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Forord

Fokus i samhdllsdebatten har under hela

covid-19 pandemin varit pa dldreomsorgen,

men samma utmaningar som inom sarskilt
boende for aldre och hemtjanst har i all hogsta
grad aven gallt LSS-verksamhet. Trots detta har
personer med intellektuell funktionsnedsattning
och LSS-insatser knappt uppmarksammats

alls under pandemin, varken i media eller vid
Folkhdalsomyndighetens manga presskonferenser.

Samma brist pa skyddsutrustning och kunskap
om skyddsatgarder fanns vid pandemins bdorjan.
Aven boende i gruppbostader och servicebostader
forhindrades att traffa sina narstaende, da besoks-
forbud utan lagstod inférdes av manga kommuner
och privata utforare.

Andelen smittade med covid-19 &r lagre inom

LSS an i totalbefolkningen. Men andelen avlidna

ar hogre. Andelen smittade som avlidit med
covid-19 bland personer med personlig assistans
eller assistansersattning ar 6,8 procent, bland
boende i LSS-bostad, 4,2 procent. Till skillnad fran
ovriga befolkningen var en majoritet avdem som
har avlidit under 70 ar, 64 procent. (Socialstyrelsen.
Covid-19:s konsekvenser for personer med insatser
enligt LSS, augusti 2021, sid. 18).

Precis som for de aldre som har dldreomsorg

ar manga personer med intellektuell funktions-
nedsattning i behov av omvardnad, vilket innebar
narhet till personal. Ovaccinerad personal innebar
darfor en stor smittorisk.

Riksforbundet FUB genomforde i juni 2021 en
enkatundersokning om pandemins effekter, riktad
till personer med intellektuell funktionsnedsattning.
Denna rapport innehaller resultatet av enkaten. Det
avslutande avsnittet Ladrdomar for framtiden visar
pa en rad atgarder, som ar helt nédvandiga for att
forhindra att personer med LSS-insatser drabbas
lika hart vid framtida pandemier eller samhéllskriser.
Det ar ocksa atgarder som kravs for att Sverige

ska leva upp till atagandena i FN:s konvention om
rattigheter for personer med funktionsnedsattning,
sasom inkludering och skydd mot diskriminering.

Jag vill avslutningsvis rikta ett varmt tack till
alla som tog sig tid att besvara FUB:s enkat om
pandemins effekter.

Solna i oktober 2021

Christina Heilborn
Forbundssekreterare
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Sammanfattning

Riksforbundet FUB har genomfort tva enkat-
undersokningar for att fanga upp vuxna med
intellektuell funktionsnedsattnings (IF) egna
erfarenheter, och fa en fordjupad bild av hur de
har paverkats av pandemin. Bada undersok-
ningarna har gjorts tillsammans med data2value.
FUB Uppsala var initiativtagare och formulerade
fragorna till den forsta enkaten. Denna rapport
innehaller resultatet av 2021 ars enkat. Enkaten
besvarades av ca 350 personer.

Hilften av dem som besvarat FUB:s enkét bor i grupp-
bostad eller servicebostad enligt lagen om stéd och
service till vissa funktionshindrade, LSS. Bland dem
som besvarat enkiten finns &ven ménga unga som fort-
farande bor i fordldrahemmet, personer som bor i egen
lagenhet med personlig assistans samt personer som
bor i egen ldgenhet, med eller utan boendestod, enligt
Socialtjénstlagen, SoL. De flesta har sin sysselséttning
pa daglig verksamhet, enligt LSS.

Enkétens resultat kan sammanfattas pé foljande satt:

*  Manga vuxna med intellektuell funktionsnedsétt-
ning har varit isolerade och ként stor ensamhet un-
der pandemin. De har utéver nationella allmdnna
rekommendationer, dven drabbats av besoksfor-
bud, stingda gemensamhetsutrymmen
1 LSS-bostader, stingda dagliga verksamhet
och instdllda aktiviteter.

» Langvarig brist pa sociala kontakter, sysselsétt-
ning och fysiska aktiviteter, riskerar att leda till
kraftigt 6kad psykisk- och fysisk ohilsa hos en
redan utsatt grupp.

* Det sedan tidigare vil kéinda digitala utanforkapet
hos ménga med intellektuell funktionsnedséttning,
har stillts pé sin spets under pandemin. Hélften av
dem som besvarade enkéten har inte haft mojlig-
het till digitala kontakter.

I ett avslutande kapitel tar vi upp lardomar for fram-
tiden. Vi menar att ingen annan grupp i samhallet
har drabbats lika hart av pandemin som vuxna med
intellektuell funktionsnedsittning. Ménga beslut som
togs under pandemin kan dessutom inte forklaras

enbart med hanvisning till smittspridning och brist
pa skyddsutrustning. Att det blev s illa for manga
med IF 4r dven en konsekvens av brister som varit
vél kénda under lang tid. Som exempel kan ndmnas
bristande bemanning i LSS-bostéder och bristande
kompetens hos baspersonal om vikten av hilsosamma
levnadsvanor. Det handlar om centraliserade dagliga
verksamheter, som har lett till trdngsel och som
dérigenom omdjliggjorde social distansering under
pandemin. Trots att vi sedan ldnge lever i ett digitali-
serat samhdlle brister utbildningen om IT och digitala
verktyg i grundsérskolan och gymnasiesérskolan.
Dartill saknas allt for ofta stod for digital delaktighet
i manga LSS-verksamheter.

