas om till, ur direkt smittspridnings-
synpunkt. Den ovissa tidshorisonten har varit pafrestande for en del, och
tendenser till oro och utmattning har paverkat hela arbetsgruppen, alltsa
aven brukarna.

40 Dialoger har forts med bland annat medlemmar i Famna och intresseorganisationer.
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Ytterligare kunskap har framkommit i Socialstyrelsens dialoger under maj
manad 2021.

Nar det géller personalsituationen har kommunen undvikit timanstallda
och personalrotationer. En utmaning har varit att motivera de brukare
som ar mer sjalvgaende att folja restriktionerna.

Man har bemannat upp dar det behévts och det har fungerat bra pa grund
av de tata avstamningarna.

Pandemin har inneburit att man varit tvungna att bemanna upp med mer
personal da den dagliga verksamheten inte varit i full gang och flera bru-
kare har behovt mer hjalp hemma istéllet och aktiviteterna blivit mer indi-
viduella.
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Konsekvenser i form av isolering
och s&mre psykiskt mdende

I det hér kapitlet beskriver Socialstyrelsen hur pandemin och konsekvenser
inom LSS har paverkat livskvaliteten och den psykiska halsan hos personer
med insatser enligt LSS.

Okad ensamhet bland personer med
intellektuell funktionsnedsattning

Flera aktorer*! har framfort till Socialstyrelsen att pandemin har paverkat ma-
endet och livskvaliteten hos manga personer med insatser enligt LSS. Det
géller till exempel personer med intellektuell funktionsnedséttning. Riksfor-
bundet FUB har genomfort en medlemsundersokning som riktar sig till per-
soner med intellektuell funktionsnedséttning [22]. | undersdkningen uppgav
57 procent att deras tillvaro totalt sett har blivit sémre jamfort med hur den
var fore pandemin. Av dem som upplevde en férsamring uppgav 79 procent
att de &r mer ensamma an tidigare. Personer med intellektuell funktionsned-
sattning har ofta fa sociala kontakter. Det handlar ofta om kontakt med anho-
riga, andra deltagare och personal pa daglig verksamhet samt andra boende
och personal i LSS-bostaden. Isoleringen som pandemin har medfort riskerar
med andra ord att 6ka ensamheten ytterligare, samt leda till samre méaende.

Knappt hélften av dem som upplevde att tillvaron har blivit samre upp-
levde aven att de har fatt samre stod an tidigare. FUB forklarar detta bland
annat med hogre franvaro bland ordinarie personal®? samt fler orutinerade vi-
karier.

Hélften av de personer med intellektuell funktionsnedséttning som besva-
rade ovannamnda enkat vistades inte pa daglig verksamhet pa grund av pan-
demin. Av svaren framgar dessutom att de personer som vistas pa sin dagliga
verksamhet mar battre &n dem som inte gor det. Vidare uppgav 27 procent att
de inte gor saker utanfor bostaden. De flesta av dessa personer (78 procent)
uppger att de sjdlva inte valt detta utan att andra sagt at dem att stanna i bo-
staden. [22]

Aven assistansanvdndares mdende har
pdAverkafts

Aven IfA lyfter pandemins konsekvenser for enskilda. | en enkatundersok-
ning bland assistansanvandare uppgav majoriteten att de har isolerat sig pa
grund av pandemin, 88 procent [13]. | enkaten stalldes dven en fraga om hur

41 Exempelvis MFD, branschorganisationer inom personlig assistans samt intresseorganisationer som exempelvis
Riksférbundet FUB och Autism- och Aspergerforbundet.
42 Som en foljd av rekommendationer fran FHM att stanna hemma vid minsta symtom pa sjukdom.
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isoleringen paverkat den psykiska ohalsan. Majoriteten av assistansanvan-
darna uppgav att de paverkats negativt, cirka 75 procent (tabell 7). Drygt 15
procent uppgav att de paverkats mycket negativt.

Tabell 7. Isoleringens paverkan pd psykisk halsa hos assistansanvéandare

Isoleringens pdverkan pd den psykiska hdlsan bland assistansanvéndare, andel angiven i
procent, 2021.

Hur upplever du att isoleringen har paverkat din psykiska hélsa? Andel

Mycket negativt 16,5
Till viss del negativt 67,7
Inte alls 9.8
Till viss del posifivt 5.3
Positivt 0.8

Kalla: Enk&atundersdkningen inom ramen for projekt Krisstdd (Infressegruppen for assistansberattigade;
2021).

Verksamheterna lyfter ocksé

konsekvenser for enskildas maende

Aven kommunrepresentanter lyfter att pandemin lett till negativa konse-
kvenser for manga personer med insatser enligt LSS. Det ar dock ingen
entydig bild som ges, vilket illustreras av nedan exempel.

