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FUB Utveckling

Inledning

Ar det mgjligt att tala om en samlad handikappvetenskap och vad menar man 1 sa fall med detta?
Av tradition har i Sverige forskning om funktionshinder bedrivits inom och 1 granslandet mellan
medicinsk, teknisk och beteendevetenskaplig forskning. Pa senare tid har intresset fér och
efterfragan pa socialvetenskapligt inriktad handikappforskning ckat. Bakgrunden dr bland annat
de fordndringar som skett inom det offentliga vélfardssystemet. Pa flera hall i landet finns 1 dag
tvarvetenskapliga institutioner och centra vid hégskolor och universitet dar forskning och
undervisning pagér. Samtidigt har initiativ tagits pa central niva for att stirka handikappforskningens
stdllning. Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap (FAS) fick 2001 regeringens uppdrag
att utarbeta ett forskningsprogram rérande funktionshinder och handkapp. Med utgangspunkt
fran detta kan det vara av intresse att for FUB Utveckling diskutera begreppet handikappforskning
samt presentera nagot av den forskning och utbildning som pégar. I texten gors nagra hédnvisningar
till litteratur, som belyser handikappomradet utifran olika vetenskapliga perspektiv. En lista med
korta presentationer av denna litteratur avslutar artikeln.

Handikappbegrepp

Det miljorelativa handikappbegreppet fick sitt genomslag i statliga utredningar fran mitten av
1970-talet. I slutbetdankandet Kultur for alla fran 1976 forekommer for forsta gdngen en definition
som tog fasta pa omgivningens betydelse for uppkomsten av handikapp. Handikapp &r enligt
detta synsitt inte en personlig egenskap, utan en relation mellan individens funktionsnedséttning
och den omgivande miljons och situationens krav.

Valet av handikappdefinition dr betydelsefull for att definiera behov, fordela resurser och for
att forstd den handikappande processen. For ”dagligt bruk” dr den enkla definitionen ovan av
det miljorelativa handikappbegreppet tillracklig och anviandbar, men for forskningen — och da
1 forlangningen betydelsefullt for lagstiftare och andra beslutsfattare — dr begreppet inte entydigt.
Olika vetenskapliga discipliner har olika synsitt och perspektiv. Inom medicinen och
beteendevetenskaperna star individens bristande formaga fortfarande i centrum, medan
socialvetenskapen i regel ser handikapp som socialt konstruerat. Olika delar av handkapprorelsen
gor 1 sin tur olika analyser av den sociala handikappmodellen.

Ett problem med de “handikappmodeller” som fors fram &r att de gérna representerar ett antingen
— eller —tankande. Antingen ses handikapp enbart som en personlig och tragisk egenskap eller
som ett socialt missgynnande. Vérldshilsoorganisationens (WHO:s) klassifikation ICIDH,
(International Classification of Impairment, Activities and Participaton) har sedan 1980
genomgatt flera revisioner, vilka har gatt i riktning mot en férening av medicinska och sociala
synsitt. Den senaste versionen, som nu kallas ICF (International Classifiction of Functioning,
Disability and Health), godkcndes 2001 och kom 1 svensk version 2002 med titeln Klassifikation
av funktionstillstand, funktionshinder och hdlsa. Funktionstillstand innebédr hur ménniskor
fungerar pa kroppslig, personlig och social niva och funktionshinder avser aktivitets- och
delaktighetsbegransningar. ICF har ocksd med miljo och omgivningsfaktorer, nagot som saknades
i ICDH.
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Vad ar handikappvetenskap?

Handikappvetenskap kan definieras som “den vetenskap som studerar problem som ror
handikapp”. Det kan lata enkelt, men man maste samtidigt konstatera att begreppet handikapp
ar relativt och innebér en komplex problematik. I en 6versikt av Lotta Holme och Ingrid
Olsson, Handikapphistorisk forskning, (Linkopings universitet, 2000) konstateras att det
handikappvetenskapliga filtet dnnu inte &r etablerat som ett sjdlvstandigt omréade, utan basen
for forskningen dr de akademiska disciplinerna. Det rader ingen enighet bland forskarna
huruvida handikappvetenskaplig forskning bedrivs bést inom @&mnena eller i tvirvetenskapliga
miljoer. For den langsiktiga kunskapsuppbyggnaden torde dock samverkan mellan forskare
fran olika &mnen vara helt nodvéndig.