Bakgrund
En lockdown
tillvaro for manga

Vardagen for personer med intellektuell funktions-
nedséttning (IF) har paverkats av covid-19 pandemin

i mycket hogre utstrackning &n for de flesta andra i
samhdllet. Under varen 2020 infordes besoksforbud i
ménga gruppbostéider, vilket saknade lagstod dé varje
lagenhet i en LSS-bostad ar personens egen bostad.

I ménga LSS-bostidder har de gemensamma utrym-
mena varit stingda for de boende under lang tid. Dag-
liga verksamheter har varit helt eller delvis nedstingda
under lang tid i 6ver 60 procent av landets kommuner',
trots att daglig verksamhet ar klassificerad som en
samhaéllsviktig verksambhet, vilket innebdr att verk-
samheten ska fungera och erbjuda nddvéndig service,
omvardnad och trygghet dven vid ett utbrott av smitta.
Fritidsaktiviteter har varit instéllda och det digitala
utanforskapet, som méanga personer med IF lever i,
stélldes pa sin spets. Sammantaget har detta medfort
en hog grad av ensambhet och isolering.
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En fordjupad bild

Redan 2020 tog FUB Uppsala, tillsammans med
foretaget data2value, och Riksforbundet FUB fram
en digital enkdét riktad till vuxna personer med IF.

Da liksom nu, ville vi fa en fordjupad bild av hur
pandemin paverkade vardagen. 125 personer svarade
pa enkéten 2020 och resultatet visade att vardagen for
maénga priglades av ensambhet.

Over 350 personer svarade pa uppféljningsenkiten
som skickades ut under juni 2021. Béde 2020 och 2021
var det mojligt att fa en pappersversion av enkiten att
fylla i och skicka tillbaka med vanlig post.

2021 ars enkat om
pandemins effekter

Riksforbundet FUB tog fram en digital enkét under
véaren 2021, d&ven denna géng i samarbete med
foretaget data2value. Enkédten inneholl 25 fragor.

De inledande fragorna handlade om den svarandes
kon, alder, hemkommun, boendeform, sysselséttning
samt om man hade fétt hjélp att svara pa enkédten
och i sa fall av vem.
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Ovriga fragor syftade till att ringa in den svarandes
vardagssituation fore respektive efter det var majligt
att vaccinera sig. Vi frigade om man hade kunnat
triffa vinner och familj, om man hade haft utomhus-
aktiviteter, om man hade kunnat delta i digitala
traffar och om man hade ként sig ensam. Vi ville
ocksa veta om de svarande hade kunnat delta i sin
vanliga sysselsittning (daglig verksamhet, skola eller
arbete). Nér de géllde dem som bor i gruppbostad eller
servicebostad, enligt LSS, frdgade vi om de gemen-
samma utrymmena hade varit Oppna eller stdngda.

Enkiten spreds i Riksforbundet FUB:s nyhetsbrev
och i FUB:s sociala kanaler under juni 2021.

Resultat

2021 ars enkét om pandemins effekter for personer
med IF besvarades av 352 personer. Sex enkiter som
skickades med post kom in for sent for att svaren
skulle kunna redovisas i graferna, dock har svaren pa
de dppna frégorna tagits med. Enkéten dr besvarad
anonymt, men kon, alder och kommun &r angiven.

Geografisk spridning

Den geografiska spridningen ar god; drygt hélften
av kommunerna, dvs. 149 kommuner, i 20 regioner
ar representerade.

Hjalp att besvara enkaten

Cirka 30 procent besvarade enkiten sjilv. Ovriga
hade hjélp av anhorig (ca 45 procent), god man

(ca 13 procent), personal (ca 7 procent) eller annan
person (ca 3 procent).

Vaccinationsgrad

I juni och bdrjan av juli 2021, d& enkéten besvarades
var 67 procent av respondenterna fullvaccinerade
och 25 procent hade fétt den forsta sprutan. Drygt

4 procent svarade att de hade valt att inte vaccinera
sig. 4 procent angav inget svar.

0%
2% 0%

120

Kons- och aldersfordelning

Urval: Samtliga personer som besvarat enkdten
(346 personer).

Resultat:

De svarandes kén

Min: 52 procent.

Kvinnor: 45 procent.

Négra valde att inte svara pé frgan.

De svarandes élder

Yngre an 30 ar: 35 procent.
30-39 ar: 31 procent.
40-49 ar: 17 procent.
50—64 ar: 13 procent.

65 ar eller dldre: 4 procent.