Den dagliga verksamheten har i perioder varit helt stdngd. En del brukare
har inte markt av forandringarna men andra som ar mer sjalvstandiga och
framforallt de som ar beroende av fasta rutiner har blivit véldigt paver-
kade, andra har forstatt och accepterat. Men generellt har pandemin
skapat stor oro. Brukare har fatt vara isolerade vid smittutbrott. Manga
brukare har ocksa sjalva avbokat och stéllt in aktiviteter pa grund réadsla
for smitta.

Den bristande fysiska kontakten som pandemin har orsakat kommer att
leda till negativa konsekvenser for en del kunder. Pa individniva har de
drabbats som inte har kunnat ga till jobben, men vérst troligen for de med
autismdiagnoser. En del (andra) har blivit sa radda att de inte vagar ga ut
och personalen far nu jobba med motiverande samtal.

Pa boendena har de kunnat hantera pandemin ganska bra, ett fatal har
saknat sina fasta rutiner men har istallet kunnat vanda sig till personalen
fran daglig verksamhet. Har varit mer bekymmersamt med de som bor
med sina foraldrar eller bor sjalva. | den gruppen finns nagra som har
matt daligt och dar man inte riktigt kunnat méta behoven.

Genom de dialoger som forts har Socialstyrelsen inte kunnat faststalla om
och i sa fall i vilken utstrackning de enskilda fatt psykosocialt stod eller lik-
nande.
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| kommundialogerna har det dock framkommit att nya aktiviteter i vissa
fall tycks ha gett personer med daglig verksamhet nya intressen. Vissa en-
skilda har aven uttryckt att de har matt battre av daglig verksamhet pa di-
stans, eftersom det inneburit en lugnare miljo med férre stressfaktorer.

Forskrivning av psykofarmaka har fortsatt
dka under pandemin

Ett matt pa psykisk ohélsa ar forskrivning av psykofarmaka. Socialstyrelsen
har d&rfor analyserat psykofarmakaforskrivningen under 2020 bland personer
insatser enligt LSS. Analyserna har begransats till personer som tillhdr grupp
11 LSS personkrets, det vill sdga majoriteten av de som har insatsen daglig
verksamhet. | denna grupp ingar personer med intellektuell funktionsnedsatt-
ning och/eller autism.

Socialstyrelsens analyser visar att psykofarmakaforskrivningen 6kade na-
got bland personer i grupp 1 under 2020, jamfort med i den dvriga befolk-
ningen. Samtidigt visar analyserna att forskrivningen i grupp 1 har 6kat un-
der en langre tid, &ven om det &r en ndgot brantare 6kning mellan 2019 och
2020.

Under 2020 6kade andelen personer med insatser enligt LSS som férskrivs
antidepressiva lakemedel med omkring 1 procentenhet, vilket ar ungefar
samma 6kningsniva som tidigare ar. Okningen &r dock nagot hogre an for
den ovriga befolkningen.

Under 2020 6kade forskrivningarna av lugnande lakemedel och sémnme-
del till personer med insatser enligt LSS i &ldern 23-54 &r (figur 6). Ok-
ningen ligger i linje med tidigare ars 6kningar. Motsvarande forskrivning till
den 6vriga befolkningen lag emellertid kvar pa samma niva som aret fore.

Figur 6. Forskrivning av lugnande lakemedel inom LSS 23-54 ar
Férskrivning av lugnande Idkemedel och sémnmedel (NO5C) fill personer med insafser
enligt LSS, jamfort med 6vrig befolkning, uppdelat p& alder och kén, 2015-2020.

Andel
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Kalla: Socialstyrelsens register ver insatser enligt LSS samt Idkemedelsregistret.
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Forskrivningen av somnmedel och lugnande lakemedel 6kade aven bland
personer med insatser enligt LSS i ldersgruppen 55-64 ar (figur 7). Ok-
ningen ar sérskilt tydlig bland ménnen. Forskrivningen av dessa lakemedel
minskade i sin tur i samma aldersgrupp i den 6vriga befolkningen.

Figur 7. Forskrivning av lugnande Idkemedel inom LSS 55-64 ar

Férskrivning av lugnande ldkemedel och somnmedel (NO5C) fill personer med insatser
enligt LSS, jamfort med 6vrig befolkning, uppdelat pd alder och kén, 2015-2020.
Andel
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Kalla: Socialstyrelsens register dver insatser enligt LSS samt I&kemedelsregistret.

Socialstyrelsens analyser visar inte bara att psykofarmakafdrskrivningen
Okade under pandemin bland personer med intellektuell funktionsnedsattning
eller autism och som tillhdr LSS personkrets. Analyserna visar dven att den
psykiska ohélsan sedan lange dr relativt hdg i gruppen. Den psykiska ohélsan
ar sarskilt hog bland kvinnorna. Under 2020 anvénde var tredje kvinna i
gruppen antidepressiva lakemedel och var femte sémnmedel eller lugnande.
Det ar cirka tre ganger hogre an bland kvinnor i den 6vriga befolkningen.
Detta tyder pa att sarbarheten for psykisk ohalsa ar hogre bland personer med
intellektuell funktionsnedsattning och/eller autism, jamfort med 6vriga be-
folkningen.