Ovanstaende uppfattning aterspeglas ocksa i den avgrinsning av forskning om funktionshinder
och handikapp som FAS anvént i det framlagda forskningsprogrammet (se ovan).
o Forskning om funktionshinder och handikapp kan vara samhélls-/beteendevetenskaplig,
humanistisk, teknisk/naturvetenskaplig eller medicinsk/vardvetenskaplig. Forskningen kan
avse individ-, grupp- eller samhillsniva. Centralt &r att forskningen har ett miljorelativt
perspektiv. Denna forskning &r till sin karaktir ofta tvér- och/eller méngvetenskaplig. Hur
det miljorelativa perspektivet gestaltas varierar dock fran ett omréde till ett annat.

Under olika tidsperioder kan man se hur olika discipliner har tilldtits dominera samhéllsdebatten
ifraga om synen pa och behandlingen av ménniskor med funktionshinder.
Kunskapsutvecklingen kombinerat med ideologiska, politiska och ekonomiska forhallanden
har bidragit till detta. For personer med funktionshinder har det haft stor betydelse vilken
vetenskaplig gren som dominerat den vid olika tider radande samhillsideologin.

Det medicinska persEektlvet

Det vetenskapliga intresset for olika funktionshinder tycks ha uppstatt i bérjan av 1800-
talet. Den forsta sjukdomen med anknytning till grav utvecklingsstorning, kretinism, som
utforligt beskrivs i den medicinska litteraturen kom i slutet av 1700-talet. Aven nér det
géller personer med andra funktionshinder, rorelsehindrade, dova och blinda, kan ett
begynnande intresse fran medicinskt och pedagogiskt hall spéras till denna tid.

Judith Areschoug (Det sinnessloa skolbarnet, 2000) belyser i ett avsnitt, som hon bendmner
"Medicin, hygienism och pedagogik’, hur forklaringar och botemedel till s.k. vanart hos
barn kliddes i vetenskapliga termer i borjan av 1900-talet. Medicinen hade da etablerat sig
som vetenskap och man menade sig kunna diagnostisera fel, framfor allt drftliga fel, hos
méinniskor som inte passade in i samhéllet. Diagnosticeringen blev dven anvdndbar inom
pedagogiken.

Efter andra vérldskriget och med vélfardsstatens framvéxt i Sverige borjade sociologin
stérka sin stidllning. Begrepp som normalisering och integrering bérjade fa en framtradande
stdllning 1 samhéllsdebatten. Forskare talar om den sociala ingenjorskonsten, som i sig
ocksa inrymde en social kategorisering. Magnus Tideman (Normalisering och kategorzsermg,
2000) diskuterar begreppet och menar att sociala kategorier inte &r sjdlvvalda grupperingar
utan att de skapas av administrativa, ekonomiska, medicinska och/eller psykologiska skl.
Kategorisering blir en del av samhillsfunktionernas sétt att verka och kan ses som en form
av maktutévning.

En del av Magnus Tidemans avhandling, Normalisering och kategorisering, ér studien av
grundskolans utsortering av elever till sirskolan, ’I granslandet’. Dér belyser han, sjilv
sociolog, olika professioners synsitt pa diagnosticering och sortering i skolan. Han utgéar
fran att ndr en elevs svarigheter att nd upp till grundskolans mal upptécks sker det i forhallande
till skolans sétt att fungera. Sérskolan far ta hand om det som grundskolan misslyckats med.
For att legitimera sérskiljningen behovs dé ofta medicinska diagnoser, som betraktas som
objektiva underlag for placering i sarskolan. Under senare &r har anviandningen av diagnoser
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okat patagligt, vilket kan ses som utslag av ett alltmer sorterande skolsystem. Som i sin tur
sammanhéinger med ekonomiska faktorer (nedskdrningar i resurser).

Fran medicinskt hall ses detta synsétt manga gdnger som forvirrat och felaktigt. Nér antalet
elever okar i sdrskolan ses detta istédllet som ett resultat av att diagnostiken forbittrats.
Utgangspunkten for detta medicinska synsitt ar att det finns biologiska och medicinska tillstand
som inte fordndras, paverkas eller dr beroende av vad som hinder i samhéllet. Ur sociologens
synpunkt &r d1agnost1cer1ngen i skolan ett uttryck for att skolan har problem med eleven och
inte for att eleven har problem i skolan. Tideman menar dock att det ocksa finns risker med att
helt ta avstidnd fran att identifiera funktionshinder. Funktionshindrets problem forsvinner inte
genom att man bortser fran de svarigheter en individ har pa grund av sitt funktionshinder. Icke-
stamplingen kan bli en strategi som anvénds for att forsamra kvantitet och kvalitet pd servicen.
Pa motsvarande sétt verkar en felaktig anvéindning av normaliseringsprincipen.