Kommentar:

Andelen svar minskar med stigande alder. Drygt en
tredjedel var yngre dn 30 &r och ndstan en tredjedel
var i dldersspannet 30—39 ar. Knappt en femtedel av
de svarande var 40—49 ar. Drygt en tiondel var mellan
50—64 ér. En knapp tjugondel var 65 ér eller édldre.

Yngre an 30-39 ar 40-49 ar 50-64 ar 65 ar eller Ej angivit
30ar &ldre
© Kille/man @ Tjej/kvinna Ej angivit @ Annan @ Vvillinte svara
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Boendeform

Urval: Samtliga personer som besvarat enkdten
(346 personer).

Resultat:

De svarandes boendeform:

Jag bor i gruppbostad: 34 procent.

Jag bor i servicebostad: 16 procent.

Jag bor i en ligenhet med personlig assistans:

10 procent.

Jag bor i en ldgenhet med boendestdd: 10 procent.
Jag bor i en ldgenhet utan stod: 10 procent.

Jag bor med min familj: 21 procent.

Kommentar

Halften av de svarande bor i bostad med sérskild
service for vuxna, enligt LSS, dvs. i en gruppbostad
eller servicebostad. En femtedel bor med sin familj
(troligen unga som inte har flyttat fran foréldra-
hemmet). En tiondel bor i en ldgenhet med personlig
assistans. En tiondel bor i en l4dgenhet med boendestdd,
vanligen enligt Socialtjinstlagen, SoL. En tiondel

bor i en ldgenhet utan stod.

@ Jagborien gruppbostad

@ Jagborien servicebostad

@ Jagborien ldgenhet med personlig assistans
@ Jagborienldgenhet med boendestéd

@ Jagborildgenhet utan stdd

@ Jag bor med min familj
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Sysselsattning

Urval: Samtliga personer som besvarade enkdten
(346 personer).

Resultat:

De svarandes sysselséttning:

Jag deltar i daglig verksambhet: 66 procent.
Jag arbetar pa en utflyttad daglig verksamhet:
8 procent.

Jag varken arbetar eller studerar: 11 procent.
Jag har ett 16nebidragsarbete: 7 procent.

Jag studerar: 7 procent.

Jag ér sjukskriven: 1 procent.

Kommentar:

Tre fjdrdedelar har LSS-insatsen daglig verksambhet,
varav en mindre andel deltar i s.k. utflyttad daglig
verksamhet i en kommun eller pa ett foretag. En
tiondel varken arbetar eller studerar. Drygt en

tjugondel har ett lonebidragsarbete respektive studerar.

Resterande ar antingen sjukskrivna eller har valt att
inte svara.

1%1%

@ Jag deltar i en daglig verksamhet
@ Jagjobbar pa en utflyttad daglig verksamhet
@ Jag har ett I6nebidragsarbete
@ Jag studerar
@ Jagvarken arbetar eller studerar
@ Jag ar sjukskriven
Ej angivit

Majlighet att ga till sin dagliga
verksamhet under pandemin, fore och
efter det blev mojligt att vaccinera sig

Urval: Personer som har angett att de har
LSS-insatsen daglig verksamhet (255 personer).

Resultat:

Fore det var méjligt att vaccinera sig:

Ja, min dagliga verksamhet har varit 6ppen hela tiden:
41 procent.

Ibland, min dagliga verksamhet har varit stingd
ibland: 25 procent.

Nej, min dagliga verksamhet har varit stingd hela
tiden: 14 procent.

Nej, jag valde att stanna hemma pé grund av
smittorisken: 14 procent.

Personal fran min dagliga verksamhet kom till min
bostad med arbetsuppgifter: 1 procent.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:

Ja, nu dr det som vanligt igen: 68 procent.

Nej, min dagliga verksamhet dr fortfarande inte 6ppen
som vanligt: 22 procent.

Jag viljer att stanna hemma pé grund av smittorisken:
8 procent.

@ Ja - min dagliga verksamhet har varit
Oppen hela tiden

@ Personal frdn min dagliga verksamhet kom till
min bostad med arbetsuppgifter

@ Ibland - min dagliga verksamhet har varit stiangd ibland
@ Jag valde att stanna hemma pa grund av smittrisken
@ Nej, min dagliga verksamhet har varit stangd hela tiden
@ Ejangivit

Kommentar

Fore vaccination:

Tva femtedelar svarade att den dagliga verksam-
heten hade varit 6ppen hela tiden fore det var mojligt
att vaccinera sig. For en fjardedel var den dagliga
verksamheten stingd ibland. En sjundedel svarade att
den dagliga verksamheten hade varit stingd hela tiden.
Drygt en sjundedel valde att stanna hemma pa grund
av smittorisken. En mycket liten andel fick arbets-
uppgifter fran den dagliga verksamheten till bostaden
fore det var mdjligt att vaccinera sig.

Efter vaccination:

Mer 4n tre femtedelar svarade att de kan ga till sin
dagliga verksamhet som vanligt igen efter det var
mgjligt att vaccinera sig. Drygt en femtedel svarade
att den dagliga verksamheten fortfarande inte var
Oppen som vanligt. Knappt en tiondel valde att stanna
hemma pé grund av smittorisken efter vaccination
var mojlig.