Samtidigt kan uppgifterna om psykofarmakaforskrivning indikera att per-
soner med insatser enligt LSS haft en relativt god tillgang till psykiatrisk
vard under pandemin, i den bemarkelsen att 6kningen fortsatt gallande for-
skrivning av lugnande medan den minskat i den 6vriga befolkningen. Social-
styrelsen kan med andra ord inte faststalla att den 6kade forskrivningen under
2020 enbart berodde pa konsekvenser av covid-19.
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Anhoériga har pdverkats
av pandemin

Anhoriga utgor ofta ett viktigt stod for personer med insatser enligt LSS. Det
galler bade ur ett familjeperspektiv och som informella omsorgsgivare. Soci-
alstyrelsen har darfor valt att lyfta konsekvenser for anhdriga i denna rapport.

Stdérre ansvar for narstdende under
pandemin

Aven anhoriga till personer med insatser enligt LSS har paverkats av pande-
min. | en rapport om anhdrigstod konstaterar Socialstyrelsen att manga anho-
riga har fatt ta ett storre ansvar for sina narstaende under pandemin [23]. Det
bekréaftas &ven av de dialoger som Socialstyrelsen fort inom ramen for detta
uppdrag, exempelvis med intresseorganisationer.

Anhoriga frader in nar insatser begransats

Né&r samhdllets insatser stdngdes ned av smittskyddsskél, exempelvis daglig
verksamhet enligt LSS, har det forekommit att anhoriga har fatt trada in istél-
let. Det tycks framforallt ha gallt narstaende som inte bor i bostad med sér-
skild service, utan i eget boende. Manga intresseorganisationer och andra ak-
torer vittnar om att detta ansvarsskifte skett utan att anhorigas situation foljts
upp eller att de erbjudits stod for att hantera den nya situationen. | rapporten
om anhorigstod lyfts ocksa att pandemin har synliggjort att socialforsakrings-
systemet inte alltid ar byggt for att kompensera for utebliven inkomst vid si-
tuationer dar anhdrigas omsorgsansvar plotsligt 6kar [23].

Anhoriga har aven paverkats nar personliga assistenter, likt andra yrkes-
grupper, har stannat hemma fran arbetet vid exempelvis symptom pa infekt-
ion. | vissa fall har anhdriga lamnats ensamma med ansvaret att ge omsorg
och tillsyn till sina narstaende. | Socialstyrelsens rapport om anhgrigstod
framkommer att situationen har varit sarskilt problematisk i familjer dar flera
personer &r sjuka eller har en funktionsnedséttning [23]. Det géller exempel-
vis for foraldrar som behdver avlésning eller stod i sitt foraldraskap pa grund
av egna svarigheter, dar sadant stod varit mindre tillgangligt under pandemin.

For anhoriga som forvarvsarbetar eller studerar har det blivit svarare an ti-
digare att kombinera dessa ataganden med anhGrigomsorgen. Aven dar assi-
stansen eller andra insatser i hemmet fortlopt som tidigare har omstéllningen
till hemarbete och hemstudier inneburit séarskilda pafrestningar for dessa fa-
miljer, eftersom det kan vara svart att finna arbetsro i ett hem som delas av
andra familjemedlemmar, vard- eller omsorgspersonal och i vissa fall sjuk-
vardsutrustning. En sadan situation riskerar att paverka barns studieresultat
och vuxnas majlighet att prestera pa arbetet. [23]
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Det har ocksa forekommit att enskilda och deras anhériga tackat nej till in-
satser i hemmet eller pa annan plats pa grund av radsla for smitta. Manga
som har behov av anhérigomsorg tillhor en eller flera riskgrupper for covid-
19 och har darfor behovt isolera sig i storre utstrackning &n andra. En organi-
sationsforetradare berattar:

Aven anhériga har varit hemma, man har isolerat sig i hégre grad. ... Det
har varit en osdkerhet under dret ... "Ar jag i en riskgrupp? Ska jag iso-
lera mig for sékerhets skull? Ska hela familjen isolera sig? Ska vi halla
vdra barn hemma fran skolan?” Det har varit en pdfrestning. Vi har sett
en hogre grad av oro, isolering och psykisk ohélsa i de undersékningar
som vi har gjort.

Mer kunskap om anhérigas roll under pandemin framkommer i IfA:s enkét-
undersdkning bland personer med personlig assistans [13]. Drygt 40 procent
av de som besvarade enkaten uppgav att de anvant mer stod fran anhoriga for
att minska antalet externa kontakter under pandemin®,

Brist p& information har skapat oro

I Socialstyrelsens dialoger med intresseorganisationer hade det framkommit
att manga anhoriga och stallforetradare har upplevt en avsaknad pa tillforlit-
lig information om smittldget i enskilda boenden enligt LSS. Det har i sig
skapat en oro.