Som framgatt av ovanstdende har den medicinska vetenskapen och de medicinska professionerna
historiskt sett dominerat kunskapssynen pa ménskliga sjukdomar och avvikelser. Vi kan ocksa
se att de perioder dé biologiska forklaringsmodeller fatt ett sdrskilt gehor i samhéllet sammanfaller
med perioder av konjunkturnedgang. 1900-talets sista artionden, med sina samhéllsekonomiska
kriser, kombinerat med kraften av de véldiga tekniska framstegen inom medicinen bekréftar
monstret. Det ovan anforda kategoriserings- och diagnostdankandet ar ett exempel. Ett annat dr
det vi idag talar om som det "teknologiska imperativet”, som handlar om att om viss teknik finns
tillgdnglig skall den anvéndas. Den som inte gor detta "far skylla sig sjalv”.

Globalt sett har de fyra senaste artiondenas dynamiska utveckling lett till en successiv minskning
av spadbarnsdodligheten och parallellt med denna skapat méjligheter att radda for tidigt fodda
barn vid allt ldgre alder. Darmed skapas emellertid ocksa okade risker for CP-skador, sdrskilt
hos de extremt for tidigt fodda. Var de medicinskt betingade grinserna for 6verlevnad gér ar
idag omojligt att sdga. Darmed hamnar vi i den etiska diskussionen om i vilken utstrackning
de nya teknikerna skall anvéndas for att radda svart skadade barn till ett liv som svart
funktionshindrade.

Det psykologiska perspektivet

Psykologin som vetenskap har sedan gammalt néra kopplingar till bide medicinen och pedagogiken.
Den har inte minst ur ett handikapperspektiv spelat en dubbel roll. Samtidigt som den har bidragit
med 6kade kunskaper och insikter om vart beteende och vért kénsloliv har den forsett oss med
sorterings- och kategoriseringsinstrument. I viss mening aterspeglas detta i antologin Delaktig
eller utanfor (Red. Carlsson, Hjelmqvist, Lundberg), dar den psykosomatiska traditionen
diskuteras. Det intressanta i detta ssmmanhang &r dock diskussionen om den innebordsforskjutning
man menar ha skett inom den moderna psykologin, vilket har férdndrat synen pa handikapp och
sjukdom. Sjukdomstillstdnd betraktas av allt fler som ndgot mer &n “apparatfel”. Som beteckning
for den totalsituation den funktionshindrade individen hamnar i f6r man in termen
“livskonsekvenser”. Dessa livskonsekvenser skulle da inte enbart bero pd funktionsbegréansningen
utan ocksé pa de fysiska, sociala och psykologiska resurser som stér till buds for att hjdlpa och
om mojligt kompensera den begriansade formagan. Numera talar man ocksa allt oftare om ett
bio-psyko-socialt synsitt och menar da att biologiska, psykologiska och sociala forhallanden
kan vara viktiga delorsaker.

KUNSKAPSMAPP
februari 2003 sidan 5



FUB Utveckling

Den sociala modellen

Under de senaste tre decennierna har det skett en politisering av forhallanden som ror ménniskor
med funktionshinder liksom en snabbt framvixande handikappr(')relse 1 hela virlden. I manga
vésterldndska samhéllen har formuleringen av den ’sociala modellen” utgjort en viktig stimulans
for den politiska kampen (Colin Barns och Geof Mercer, Kap.5 1 Handikapp — synsditt principer
perspektiv). 1960- och 1970-talets radikala rorelser i viasteuropa fanns ocksé inom
handikapprorelsen. UPIAS (Union of Physically Impaired Against Segregation) i England
protesterade starkt mot alla de utomstaende “experter” som holl ldrda foreldsningar och talade
om for funktionshindrade hur de skulle acceptera sina handikapp. ’Vi vet redan hur det kénns
att vara fattiga, isolerade, segregerade, foremal for vilgorenhet, begapade och behandlade med
nedlatenhet — mycket béttre 4n friska experter.” UPIAS formulerade en “social modell” som
hivdade att det dr samhaéllet som gor ménniskor handikappade och att det dr miljon som skall
andras. Den sociala modellen kritiserar uppfattningen att medicinsk kunskap skall bestimma
vad som &r “normalt”. Ett yrkesméssigt “handikappetablissemang” har bildats som "utsett ett
socialt problem som ska behandlas”, vilket forstiarker den funktionshindrades identitet som en
handikappad beroende av andra. I stillet for normalitetsbegreppet anvéinder man begreppet
olikhet, vilket kan variera socialt och kulturellt. Vid mosvarande tid bildades med samma syfte
” Anti-Handikapprorelsen” av personer med omfattande funktionshinder i Sverige.

