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STYRDOKUMENT

Beskrivning av vad som styr inriktningen av vilka hjalp-
medel som tillhandahalls och riktlinjerna for forskrivning
inom Hjalpmedelsnamnden i Varmlands ansvarsomrade.

Vilka hjalpmedel som ska tillhandahallas inom det ansvarsomrade som
Hjalpmedelsnamnden i Varmland har, grundar sig pa policydokumen-

tets fyra grundlaggande principer och tillhandahallandet av hjalpmedel
ska ses ur samma etiska och prioriteringsméassiga principer som hélso-

och sjukvarden i 6vrigt.

Foljande faktorer ligger som grund till riktlinjerna, utan inbdrdes rang-
ordning.

e Prioritering

e Brukarens behov och nyttan med hjalpmedlet
e Forskrivarens kompetens

e Egenansvar

e Hijalpmedel ur ett folkhélsoperspektiv

e Personliga hjalpmedel

Prioritering

| prioriteringsutredningen ges vagledning om hur prioritering inom
hjalpmedelsomradet kan géras. Utredningen utgar ifran en etisk platt-
form och fyra prioriteringsgrupper.

Den etiska plattformen grundas pa foljande tre etiska principer:

Ménniskovardesprincipen, enligt vilken alla manniskor har lika vérde
och samma ratt oberoende av personliga egenskaper och funktioner i
samhaéllet.

Behovs- och solidaritetsprincipen, enligt vilken resurserna bor satsas
pa omraden (verksamheter, individer) dar behoven ar storst och dar
man inte gor sig hord.

Kostnadseffektivitetsprincipen, enligt vilken en rimlig relation mellan
kostnader och effekt, matt i hdlsa och livskvalitet, bor efterstravas vid
valet mellan olika verksamheter eller atgarder.

Principerna ar rangordnade. Manniskovardesprincipen gar fore behovs-
och solidaritetsprincipen, som i sin tur gar fore kostnadseffektivitets-
principen. Konkret innebar det att svara sjukdomar gar fore lindrigare,
dven om varden av de svara sjukdomarna kostar mycket mer.
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Maénniskovardesprincipen ger inget underlag for prioriteringar. Daremot
ska patientens formaga att dra nytta av behandlingen véagas in i bedom-
ningen.

Utifran de etiska principerna har man darefter lagt fast riktlinjer for pri-
oriteringar, vilka delats in i fyra prioriteringsgrupper efter angeléagen-
hetsgrad:

Prioriteringsgrupp |

Vard av livshotande akuta sjukdomar

Vard av sjukdomar som utan behandling leder till varaktigt invalidise-
rande tillstand eller for tidig dod

Vard av svara kroniska sjukdomar

Palliativ (lindrande) vard och vard i livets slutskede

Vard av manniskor med nedsatt autonomi

Prioriteringsgrupp 11
Prevention
Habilitering/rehabilitering

Prioriteringsgrupp Il
Vard vid mindre svara akuta och kroniska sjukdomar

Prioriteringsgrupp 1V
Vard av andra skal an sjukdom eller skada

Hjalpmedel finns specifikt omndmnda i prioriteringsgrupp Il i samband
med habilitering och rehabilitering. Eftersom hjalpmedel &r en integre-
rad del i hélso- och sjukvarden kommer de dven naturligt att finnas
med, som en del av insatserna i prioriteringsgrupp I och I11.

Forskrivning av hjalpmedel &r en atgard inom habiliterings- och rehabi-
literingsomradet. Till grund for aktuell atgard ska alltid en bedomning
foreligga.

Vid palliativ vard och vard av kroniska sjukdomar eller personer med
nedsatt autonomi anvands hjalpmedel som en naturlig del av insatsen
utan att det ar knutet till rehabilitering.

Det dr angelaget att prioriteringar pa hjalpmedelsomradet inte gors iso-
lerade utan satts i relation till andra behandlingsalternativ. Det ar ocksa
viktigt att tydliggora vad ett uteblivet hjalpmedel kan medféra betraf-
fande krav pa resurser i andra delar av halso- och sjukvarden eller om-
sorgen. En annan omsténdighet att ta hansyn till &r den 6kade livskvali-
tet ett hjalpmedel kan ge brukaren.

Vard i prioriteringsgrupp IV ska i princip inte finansieras med offentli-
ga medel.
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Brukarens behov och nyttan med insatsen.