Begrdnsningar i anhorigstdd till familjer

Den okade isoleringen har aven inneburit att manga anhoriga inte haft till-
gang till det stod och den avldsning fran vanner och 6vrig familj som de
manga ganger ar beroende av. Samtidigt har tillgangen till stodinsatser rik-
tade till anh6riga, sasom anhdriggrupper, utbildningar och stodsamtal, mins-
kat. Situationen har varit sarskilt problematisk i familjer dér flera personer ar
sjuka eller har funktionsnedsattningar. Det géller exempelvis for foréldrar
som behdver avlosning eller stod i sitt foraldraskap pa grund av egna svarig-
heter, dér sadant stod varit mindre tillgangligt under pandemin. [23]

43 Antalet assistansanvandare som deltog i undersokningen var 158, varav 154 besvarade denna fraga. Det totala anta-
let assistansanvandare ar knappt 20 000 personer enligt statistik fran Socialstyrelsen och Forsakringskassan. Resultatet
bor darfor tolkas med viss forsiktighet.
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Socialstyrelsens beddmningar och
fortsatt arbete

Socialstyrelsen kan konstatera att pandemin har haft omfattande konsekven-
ser for personer med insatser enligt LSS. Det galler saval smittspridning som
forandringar i insatserna.

Under 2020 var andelen smittade med covid-19 forvisso lagre bland perso-
ner med insatser enligt LSS &n i totalbefolkningen. Samtidigt har andelen av-
lidna med covid-19 varit relativt hog bland personer med insatser enligt LSS.
Orsakerna ar troligen flera, sasom underliggande sjukdomar, samsjuklighet
och svarigheter att kommunicera exempelvis feber, andningssvarigheter och
forlust av lukt- och smaksinne.

Drygt 80 procent av kommunerna och stadsdelarna genomforde férand-
ringar inom LSS under 2020. Vidare genomforde 35 procent langvariga for-
andringar, det vill sdga frdn mars 2020 och &tminstone &ret ut. Aven om anta-
let nya beslut enligt LSS inte minskade till foljd av pandemin, s& har
verkstélligheten manga ganger drojt. Detta ar tydligast inom daglig verksam-
het, dar verkstalligheten av 4 500 beslut drojde i mer an tre manader. Social-
styrelsen bedémer att tillgangen till stod troligen kommer paverkas negativ
under en lidngre tid, med tanke pa den “’stodskuld” som uppstétt pa grund av
den hoga andelen ej verkstallda beslut.

Stoérst pdverkan for personer med daglig
verksamhet

Personer med daglig verksamhet torde vara de inom LSS som paverkats mest
av pandemin. Under 2020 minskade var tredje kommun omfattningen av in-
satsen och en lika hog andel stallde in insatsen helt och hallet. Det ledde till
att den dagliga verksamheten stalldes in for drygt 17 200 personer. Socialsty-
relsen kan samtidigt konstatera att manga kommuner forsokt anpassa verk-
samheten, dels utifran smittskyddsrekommendationer, dels utifran brukarnas
individuella behov. Ett exempel ar farre gruppaktiviteter. En del dagliga
verksamheter har stéllt om till digitala aktiviteter och ibland har den dagliga
verksamheten utforts i brukarnas hem. Utifran de uppgifter som myndigheten
haft tillgang till har dock myndigheten inte kunnat faststélla hur manga per-
soner som inte erbjudits alternativa insatser.

Det ar samtidigt positivt att statsbidraget for habiliteringserséttning har
fortsatt att betalas ut till kommunerna, i syfte att minska de ekonomiska kon-
sekvenserna for de brukare vars dagliga verksamhet har stéllts in. De flesta
kommuner har anvént statsbidraget, men inte alla.

Socialstyrelsen kan dven konstatera att personer som bor i bostad med sér-
skild service har paverkats negativt. Det handlar priméart om fysisk distanse-
ring och begransningar i gemensamma aktiviteter. De besoksforbud som fo-
rekommit pa boenden tycks dock framforallt ha handlat om
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gemensamhetsutrymmen. Personer som bor i bostad med sérskild service har
ofta daglig verksamhet, vilket betyder att manga troligen har paverkats dub-
belt.