Sammanfattningsvis bestar malen i den sociala modellen av att avldgsna hinder pa personlig
och social nivd och att fora en politik till forman for ett integrerat levnadssitt i vilket ingar
omraden som utbildning, arbete, bostéder transporter och sjukvard. Betoningen ligger pa att
avskaffa utomstiende styrning av funktionshindrades liv.

Det tekniska perspektivet

I den gamla s k vanforevarden utvecklades en rad tekniker med syfte att rdta ut krokiga lemmar
och ryggar, syftet var siledes att korrigera “missbildningar”. Den moderna habiliteringen och
rehabiliteringen har i stillet varit inriktad pé att utveckla tekniska hjalpmedel for att gora personer
med funktionshinder mindre handikappade i sitt dagliga liv. Under de allra senaste &ren har
utvecklingen av s k begavningshjilpmedel for personer med utvecklingsstérning tagit fart och
inom teknikomrédet tillfort handikappforskningen dnnu ett viktigt perspektiv. Dock har effekterna
1 vardagslivet varit ganska marginella. Arne Svensks (Design av kognitiv assistans, Lic. uppsats,
Certec 2001) anvindning av teknologisk designforskning for att 4stadkomma kognitiv assistans
for personer med utvecklingsstorning belyser detta problem. Fér ménga av de personer som valt
att bo i egna ldgenheter med olika former av assistans har vardagen inneburit betydande
svérigheter. Arne Svensk visar pa mojligheter att komplettera den kognitiva assistansen” dven
med teknologiska insatser.

Genusperspektivet

Forskningen om konsvirderingar, jimstilldhet och kvinnors och méns roller i samhéllet &r en
relativt ny forskningsgren. Nér det giller personer med funktionshinder dr genusforskningen
sparsam, nagot som uppmirksammas av Karin Barron ( Disability and Gender, Uppsla universitet
1997). I artikeln Kon som makt 1 antologin Ett liv som andra (2001) skriver hon att kvinnor 1
allménhet har en underordnad position i samhillet och kvinnor med funktionshinder i synnerhet.
Forskningen utgér fran manliga virderingar och dven i de skrivna lagarna ligger konsvérderingar.
Kon osynliggoérs genom en konsneutral begreppsapparat, men tillimpning och bemétande dr
inte konsneutral.
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Sammanfattning

Handikappomrédet &r ett problemomrade som forskningsméssigt utformats i grédnsomradet
mellan olika discipliner. Ur ett vetenskapshistoriskt perspektiv har dessa vetenskapsgrenars
intresse for personer med funktionshinder en mycket kort historia. Den kan sdgas ha sin
upprinnelse inom den medicinska vetenskapen som tillsammans med pedagogiken i bérjan av
1900-talet svarade mot samhdéllets krav pa kategorisering. Industrialiseringen, behovet av
arbetskraft och de ideologier som fanns tillhands kunde utnyttja de forskningsframsteg som
medicinen gjorde. Uppkomsten av psykologin och sociologin som egna forsknings-discipliner
gav mojlighet till ny specialisering, men ocksé ny kunskap om normalitet och avvikelser. Kraften
hos de funktionshindrade sjélva och hos deras organisationer forde under senare héften av 1900-
talet in det sociologiska synséttet som den kanske starkaste drivkraften for en mera samlad och
samordnad syn pa handikappomradet. "Medborgarperspektivet” blev allt tydligare och
manifesterades i det nationella handikappolitiska program som Riksdagen antog ar 2000, ”Frén
patient till medborgare”.

Ett sitt att diskutera en samlad handikappvetenskap borde vara att gora det ur ett tvirvetenskapligt
perspektiv. Jens Allwood, professor i Lingvistik och ordforande i det tvirvetenskapliga kollegiet
vid Goteborgs universitet, anviander foljande kriterier for kraven pa vetenskaplig kunskap for
att viardera for- och nackdelar med en tvérvetenskaplig inriktning: sanning, motsédgelsefrihet,
askadlighet, ekonomi och fruktbarhet /tillampbarhet ( Webbplats Goteborgs universitet). Han
menar att de krav som tydligast talar for tvarvetenskapen ér kraven pé fullstandighet och
tillampbarhet, krav som forefaller vara viktiga for personer med funktionshinder. Sokandet efter
sanning torde vara lika svart for alla, men motsédgelsefrihet, askadlighet och ekonomi kan
ddremot vara svarare att uppna med tvérvetenskap eftersom omréadet blir mer mangfacetterat
med flera perspektiv.