Efter vaccination

@ Ja - nuirdet som vanligt igen

@ Jag viljer att stanna hemma pa grund av smittrisken

@ Nej - min dagliga verksamhet &r fortfarande
INTE 6ppen som vanligt

@ Ejangivit
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Upplevd ensamhet i relation till om
den dagliga sysselsattningen varit
oppen eller stangd

Urval: Personer som besvarat fragan "Har du kdint dig
ensam under Coronapandemin? (totalt 338 personer).
Med sysselsdttning avses daglig verksamhet, skola
eller arbete.

Resultat: Upplevd ensamhet i relation till
oppen eller stangd sysselsattning.

Fore det var mdojligt att vaccinera sig:

Upplevd ensamhet nér verksamheten har varit 6ppen
hela tiden: 56 procent.

Upplevd ensamhet nir verksamheten delvis har varit
Oppen: 65 procent.

Upplevd ensamhet nir jag har gjort uppgifter/arbete
hemifrén: 75 procent.

Upplevd ensamhet nér jag har valt att stanna hemma
pa grund av smittorisken: 71 procent.

Upplevd ensamhet nir verksamheten har varit stingd
hela tiden: 77 procent.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:

Upplevd ensamhet nér verksamheten ar 6ppen som
vanligt igen: 37 procent.

Upplevd ensamhet nir verksamheten fortfarande inte
ar oppen som vanligt: 50 procent.

Upplevd ensamhet nér jag har valt att stanna hemma
pa grund av smittorisken: 52 procent.

Fore vaccination

@ Oppen verksamhet hela tiden

@ Delvis 6ppen verksamhet

@ Gjort uppgifter/arbete hemifrén

@ Valt att stanna hemma pga smittrisk
@ Stingd verksamhet hela tiden

@ Ejangivit
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Kommentar

Fore vaccination:

Drygt hélften av de svarande vars verksamhet (daglig
verksambhet, skola eller arbete) varit dppen hela

tiden, hade ként sig ensamma fore det var mojligt

att vaccinera sig. Tre femtedelar av de svarande vars
verksamhet delvis varit Oppen, hade kint sig ensam-
ma. Tre fjardedelar av de svarande som gjort uppgifter
eller arbete hemifran, hade kint sig ensamma. Knappt
tre fjardedelar av de svarande som valt att stanna hem-
ma pé grund av smittorisken, hade ként sig ensamma.
Tre fjdrdedelar av de svarande vars verksamhet
(daglig verksamhet, skola eller arbete) varit stingd
hela tiden, hade ként sig ensamma fore det var mojligt
att vaccinera sig.

Efter vaccination:

Knappt tvd femtedelar av de svarande vars verksamhet
(daglig verksamhet, skola eller arbete) var 6ppen som
vanligt igen, kdnde sig ensamma efter det var mojligt
att vaccinera sig.

Halften av de svarande vars verksamhet (daglig
verksamhet, skola eller arbete) fortfarande inte var
Oppen som vanligt, kdnde sig ensamma.

Halften av de svarande som valt att stanna hemma
pa grund av smittorisken, kdnde sig ensamma efter
vaccination var mojlig.

Efter vaccination

@ Oppen verksamhet
@ Vvalt att stanna hemma pga smittorisk
@ Verksamhet fortfarande inte 5ppen som vanligt

@ Ejangivit

ST

Digital delaktighet

Urval: Samtliga personer som besvarat enkdten
(346 personer).

Resultat:

Fore det var mdjligt att vaccinera sig:

» Ja, jag har kunnat delta i digitala tréffar:
49 procent.

* Nej, jag har inte kunnat delta i digitala traffar:
49 procent.

* Inget svar: 2 procent.

Efter det var méjligt att vaccinera sig:
» Ja, jag fortsitter att delta i digitala traffar:
44 procent.
» Jag har inte kunnat delta i digitala tréffar,
varken tidigare eller nu: 42 procent.
* Nej, jag har slutat med digitala traffar: 10 procent.
* Inget svar: 4 procent.

Fore vaccination

Kommentar

Fore vaccination:

Halften av de svarande hade kunnat delta i digitala
moten under pandemin.

Halften hade inte kunnat delta.

Efter vaccination:

Drygt tva femtedelar fortsatte med digitala traffar efter
det var mgjligt att vaccinera sig. Drygt tva femtedelar
svarade att de inte kunde delta i digitala traffar tidigare
under pandemin eller vid svarstillféllet.

En tiondel hade slutat med digitala triaffar efter det var
mojligt att vaccinera sig.

Efter vaccination

@ Ja, jag har kunnat delta i digitala traffar

@ Nej, jag har inte kunnat delta i digitala traffar
@ Ejangivit

@ Ja,jag fortsatter att delta i digitala traffar
@ Nej, jag har slutat med digitala traffar
@ Jag har inte kunnat delta i digitala tréffar, varken tidigare eller nu

@ Ejangivit
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Manga vuxna med
intellektuell funktions-
nedsattning har varit
isolerade och kant
stor ensamhet
under pandemin.