Varierande forutsattningar att hantera

pandemin

Socialstyrelsen beddmer att kommunerna har haft olika forutséttningar att
hantera smittspridningen inom verksamheter enligt LSS. | borjan av 2020
hade till exempel endast 30—40 procent av kommunerna kontinuitetsplaner
for sina boenden enligt LSS. Aven andelen assistansanordnare med krispla-
ner ar forhallandevis 1ag. Detta kan ha paverkat forutsattningarna for att
agera snabbt och andamalsenligt i borjan av pandemin

Vissa fordelar jamfért med andra omréden

Samtidigt har LSS-omradet formodligen haft vissa fordelar att hantera smitt-
spridningen jamfort med andra verksamheter, vilket troligen har minskat de
negativa konsekvenserna for personerna. Exempel pa sadana fordelar ar sma-
skaliga boenden. Under 2020 begransade manga kommuner och verksamhet
dessutom antalet vikarier pa boenden enligt LSS, i syfte att minska smitt-
spridningen. Det har ocksa férekommit att personal fran nedstangda dagliga
verksamheter har arbetat pa boenden. Att samma personal aterfinns pa bade
daglig verksamhet och i boenden &r visserligen nagot som kan medfora risk
for okad institutionskansla. 1 skenet av pandemin kan Socialstyrelsen dock
konstatera att strategin kan ha minskat behovet av att ta in ytterligare perso-
nal. Det kan &ven ha inneburit en trygghet for de boende att ha personal de
kanner runt omkring sig, istallet for manga nya vikarier som behover introdu-
ceras.

Aven utformningen av personlig assistans torde i sammanhanget ha varit
en fordel, da assistansanvandare har farre personer som ger stod an exempel-
vis brukare inom hemtjansten.

Dubbel utsatthet for isolering och ddligt

madaende

Personer med insatser enligt LSS har drabbats av samma konsekvenser som
den ovriga befolkningen, i form av restriktioner och fysisk distansering. Det
har i sig bidragit till isolering och ensamhet. Samtidigt har nedstdngningen av
dagliga verksamheter ytterligare 6kat isoleringen for dessa personer, som re-
dan fore pandemin ofta hade begransade sociala kontakter. Isoleringen har
forstarkts i de fall boenden enligt LSS har haft stdngt for besokare eller be-
gransat tillgangen till gemensamhetsutrymmen. Nedstangningen av daglig
verksamhet har dven dkat isoleringen for de brukare som bor i eget boende.

Bland personer med insatser enligt LSS tycks bland annat personer med
stod i eget boende samt personer med intellektuell funktionsnedsattning eller
autism ha varit sérskilt utsatta.
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Isoleringen har &ven okat bland personer med personlig assistans, bland
annat i de fall som stddet begransats. Det har d&ven forekommit att assistans-
anvandare valt att isolera sig pa grund av oro for smitta, eftersom manga till-
hor en riskgrupp for svart sjukdomsforlopp vid covid-19. Sjalvvald isolering
pa grund av oro for att bli smittade har dven forekommit inom andra stod en-
ligt LSS, exempelvis kontaktperson.

Personer med insatser enligt LSS har med andra ord drabbats av dubbla
konsekvenser, som bidrar till isolering och ensamhet. Ensamheten kan leda
till samre psykiskt maende. Den psykiska ohalsan &r sedan tidigare hogre
bland personer med intellektuell funktionsnedséttning eller autism &n i den
ovriga befolkningen. Socialstyrelsens analyser visar dessutom pa en nagot
forhojd forskrivning av lugnande lakemedel och somnmedel till personer
med insatser enligt LSS under 2020 jamfort med tidigare ar.

Den 6kande forskrivningen kan samtidigt indikera att personer med insat-
ser enligt LSS haft tillgang till vard for psykisk ohalsa i hogre utstrackning
an andra under pandemin. Socialstyrelsen har dock inte kunnat faststélla
huruvida personerna har haft tillgang till annat stod vid psykisk ohalsa, ex-
empelvis psykosocialt stéd. Mot bakgrund av den redan befintligt hdga gra-
den av psykisk ohalsa bedomer myndigheten dnda att det behdvs ett okat stod
till personer med insatser enligt LSS, for att hantera psykisk ohdlsa. Det gal-
ler sarskilt personer med intellektuell funktionsnedséttning.

| samband med forédndringarna har de flesta kommuner haft kontakt med
samtliga berorda brukare, vilket ar positivt. Manga kommuner har dven vid-
tagit atgarder for att sékra enskildas behov. Socialstyrelsen kan samtidigt
konstatera att cirka 20 procent av kommunerna och stadsdelarna inte féljde
upp behoven hos enskilda. Detta ar sérskilt problematiskt i de kommuner
som genomfort langvariga forandringar.

Anhorigperspektivet behdver belysas

mer

Pandemins konsekvenser har dven paverkat anhoriga till personer med LSS-
insatser. Anhoriga tycks manga ganger ha kompenserat for nar daglig verk-
samhet stallts in, det galler framforallt nar den narstaende bor i egen lagen-
het. Det kan ocksa handla om att anhdriga i vissa fall har ersatt personalen
for att minska risken for smittspridning. Pa sa satt har anhoriga bidragit till
att minska de negativa konsekvenserna for personer med insatser enligt LSS.
Men samtidigt har det inneburit att anhdrigas informella ansvar som om-
sorgsgivare har okat, vilket kan ha fatt konsekvenser for savél halsan som
ekonomin. Socialstyrelsen menar darfor att det ar viktigt att folja pandemins
konsekvenser for anhoriga 6ver tid. Myndigheten menar ocksa att det ar an-
gel&get att anhorigperspektivet inkluderas i hogre utstrackning i verksamhet-
ers riskbedomningar. Pa sa satt kan risken for negativa konsekvenser for an-
hdriga minska.