Forskrivaren ska i samverkan med brukaren och/eller narstaende gora
en vardering av hur stort brukarens behov ar och vilken effekt hjélp-
medlet har for att genomfora aktiviteter, pa savél delaktighets- som pa
kroppsfunktionsniva. Bedomning av nyttjandegraden ska finnas med,
dvs. hur ofta hjadlpmedlet kommer att anvandas. Nodvandiga aktiviteter
I vardagen prioriteras.

Forskrivarens kompetens inom hélso- och sjukvarden

Halso- och sjukvardens forskrivare ska ha medicinsk kompetens for att
bedéma brukarens funktionsniva och aktivitetsformaga och, i samrad
med brukare och/eller narstaende, besluta vilka atgarder som ska vidtas.

Forskrivaren bedomer brukarens behov av hjélpmedel, provar ut, anpas-
sar, tranar, foljer upp och utvérderar dess funktion och nytta.

Hjéalpmedel som forskrivs som personliga hjalpmedel kréver:
e Forskrivarens kompetens att beddma behov.

e Forskrivarens och hjalpmedelspersonalens kompetens och tek-
niska kunskap for att bedéma lamplig atgard, prova ut och trana
in.

e Forskrivarens och hjalpmedelspersonalens kompetens och tek-
niska kunskap att, vid behov, specialanpassa.

Egenansvar

Begreppet egenansvar anvands for att beskriva vilka hjalpmedel som
den enskilde brukaren kan kdpa i allménna handeln. Med allméan handel
avses sadana produkter som kan kopas i affarer over disk. Det ar var-
dagliga och vanligt forekommande produkter.

Hjalpmedel sett ur ett folkhalsoperspektiv

God halsa och bra livsmiljo ar forutsattningar for en positiv och hallbar
utveckling for bade samhalle och individ. Landstinget och kommunerna
I Varmland vill stimulera till en utveckling dér befolkningens hélsa och
livsmiljo forbattras.

Hjalpmedel har en hélsoframjande funktion. Prevention finns i priorite-
ringsgrupp 11 tillsammans med habilitering och rehabilitering.

Delaktighet och inflytande i samhéllet samt fysisk aktivitet ar tva av
folkhalsoarbetets malomraden enligt ”Folkhalsopolitisk rapport 2005
fran Statens folkhalsoinstitut. Hjalpmedel kan fungera som stod for
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Okad delaktighet i samhallet och minska risken for isolering. Hjalpme-
del behdvs ocksa for att 6ka den fysiska aktiviteten hos personer med
funktionsnedsattningar. Rollatorn kan ses som ett exempel utifran folk-
halsoperspektivet. Den framjar halsan pa flera satt genom att forebygga
fallskador och 6ka mojligheter till sociala kontakter, géra egna inkop
och ge Okad fysisk aktivitet.

Narstaende har en avgdrande roll i vard och omsorg om éldre och de
forvéntas spela en an storre roll i framtiden. Ur folkhalsosynpunkt finns
det tva aspekter pa den typen av vard. Dels ar narstaende viktiga for
halsan hos de aldre som de vardar och dels paverkas deras egen halsa av
de forutsattningar som de har for att ge denna vard.

Forskning gallande nyttan av hjalpmedel &r sparsam men nagra exem-
pel ar:

e | enrapport "Rollatorns betydelse for aldre kvinnor i ordinart boen-
de” beskriver Laila Jonsson rollatorns halsoekonomiska betydelse.

e | projektet "Human Teknik’ beskriver Marit Gronberg de ekonomiska
effekterna av att hjalpmedel gors tillgangliga for personer med psy-
kiska funktionshinder.

e Socialstyrelsen har i riktlinjer for vard och behandling av hoftfraktu-
rer konstaterat att hoftbyxor kan minska antalet fallfrakturer hos fall-
benagna, skora, dldre pa institution till cirka halften.

e Ulla Nordenskdld visar i flera artiklar att hjalpmedel minskar upplevd
smarta och okar reumatikers formaga och kapacitet i yrket, hemarbe-
tet och fritidsaktiviteter.

e Gunilla Gosman-Hedstrém har funnit att strokepatienter upplever
Okat oberoende och en 6kad trygghet samtidigt som de kan leva ett
aktivare liv tack vare sina hjalpmedel.

Personliga hjalpmedel

Begreppet “personliga hjalpmedel” anvands om de hjalpmedel som
sjukvardshuvudméannen har ansvar att erbjuda.