Det storsta hindret for en samlad handikappvetenskap, antingen man talar om en samlad
handikappvetenskap eller handikappkunskap som tvirvetenskap ér sikert det revirtinkande och
den organisation som finns inom de vetenskapliga institutionerna. Detta framgar tydligt av den
diskussion som fors, inte minst pd universitetens och hogskolornas webbplatser, mellan
foresprakare for sarvetenskap respektive tvirvetenskap. Disciplinen &r universitetens
organisatoriska grundform och motstandarna till tvarvetenskap anser att forskningens autonomi
ar hotad om nigon utomstaende, t ex en myndighet, forsoker styra forskningen mot samverkan
over granserna. En sddan samverkan skall i s& fall komma “inifran”. Trots detta byggs
tvarvetenskapliga institutioner och centra pa flera universitet och hogskolor.

Sammanfattningsvis kan konstateras att handikappvetenskap &r den vetenskap som studerar
problem som ror handikapp och att en sddan vetenskap finns och dr mojlig. Omradet ar brett
och komplicerat med behov av flera vetenskapsdiscipliners specialiserade, men samordnade
kunskap. Vi har under historien sett konsekvenserna av att enskilda discipliners professionella
fatt dominera samhéllsdebatten. Pendlandet mellan ett ensidigt medicinskt och ett lika ensidigt
socialt perspektiv har paverkat livet for flera generationers funktionshindrade. Organisatoriskt
och professionellt finns stora hinder, men kraven pé tvérvetenskaplig forskning tycks védxa och
att sddan ar mojlig star helt klart. De vetenskapliga kraven péd askadlighet/fullstandighet och
tillampbarhet talar for en tvirvetenskaplig inriktning.
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Nagra institutioner med tvarvetenskaplig
handikappforskning
och/eller utbildning

Samtliga uppgifter &r himtade fran respektive institutions hemsida. Perspektiv och infallsvinklar
kan skifta mellan de olika centra beroende pa den tradition och den ledning, som dominerar
respektive institution. I ndgra fall framgar detta i de foljande presentationerna.

Linkopings och Orebro universitet: Linkdpings och Orebro universitet har gemensamt satsat
pa forsknings- och utbildningsomradet handikappvetenskap. Ambitionen &r att bli ledande 1
Europa. Forskarutbildningen, som dr den enda i1 Sverige inom sitt omrade, dr genuint
tvérvetenskapligt med bade naturvetenskapliga (teknisk-medicinska), beteendevetenskapliga
och kulturvetenskapliga perspektiv.

Link6pings universitet, 581 83 Linkdping;

Orebro universtitet, 701 82 Orebro;

Uppsala universitet: Centrum for handikappforskning dr en samarbetsorganisation for olika
amnen vid Uppsala universitet som sysslar med handikappfragor. Syftet &r att genom Okat
samarbete mellan ldrare, forskare och doktorander samt intresserade utanfor universitetet verka
for langsiktig kunskapsutbyggnad 1 frigor om funktionsnedséttning.

Uppsala universitet, Box 256, 751 05 Uppsala;

Stockholms universitet: Pedagogiska institutionen. Genom Hogskolecentrum for
handikappforskning i Stockholm ingér institutionen 1 ett utvecklings- och forskningsarbete med
andra institutioner och hégskolor.

Stockholms universitet, 106 91 Stockholm;

Umeé universitet: Centrum for handikappvetenskap vid Umea universitet dr en
samarbetsorganisation for forskare, ldrare och forskarstuderande, samarbetspartners inom stat,
kommun, landsting, handikapprorelsen samt andra aktorer med intresse for forskning om
funktionshinder och handikapp. Utgédngspunkten &r att handikappvetenskap &r ett mangskiftande
forskningsfilt som inrymmer ett flertal olika teoretiska perspektiv och metoder.

Umead universitet, 901 87 Umea3;

Goteborgs universitet: Centrum for tvarvetenskaplig forskning om funktionshinder och handikapp
vid Goteborgs universitet. Centrum skall 1 tvarvetenskaplig samverkan arbeta med forskning
och forskarutbildning inom den existerande &mnes- och fakultetsorganisationen.
Samhaéllsvetenskaplig fakultet dr vird for verksamheten. Forskning och forskarutbildning &r
de tvd huvuduppgifterna.