COVID-19:S KONSEKVENSER FOR PERSONER MED INSATSER ENLIGT LSS
SOCIALSTYRELSEN

51



52

Vissa konsekvenser kvarstdr troligen dver
tid

Den fulla vidden av covid-19:s konsekvenser for personer med insatser enligt
LSS ar annu inte klarlagd. Vissa konsekvenser kommer troligen att ga 6ver
av sig sjalv, medan andra riskerar att kvarsta over tid.

Kommunernas och verksamheternas atgarder i samband med pandemin har
sannolikt medfort att smittspridningen inom LSS varit relativt begrénsad,
aven om en hog andel har avlidit med covid-19. Samtidigt har fordndringarna
fatt sidoeffekter. Nedstangda dagliga verksamheter och forandringar i vissa
andra insatser har lett till samre maende och 6kad psykisk ohalsa hos manga
enskilda. Dessa forandringar har i vissa fall ocksa bidragit till att anhoriga i
hogre utstrackning an tidigare fatt ge stod och omvardnad till narstaende med
insatser enligt LSS.

Alla konsekvenser &r dock inte negativa. Flera verksamheter och personer
med insatser enligt LSS uppger att anpassningar i och med pandemin har lett
till vissa positiva effekter:

« Okad digital kompetens hos béde brukare och personal

« Vissa personer har matt bra av daglig verksamhet pa distans, da vissa
stressfaktorer minskat.

« Battre hygienrutiner inom personlig assistans.

Sammanfattningsvis sa har pandemin lett till flera konsekvenser inom LSS.
Aven om manga brukare och personal har blivit vaccinerade mot covid-19
kvarstar samtidigt risken for insjuknande, aven om risken for allvarligt sjuk-
domsforlopp minskar.

Fortsatt arbete

Slutsatserna i denna rapport ligger i linje med WHO:s beddémning att perso-
ner med funktionsnedsattning kan komma att paverkas oproportionerligt ne-
gativt av pandemin pa grund av att de stod som de ar beroende av inte kan
ges i lika hog utstrackning. Socialstyrelsen bedémer dessutom att det ar vik-
tigt att folja utvecklingen och hantera/minimera langvariga konsekvenser for
enskilda som inte gar 6ver av sig sjalvt. Eftersom vi inte vet hur lange pande-
min kommer att paga ar det dven viktigt att verka for att de atgarder som satts
in for att hindra smittspridningen star i proportion till behovet. Likasa ar det
viktigt att forandringar i verksamheterna foregas av riskbedémningar, inklu-
sive riskbeddmningar ur ett individperspektiv.

Socialstyrelsen kommer darfor att arbeta vidare utifran slutsatserna som
dras i denna rapport. Det galler framforallt de omraden dar pandemins konse-
kvenser riskerar att bli mer varaktiga. Myndigheten avser att:

« Utreda forutsattningarna att ta fram material om psykisk ohalsa pa lattlast
svenska, som ar riktat direkt till personer med intellektuell funktionsned-
séttning. Materialet ska &ven kunna anvéndas av personalen, som en del i
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deras stod till personerna. Syftet med materialet ar att minska de langva-
riga konsekvenserna av psykisk ohalsa och psykiskt daligt maende hos
personer med insatser enligt LSS.

Fortsétta folja pandemins konsekvenser for anhoriga till personer med in-
satser enligt LSS, till exempel i myndighetens arliga lagesrapport inom
funktionshindersomradet.

Fortsatta kommunicera vikten av krisberedskap inom verksamheter enligt
LSS, till exempel genom att integrera ett funktionshindersperspektiv i
myndighetens krisberedskapsarbete samt anordna seminarier med larande
exempel.

I hdgre utstréckning integrera ett krisberedskapsperspektiv i myndighetens
arbete med funktionshindersfragor, genom att integrera perspektivet i kun-
skapsstod inom funktionshindersomradet.
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Bilaga 1. Om lagen om stdd och
service till vissa funktionshindrade

Verksamhet enligt LSS ska frdmja jamlikhet i levnadsvillkor och full delak-
tighet i samhallslivet for de personer som ingar i lagens personkrets. Malet

ska vara att den enskilde far mojlighet att leva som andra (5 § LSS). For att
ha rétt till insatser enligt LSS maste personen tillhdra nagon av de tre grup-
perna i LSS personkrets som definierasi 1 8 1-3 LSS:

» Grupp 1: omfattar personer med utvecklingsstorning, autism eller autism-
liknande tillstand.