Deltagande i digitala traffar
ur ett genusperspektiv

Urval: Samtliga som besvarade frdagan
(totalt 338 personer).

Resultat:

Fore det var mdjligt att vaccinera sig:

» Kille/man som deltagit i digitala traffar:
54 procent.

*  Tjej/kvinna som deltagit i digitala traffar:

45 procent.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:
+ Kille/man som deltagit i digitala tréaffar:
56 procent.

*  Tjej/kvinna som deltagit i digitala traffar:

55 procent.

Fore vaccination

54 %

Kommentar

Fore vaccination:

Drygt hélften av killarna och ménnen hade deltagit i
digitala tréffar innan det var mdjligt att vaccinera sig.
Knappt hélften av tjejerna och kvinnorna hade deltagit
i digitala traffar.

Efter vaccination:

Drygt hilften av killarna och ménnen som hade
deltagit i digitala traffar fortsatte med det efter det var
mdjligt att vaccinera sig. Likasa fortsatte drygt hilften
av tjejerna och kvinnorna med digitala traffar efter
vaccination var mdjlig.

Efter vaccination

56 % 55 %

Kille/man Tjej/kvinna

Kille/man Tjej/kvinna
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Deltagande i digitala traffar
ur ett aldersperspektiv

Urval: Samtliga som besvarat fragan
(totalt 343 personer).

Resultat:

Fore det var mgjligt att vaccinera sig:

Under 30 ar: 50 procent

*  30-39 ar: 50 procent.

e 40-49 ar: 70 procent.

e 50-64 ar: 35 procent.

«  Over 65 ar: 15 procent.

Efter det var méjligt att vaccinera sig:

Under 30 ar: 51 procent

*  30-39 ér: 59 procent.

e 40-49 ar: 76 procent.

*  50—64 ar: 45 procent.

+  Over 65 ar: 31 procent.

Fore vaccination

70 %

50 %

Yngrean 30-39ar 40-494a&r 50-64ar 65areller
30 ar
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aldre

Kommentar

Fore vaccination:

Halften av personerna som var yngre dn 30 ar hade
deltagit i digitala trdffar innan det var mojligt att
vaccinera sig. Likasé hade hélften av personerna som
var mellan 3039 ar deltagit i digitala traffar. Knappt
tre fjardedelar 1 gruppen mellan 40—49 ar hade deltagit
i digitala traffar. En tredjedel av dem i aldersgruppen
50—64 ar hade deltagit i digitala tréffar. Drygt en
sjundedel av dem som var 65 ar och dldre hade deltagit
i digitala traffar innan vaccination var majlig.

Efter vaccination:

Halften av dem som var yngre dn 30 ar fortsatte att
delta i digitala traffar efter det var mojligt att vaccinera
sig. Tre femtedelar av dem i aldrarna 3039 ar fortsatte
att delta i digitala tréaffar, och tre fjardedelar av dem i
alderskategorin 40—49 ar hade gjort likadant. Knappt
hilften i aldersgruppen 50—64 ar fortsatte med digitala
traffar efter det var mojligt att vaccinera sig. En tredje-
del av dem som var 65 ar eller dldre fortsatte ocksé
med digitala traffar efter vaccination var mojlig.

Efter vaccination

76 %

59 %

Yngrean 30-39ar 40-49ar 50-64ar 65areller
30 ar éldre

Deltagande i digitala traffar ur
ett kons-och aldersperspektiv

Urval: Samtliga som besvarat fragan
(totalt 343 personer).

Resultat: Deltagande i olika
aldrar i digitala traffar.

Fore det var méjligt att vaccinera sig:
Under 30 ar: 50 procent

*  Min yngre 4n 30 ar: 46 procent

*  Kvinnor yngre dn 30 ar: 54 procent.
*  Main 30-39 ar: 53 procent.

*  Kvinnor 30-39 ar: 47 procent.

*  Min 40—49 ar: 81 procent.

*  Kvinnor 40—49 ar: 52 procent.

*  Maén 50-64 ar: 52 procent.

*  Kvinnor 50—64 ar: 14 procent.

*  Main 65 ar eller dldre: 0 procent.

*  Kvinnor 65 ar eller dldre: 25 procent.

Efter det var méjligt att vaccinera sig:
*  Mién yngre an 30 ar: 47 procent

*  Kvinnor yngre dn 30 ar: 57 procent.
e Min 30-39 ar: 60 procent.

*  Kvinnor 30-39 ar: 58 procent.

*  Main 4049 ar: 83 procent.

*  Kvinnor 40—49 ar: 62 procent.

*  Min 50-64 ar: 52 procent.

*  Kvinnor 50—64 ar: 35 procent.

*  Min 65 ar eller dldre: 0 procent.

*  Kvinnor 65 ar eller dldre: 50 procent.

Fore vaccination

81%

52% 52%

% )
%24 53%,70,

46 %

Yngrean 30-39ar 40-49a&r 50-64ar 65areller
30 ar éldre

@ Kille/man @ Tjej/kvinna

Kommentar

Fore vaccination:

Knappt hélften av ménnen under 30 ar och drygt
hélften av kvinnorna under 30 &r hade deltagit i
digitala tréffar innan det var mojligt att vaccinera sig.