Personliga hjalpmedel for den dagliga livsforingen ar sddana som
fordras for att brukaren sjalv (eller med hjalp) skall kunna tillgodose
sina behov. | daglig livsforing ingar aktiviteter som att kla sig, ata,
sova, skota sin hygien, forflytta sig, kommunicera, fungera i hemmet
och narmiljon, orientera sig och skota vardagslivets rutiner i hemmet.

I gruppen hjalpmedel for medicinsk behandling ingar hjalpmedel for
traning och behandling. Grundprincipen vid behov av traningshjalpme-
del &r att hénvisa personer med funktionsnedsattning till allménna eller
speciellt anordnande traningslokaler. Da behovet &r langvarigt, frekvent
(en till flera ganger per dag) och medicinskt styrkt, kan hjalpmedlet for-
skrivas som personligt hjalpmedel. Tréningshjalpmedel som inte finns
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att forskriva kan rehabiliteringsansvarig vardgivare erbjuda mojlighet
till att 1ana under begréansad tid.

De hjalpmedel, som finns inom hjalpmedelsndmndens ansvar finns an-
givna i ’Riktlinjer for forskrivning av hjalpmedel per produktgrupp”
dar forskrivare, malgrupp, kriterier och mal med hjalpmedlet framgar.

Malgrupp och kriterier avgor om ett hjalpmedel ar aktuellt att forskriva.
Vid val av lamplig produkt skall god funktion uppnas till lagsta kost-
nad. Produkter fran beslutat bassortiment skall alltid valjas i forsta
hand. Bassortiment ar en beteckning pa de produkter som har upphand-
lats eller som sortimentsgruppen efter utvardering rekommenderar. Om
synnerliga skal foreligger kan produkt véljas som inte omfattas av be-
slutade riktlinjer. Rutiner ska finnas inom verksamheterna vem som fat-
tar beslut i sadana fall.

Nar nya hjalpmedel ska bedémas om de ska inga i riktlinjerna ska de
varderas utifran detta dokuments beskrivna faktorer och synsatt. De oli-
ka sortimentsgrupperna dar brukarrepresentanter ingar har en roll som
omvarldsbevakare sa att nya hjalpmedel uppmarksammas.

Begreppet begréansat sortiment finns i vissa produktgruppers riktlinjer
och med det avses en lista pa aktuella hjalpmedel som kan forskrivas.
Denna lista tas fram av sortimentsgrupp eller annan arbetsgrupp och be-
slutas av Natverket for hjalpmedelsfragor.

Sammanfattning av grundlaggande synsétt vid val av vil-
ka hjalpmedel som ska inga i riktlinjerna:

Hjalpmedlet tillgodoser behov som ar hélsorelaterade och halso- och
sjukvardens kompetens och tekniska kunskap kravs vid bedémning,
utprovning, anpassning och intraning.

Hjalpmedlet stodjer maluppfyllelse genom att gora det lattare att klara
livets utmaningar eller minska ojamlikhet som konsekvens av nedsatt
hélsa.

Hjalpmedlet anvands vid rehabilitering for att underlatta det dagliga
livet och/eller rehabiliteringsarbetet.

Hjalpmedlet ska enligt tillverkarens anvisningar anvandas for att be-
handla, lindra eller kompensera en skada, sjukdom eller ett funktions-
hinder.

Hjalpmedlet &r i huvudsak till for att anvandas i hemmet och dess nér-
miljo.
Hjalpmedel som &r vardagliga och finns att kdpa i allméan handel ses

Som egenansvar.
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Sammanfattning av synsatt vid utformning av riktlinjer-
nas malgrupper och kriterier:

Hjalpmedel &r en integrerad del av halso- och sjukvarden och en del i
helhetsbedémningen av individens behov. (Utifran principen om alla
manniskors lika varde &r det hélso- och sjukvardens uppgift att erbju-
da insatser inom vard, habilitering och rehabilitering till alla utifran
behov och forvantad nytta).

Behovstackningen ar storre i de hdgsta prioriteringsgrupperna.
Hjalpmedel till personer med svara kroniska sjukdomar och funk-
tionsnedséttningar prioriteras hogt.

Aktivitet, angeldgenhet, behov och nytta beaktas. Hansyn ska tas till
evidensbaserade studier.

Hjalpmedel ger en person mojlighet till aktivitet och delaktighet samt
okad/bibehallen livstillfredstéllelse/halsa.

Aktiviteter som anses nddvéndiga i vardagen prioriteras.
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