« Grupp 2: omfattar personer med betydande och bestaende begavnings-
massigt funktionshinder efter hjarnskada i vuxen alder foranledd av yttre
vald eller kroppslig sjukdom.

« Grupp 3: omfattar personer med andra varaktiga fysiska eller psykiska
funktionshinder som uppenbart inte beror pa normalt aldrande, om de ar
stora och fororsakar betydande svarigheter i den dagliga livsféringen och
darmed ett omfattande behov av stod eller service.

Lagen innehaller bestammelser om tio olika insatser, med olika syften och
innehall. Insatserna ska vara varaktiga och samordnade. De ska anpassas till
mottagarens individuella behov och utformas sa att de ar latt tillgangliga for
de personer som behover dem och starker deras formaga att leva ett sjalv-
standigt liv. (7 § LSS)

Radgivning och annat personligt stdd enligt 9 § 1 LSS syftar till att tillfor-
sakra manniskor med stora funktionsnedsattningar och deras narstaende till-
gang till kvalificerat expertstod fran till exempel kurator, psykolog, sjuk-
gymnast eller logoped**. T denna rapport benéimns insatsen som “rad och stod
enligt LSS”.

Personlig assistans enligt 9 § 2 LSS &r ett personligt utformat stéd som
ges av ett begransat antal personer at den som pa grund av stora och varakt-
iga funktionsnedséattningar behdver hjalp med andning, sin personliga hy-
gien, maltider, att kla av och pa sig, att kommunicera med andra eller annan
hjalp som forutsatter ingaende kunskap om den funktionshindrade (grundlag-
gande behov) (9 a § LSS). Om personen behdver personlig assistans som i
genomsnitt omfattar mer an 20 timmar i veckan for grundldggande behov kan
han eller hon ha rétt till assistansersattning enligt 51 kap. socialforsakrings-
balken*. | de fall personen ansdker om assistansersattning dr det Forsak-
ringskassan som utreder, beslutar och betalar ut ersattningen. Det stéd som
tillhandahalls genom assistansersattning motsvarar det stod som tillhanda-
halls genom personlig assistans enligt LSS*.

44 Prop. 1992/93:159 om stod och service till vissa funktionshindrade s. 59 f.

451 kap. 3 § SFB.

46 51 kap. 2 § forsta stycket SFB och prop. 2009/10:176 Personlig assistans och andra insatser — atgarder for 6kad
kvalitet och trygghet, s. 78.
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Ledsagarservice enligt 9 8 3 LSS syftar till att underlatta for personer med
omfattande funktionsnedséttningar att komma ut och delta i samhéllslivet, till
exempel att besoka vinner, delta i fritidsaktiviteter eller kulturlivet.*’

Kontaktperson enligt 9 8 4 LSS syftar till att vara ett personligt stod, for att
bryta isolering och for att underlitta ett sjalvstandigt liv.*8

Avlosarservice enligt 9 8 5 LSS syftar till att géra det mojligt for anhériga
att fa avkoppling eller utratta sysslor utanfor hemmet. Avldsarservice i hem-
met kan erbjudas bade som regelbunden insats och som en I6sning vid akuta
behov under hela dygnet.*°

Korttidsvistelse enligt 9 § 6 LSS ges utanfor det egna hemmet, bland annat
for att en person med funktionsnedsattning ska fa miljgombyte och rekreat-
ion eller for att ge narstaende avlastning. Vistelsen kan arrangeras i olika for-
mer, till exempel i korttidshem, hos stodfamilj eller som lagervistelse.>

Korttidstillsyn enligt 9 § 7 LSS &r en form av tillsyn utanfor det egna hem-
met for skolungdom 6ver 12 ar med funktionsnedsattning. Insatsen ges fore
och efter skoldagens slut, under lovdagar, studiedagar och langre lov.>

Boende for barn enligt 9 § 8 LSS ges som boende i familjehem eller i bo-
stad med séarskild service for barn eller ungdomar. Insatsen ges till barn eller
ungdomar som av olika skél behéver bo utanfor foraldranemmet.