I dlderskategorin 30—39 &r hade drygt hilften av
mannen och knappt hélften av kvinnorna deltagit

i digitala traffar. Fyra femtedelar av mannen i dldern
40—49 ér och hélften av kvinnorna i samma &lders-
kategori hade deltagit i digitala tréaffar. I dldersgruppen
50—64 ar var konsgapet storst. Dér deltog hélften av
minnen, men bara en sjundedel av kvinnorna hade
deltagit i digitala traffar. I den dldsta &ldersgruppen,

65 ar och éldre, hade inga mén deltagit i digitala traffar
jamfort med en fjardedel av kvinnorna som hade gjort
det innan vaccination var mojlig.

Efter vaccination:

Knappt hélften av mdnnen under 30 ar och knappt tre
femtedelar av kvinnorna under 30 ar hade deltagit i
digitala tréaffar efter det var mgjligt att vaccinera sig.
Tre femtedelar av ménnen i dlderskategorin 3039 ar
och knappt tre femtedelar av kvinnorna i samma
alder hade deltagit i digitala triffar. I dlderskategorin
40-49 ar hade drygt fyra femtedelar av mdnnen och
tre femtedelar av kvinnorna deltagit i digitala tréaffar.
Haélften av ménnen i aldern 50—64 ar och en tredjedel
av kvinnorna i samma alder hade deltagit i digitala
traffar. I den &ldsta &ldersgruppen 65 ar och dldre hade
inga mén och hilften av kvinnorna deltagit i digitala
triffar efter vaccination var majlig.

Efter vaccination

83%

% 60%58%
7% 52% 50%

Yngrean 30-39ar 40-49&r 50-64ar 65areller
30 ar éldre

@ Kille/man

@ Tijej/kvinna
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Mojlighet att traffa vanner och
familj i de olika boendeformerna

Urval: Samtliga som besvarat fragan
(totalt 343 personer).

Resultat:

I genomsnitt var det 27 procent av de svarande som
hade kunnat tréffa vinner och familj innan det var
mojligt att vaccinera sig. Efter det var mojligt att
vaccinera sig var det i genomsnitt 46 procent som
hade kunnat tréffa vinner och familj.

Personer som bor i en lagenhet
med eller utan boendestdd.

Urval: 69 personer.
Fore det var mgjligt att vaccinera sig:

Har kunnat tréffa vinner och familj: 51 procent.
Efter det var méjligt att vaccinera sig:

Har kunnat tréffa vinner och familj: 61 procent.

Personer som bor med sin familj

Urval: 71 personer.
Fore det var mdojligt att vaccinera sig:

Har kunnat tréffa vinner och familj: 14 procent.
Efter det var mojligt att vaccinera sig:
Har kunnat tréffa vinner och familj: 30 procent.

61%

51% 53%

——————————————————————————— 4%~~~ m==T— 446 %
30%
————————————————————————————————— 24%———-—-427%
20%
14%
Boriegen Bormed Egenldagenhet  Grupp-
lagenhet sin familj med personlig bostad +

assistans servicebostad

Fore vaccination Efter vaccination
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Personer som bor i en lagenhet

med personlig assistans

Urval: 35 personer.

Fore det var méjligt att vaccinera sig:

Har kunnat tréffa vénner och familj: 20 procent.
Efter det var méjligt att vaccinera sig:

Har kunnat traffa véinner och familj: 41 procent.

Personer som bor i gruppbostad

eller servicebostad

Urval: 171 personer.

Fore det var méjligt att vaccinera sig:

Har kunnat tréffa vinner och familj: 24 procent.
Efter det var méjligt att traffa vdnner och familj:
Har kunnat traffa vinner och familj: 53 procent.

Kommentar

Fore vaccination:

Haélften av dem som bor i egen ldgenhet, med eller
utan boendestdd, kunde triffa vinner och familj

fore det var mojligt att vaccinera sig mot covid-19.

En sjundedel av personerna som bor med sin familj,
en femtedel av dem som bor i egen ldgenhet med
personlig assistans och en fjardedel av dem som bor

i gruppbostad eller servicebostad kunde triaffa vinner
och familj innan vaccination var méjlig.

Efter vaccination:

Tre femtedelar av dem som bor i egen ldgenhet, med
eller utan boendestdd, traffade vinner och familj efter
det var mdjligt att vaccinera sig. For personer som bor
med sin familj var det en knapp tredjedel, for personer
som bor i egen ldgenhet med personlig assistans var
det tva femtedelar och for personer som bor i grupp-
bostad eller servicebostad var det drygt hilften som
hade kunnat triaffa vinner och familj efter vaccination
var mojlig.

Utomhusaktiviteter i de olika
boendeformerna

Urval: Samtliga som besvarat frdagan
(totalt 343 personer).