Goteborgs universitet, Box 100, 405 30 Goteborg;

Hogskolan i Halmstad: Vid Hogskolan 1 Halmstad, Sektionen for hilsa och samhélle, anordnas
sedan nagra ar 20-podngskurser i handikappvetenskap. Kursen avser att ge en dversikt over
handikapp som ett mangvetenskapligt omrade. Enligt planerna startar ett magisterprogram
hosten 2003.

Hogskolan 1 Halmstad, Box 823, 301 18 Halmstad;

Ovrigt: )
Vid Mitthogskolan (Sundsvall och Ostersund) samt vid flera andra hégskolor och

utbildningsanstalter anordnas kurser ( 1-20p och 21 — 40p) under beteckningen
handikappvetenskap, ofta som del av omvardnads- eller rehabiliteringsprogram.

Vid Lunds Tekniska Hogskola bildar CERTEC en sérskild avdelning, som bl a forskar om
kognitiv design.

HAREC ér ett tviarvetenskapligt centrum for handikapp- och rehabiliteringsforskning vid Lunds
universitet som drivs gemensamt med Hogskolan i Kristianstad, Malmé universitetssjukhus,
Lantbruksuniversitetet i Alnarp och Vixjo universitet.
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NSH — Nordiska samarbetsorganet for handikappfragor for in ett forslag till en sérskild punkt
1 Nordisk Ministerrdds kommande vilfiardsforskningsprogram med sérskild fokusering pa
samhillsvetenskaplig handikappforskning. Detta &r ett relativt nytt forskningsomrade och de
forskare som borjat intressera sig for omradet behdver stimulans genom goda forskningsprogram.
En nordisk satsning kan bidra till en nddvéandig hojning av statusen for samhéllsvetenskapligt
inriktad handikappforskning.
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idag: afasi, allergier, horselskador, mag- och tarmsjukdomar, rorelsehinder, demens,
utvecklingsstorning med flera.

Hoglin, R. (1999) Nitton berdittelser: om att leva med funktionshinder i Sverige (192 sid.)
Studentlitteratur, Lund. Vi far moéta nitton personer i text och bild, med olika bakgrund och
forutséttningar, som var och en beriéttar rakt och 6ppet om sitt vardagsliv som funktionshindrad
eller som forélder till ett funktionshindrat barn. Boken vill visa att personer med funktionshinder
inte dr sina handikapp.

Brusén, P. & Hydén, L-V. Ett liv som andra. Livsvillkor for personer med funktionshinder. (226
sid.) Studentlitteratur, Lund. Boken ger nagra bilder av funktionshindrade personers
levnadsforhéllanden och hur deras méte med den offentliga varden och omsorgen ser ut.
Bakgrunden é&r framst handikappreformen fran 1994 och psykiatrireformen 1995. Boken vinder
sig till hogskolans sociala utbildningar och vardutbildningar, men dven till handlaggare,
beslutsfattare, anhoriga och funktionshindrade.

Tideman, M.(red) (1999) Handikapp. Synsditt, principer, perspektiv. (325 sid) Studentlitteratur,
Lund. Handikapp é&r ett kunskapsfilt som hdmtar stoff frin manga hall. I boken tar forskare och
handikappdebattorer fran Sverige, Norge och England upp fragor om funktionshinder och
handikapp fran olika utgdngspunkter och perspektiv. De kopplar samman teori och praktik och
granskar gardagens och dagens handikappolitik och dess konsekvenser.

Carlsson, S. G, Hjelmquist, E. , Lundberg, 1. (red) (2000) Delaktig eller utanfor, Psykologiska
perspektiv pa hdlsa och handikapp (253 sid) Boréa bokforlag, Umed. Psykologiska och sociala
faktorer har avgorande betydelse for forstaelsen av vad som kan gora funktionshinder till ett

handikapp. I boken ges en rad exempel pa psykologisk forskning som illustrerar detta. (176 kr)

Svensk, ,A. (2001) Design av kognitiv assistans, Licentiatavhandling, Certec, Lunds universitet.
Uppsatsen, som finns i PDF-format pa Certecs hemsida, vill konkret visa hur man med relativt
enkla medel kan ge kognitiv assistans for att klara en miangd vardagliga aktiviteter pa egen hand.
Som bakgrund redovisas delar av den specifika designprocess som anvinds for att nd mélet..
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