Boende for vuxna enligt 9 § 9 LSS ges som bostad med sérskild service for
vuxna eller annan sérskilt anpassad bostad for vuxna. Insatsen ges i form av
bostader till personer i vuxen alder som har behov av stod, service eller om-
vardnad som kan utformas pa olika sétt. Gruppbostad och servicebostad &r de
vanligaste formerna. En gruppbostad &r ett bostadsalternativ for personer
med ett omfattande tillsyns- och omvardnadsbehov dar stod kan ges alla tider
pa dygnet av en fast, kollektiv bemanning®2. | en gruppbostad bor i regel bara
tre till fem personer bo, enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad
(SOSFS 2002:9) om bostad med sarskild service for vuxna enligt 9 § 9 LSS).
En servicebostad bestar av ett antal lagenheter dér de boende har tillgang till
gemensam service och fast anstalld personal. | annan sarskilt anpassad bostad
for vuxna ingar inte stod av personal och inte omvardnad.>

Daglig verksamhet enligt 9 8 10 LSS innebdr sysselséttning for en person
med funktionsnedsattning som ar i yrkesverksam alder, som saknar forvarvs-
arbete och inte utbildar sig. Réatten till daglig verksamhet galler endast perso-
ner som tillhor grupp 1 och 2 i LSS personkrets.>

47 Se Prop. 1992/93:159 s. 74.

48 Se Prop. 1992/93:159 s. 75 Och 178.

49 Se Prop. 1992/93:159 s. 77 och 178.

50 Se prop. 1992/93:159 s. 77.

51 Se prop. 1992/93:159 s. 78 och 178.

52 Se prop. 1992/93:159 s. 86 och 179 f.

53 Se 9 e § LSS och prop. 1992/93:159 s. 85 f och s. 180.
54 Se 9 § 10 och 7 § forsta stycket LSS.
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Bilaga 2. Forteckning over
enkdatfragor fran IVO

1) Hur manga enskilda har haft beslutade insatser inom omradet SoL/OF
och LSS under perioden 200101 — 2010317

2) Har namnden genomfort forandringar i insatser inom omradet SoL/OF
och LSS under utbrottet av covid-19?

3) For hur manga enskilda har namnden genomfort forandringar i insatser
inom omradet SoL/OF och LSS med anledning av covid-19, under tids-
perioden 200101 — 201031?

4) Pagar forandringar med anledning av covid-19 i nagon av insatserna
inom omradet SoL/OF och LSS fortfarande?

5) Under vilken tidsperiod har férandringar i insatser med anledning av co-
vid-19 inom omradet SoL/OF och LSS pagatt?

6) Vilka forandringar har ndmnden genomfort for enskilda med beslut om
insatser inom omradet SoL/OF och LSS under utbrottet av covid-19?

a) Minskat insatsens omfattning i antalet timmar/dagar/tillfallen
b) Genomfort farre gruppaktiviteter

c) Genomfort fler individuella aktiviteter

d) Stallt in insatsen helt

e) Flyttat fram starten av en beslutad insats

f) Annat

7) Har ndmnden haft kontakt med samtliga enskilda som berérs av férand-
rade insatser inom omradet SoL/OF och LSS under utbrottet av covid-
19?

8) Har namnden VIDTAGIT ATGARDER for att tillgodose enskildas be-
hov vid forandrade insatser inom omradet SoL/OF och LSS under utbrot-
tet av covid-19.

9) Hur stor ANDEL av ENSKILDA BERORS av forandrade insatser inom
omradet SoL/OF och LSS under utbrottet av covid-19, dar namnden har
VIDTAGIT ATGARDER for att tillgodose deras behov.

a) 0-10 % av de enskilda
b) 11-30 % av de enskilda
c) 31-60 % av de enskilda
d) 61-89 % av de enskilda
e) 90-100 % av de enskilda

10) Har namnden FOLJT UPP hur ni tillgodoser samtliga enskildas behov
vid forandrade insatser inom omradet SoL/OF och LSS under utbrottet av
covid-19.

11) Hur stor ANDEL av ENSKILDA SOM BERORS av forandrade insatser
inom omradet SoL/OF och LSS under utbrottet av covid-19, dar namn-
den har FOLJT UPP hur ni tillgodoser deras behov.

a) 0-10 % av de enskilda
b) 11-30 % av de enskilda
c) 31-60 % av de enskilda
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d) 61-89 % av de enskilda

12) Har namnden kunskaper och lardomar som ni vill dela med er av fran ert

arbete under utbrottet av covid-19?

13) Vilka av foljande aktorer har ni fatt stod av i ert arbete med att sakerstélla

kvalitet och sékerhet i beviljade insatser under pagaende utbrott av covid-
19?

Nar svarsalternativen ar uppdelade pa olika insatser redovisas svaren uppde-
lat pa foljande insatser:

9.1 § LSS Radgivning och annat personligt stod

9.2 § LSS Bitrade av personlig assistans

9.3 § LSS Ledsagarservice

9.4 § LSS Bitrade av kontaktperson

9.5 § LSS Avldsarservice i hemmet

9.6 § LSS Korttidsvistelse utanfér det egna hemmet

9.7 § LSS Korttidstillsyn for skolungdom over 12 ar utanfor det egna hem-
met i anslutning till skoldagen samt under lov

9.8 § LSS Boende i familjehem eller bostad med sarskild service for barn
och ungdomar

9.9 § LSS Bostad for sarskild service for vuxna eller annan sérskilt anpas-
sad bostad

9.10 § LSS Daglig verksamhet
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