Resultat:

I genomsnitt var det 45 procent av de svarande
som hade haft utomhusaktiviteter innan det var

mojligt att vaccinera sig. Efter det var mojligt att
vaccinera sig var det i genomsnitt 77 procent som

hade haft utomhusaktiviteter

Personer som bor i en lagenhet
med eller utan boendestdd.
Urval: 69 personer.

Fore det var mdjligt att vaccinera sig:
Har haft utomhusaktiviteter: 47 procent.
Efter det var mojligt att vaccinera sig:
Har haft utomhusaktiviteter: 67 procent.

Personer som bor med sin famil;
Urval: 71 personer.

Fore det var méjligt att vaccinera sig:
Har haft utomhusaktiviteter: 42 procent.
Efter det var méjligt att vaccinera sig:
Har haft utomhusaktiviteter: 74 procent.

Personer som bor i en lagenhet med
personlig assistans

Urval: 35 personer.

Fore det var mdjligt att vaccinera sig:

Har haft utomhusaktiviteter: 55 procent.
Efter det var mdjligt att vaccinera sig:

Har haft utomhusaktiviteter: 94 procent.

Personer som bor i gruppbostad
eller servicebostad

Urval: 171 personer.

Fore det var mdjligt att vaccinera sig:
Har haft utomhusaktiviteter: 36 procent.
Efter det var méjligt att vaccinera sig:
Har haft utomhusaktiviteter: 72 procent.

Kommentar

Fore vaccination:

Knappt hélften av dem som bor i egen ldgenhet, med
eller utan boendestdd, hade haft utomhusaktiviteter

innan det var mojligt att vaccinera sig. Tva femtedelar

av dem som bor med sin familj, drygt hilften av dem
som bor i egen ldgenhet med personlig assistans och

drygt en tredjedel av dem som bor i LSS-bostad hade
haft utomhusaktiviteter innan vaccination var majlig.

Efter vaccination:

Drygt tre femtedelar av dem som bor i egen lidgenhet,
med eller utan boendestéd, hade haft utomhus-
aktiviteter efter det var mdjligt att vaccinera sig.

Tre fjardedelar av dem som bor med sin familj, ndstan

samtliga som bor i egen lagenhet med personlig
assistans och knappt tre fjirdedelar av dem som
bor i LSS-bostad hade haft utomhusaktiviteter efter
vaccination var mojlig.

Boriegen Bormed Egenldgenhet  Grupp-
lagenhet sin familj med personlig bostad +
assistans servicebostad

Fore vaccination Efter vaccination

Q
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Deltagande i digitala traffar
i de olika boendeformerna

Urval: Samtliga som besvarat enkdten (346 personer).

Resultat:

I genomsnitt var det 54 procent av de svarande som
hade deltagit i digitala traffar fore det var mojligt att
vaccinera sig. Efter det var mgjligt att vaccinera sig
var det i genomsnitt 58 procent som hade deltagit

i digitala traffar.

Personer som bor i en ldgenhet
med eller utan boendestod.
Urval: 69 personer.

Fore det var mgjligt att vaccinera sig:
Har deltagit i digitala tréffar: 61 procent.
Efter det var mojligt att vaccinera sig:
Har deltagit i digitala traffar: 68 procent.

Personer som bor med sin familj
Urval: 71 personer.

Fore det var mdojligt att vaccinera sig:
Har deltagit i digitala traffar: 48 procent.
Efter det var mdjligt att vaccinera sig:
Har deltagit i digitala trdffar: 50 procent.

Personer som bor i en lagenhet med
personlig assistans

Urval: 35 personer.

Fore det var mgjligt att vaccinera sig:

Har deltagit i digitala traffar: 64 procent.
Efter det var mojligt att vaccinera sig:

Har deltagit i digitala tréffar: 61 procent.

Personer som bor i gruppbostad
eller servicebostad

Urval: 171 personer.

Fore det var mgjligt att vaccinera sig:
Har deltagit i digitala trdffar: 44 procent.
Efter det var méjligt att vaccinera sig:
Har deltagit i digitala triffar: 53 procent.

Rapport Efter pandemin

Kommentar

Fore vaccination:

Tre femtedelar av dem som bor i egen ldgenhet, med
eller utan boendestdd, deltog i digitala tréffar innan
det var mdjligt att vaccinera sig. Knappt hélften av
dem som bor med sin familj, drygt tre femtedelar av
dem som bor i egen ldgenhet med personlig assistans
och drygt tva femtedelar av dem som bor i grupp-
bostad eller servicebostad hade deltagit i digitala
tréffar innan vaccination var mojlig.

Efter vaccination:

Drygt tre femtedelar av dem som bor i egen ldgenhet,
med eller utan boendestod, hade deltagit i digitala
traffar efter det var mojligt att vaccinera sig. Halften
av dem som bor med sin familj, tre femtedelar av
dem som bor i egen ldgenhet med personlig assistans
och drygt hilften av dem som bor i gruppbostad eller
servicebostad hade deltagit i digitala tréaffar efter
vaccination var mojlig.

68 %
%

61 % o4 61 %

——————————————————————————————————————————— <458 %
53 % 9
——————————————————————————————————— ~-454 %
4% 20 %
44 %
Boriegen Bormed Egenlagenhet  Grupp-
lagenhet sin familj med personlig bostad +

assistans servicebostad

Fore vaccination Efter vaccination

Upplevd ensamhet i de olika
boendeformerna

Urval: Samtliga som besvarat frdagan (343 personer).

Resultat:

I genomsnitt var det 57 procent av de svarande som
hade ként sig ensamma innan det var mojligt att
vaccinera sig. Efter det var mgjligt att vaccinera sig var
det i genomsnitt 35 procent som kénde sig ensamma.

Personer som bor i en lagenhet
med eller utan boendestod.
Urval: 69 personer.

Fore det var mgjligt att vaccinera sig:
Har ként sig ensam: 61 procent.

Efter det var méjligt att vaccinera sig:
Har ként sig ensam: 45 procent.

Personer som bor med sin famil]
Urval: 71 personer.

Fore det var mdojligt att vaccinera sig:
Har ként sig ensam: 56 procent.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:
Har ként sig ensam: 35 procent.

Personer som bor i en lagenhet med
personlig assistans

Urval: 35 personer.

Fore det var mdjligt att vaccinera sig:

Har ként sig ensam: 74 procent.

Efter det var mgjligt att vaccinera sig:

Har ként sig ensam: 48 procent.

Personer som bor i gruppbostad
eller servicebostad

Urval: 171 personer.

Fore det var mdéjligt att vaccinera sig:
Har ként sig ensam: 68 procent.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:
Har ként sig ensam: 43 procent.

Kommentar

Fore vaccination:

Tre femtedelar av dem som bor i egen lagenhet, med
eller utan boendestdd, kénde sig ensamma innan det
var mdjligt att vaccinera sig. Knappt tre femtedelar av
dem som bor med sin familj, tre fjirdedelar av dem
som bor i egen ldgenhet med personlig assistans och
mer dn tre femtedelar av dem som bor i LSS-bostad
kénde sig ensamma innan vaccination var mojlig.

Efter vaccination:

Drygt tva femtedelar av dem som bor i egen lagenhet,
med eller utan boendestdd, hade ként sig ensamma
efter det var mdjligt att vaccinera sig. En tredjedel av
dem som bor med sin familj, hilften av dem som bor

i egen ldgenhet med personlig assistans och drygt tva
femtedelar av dem som bor i LSS-bostad hade ként sig
ensamma efter vaccination var mojlig.

74 %
68 %

61 %

_____________ 5 6 %___________________________< 57 %
o 48 %
45% 43%

________________:_35_/0_ _______________________ 4 35 %

Boriegen Bormed Egenldagenhet  Grupp-

lagenhet sin familj med personlig bostad +

assistans servicebostad

Fore vaccination Efter vaccination
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Oppna eller stingda gemensamhets-
utrymmen i LSS-bostader

Urval: Boende i grupp- eller servicebostad,
enligt LSS (totalt 171 personer).

Resultat: Andel vars gemensamma
utrymmen var stangda eller 6ppna:
Fore det var mgjligt att vaccinera sig:
Stangda gemensamhetsutrymmen: 61 procent.
Oppna gemensamhetsutrymmen: 39 procent.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:
Stangda gemensamhetsutrymmen: 34 procent.
Oppna gemensamhetsutrymmen: 66 procent.

Kommentar

Fore vaccination:

Tre femtedelar av gemensamhetslokalerna i
respondenternas LSS-bostéder var stingda innan
det var mdjligt att vaccinera sig. Tvéa femtedelar av
gemensamhetslokalerna var 6ppna som vanligt.

Efter vaccination:

En tredjedel av gemensambhetslokalerna i
respondenternas LSS-bostéder var stingda dven efter
det var mdjligt att vaccinera sig. Tvé tredjedelar av
gemensamhetslokalerna var 6ppna som vanligt.

Fore vaccination

Oppet
Stangt
Efter vaccination
Stangt
Oppet
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Upplevd ensamhet nar gemensamhets-
utrymmena i LSS-bostaden varit
stdngda eller oppna

Urval: Boende i grupp- eller servicebostad,
enligt LSS (totalt 171 personer).

Resultat:

Fore det var méjligt att vaccinera sig:

Ként sig ensam nir gemensamhetsutrymmena
varit stdngda: 78 procent.

Ként sig ensam nir gemensamhetsutrymmena
varit dppna: 56 procent.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:

Ként sig ensam ndr gemensamhetsutrymmena
varit stingda: 55 procent.

Ként sig ensam nér gemensamhetsutrymmena
varit 6ppna: 35 procent.

Kommentar

Fore vaccination:

Drygt tre fjardedelar av dem vars gemensamhets-
utrymmen var stdngda innan det var majligt att
vaccinera sig, kidnde sig ensamma. Drygt hélften av
dem vars gemensamhetsutrymmen var 6ppna som
vanligt kinde sig ensamma.

Efter vaccination:

Drygt hdlften av dem vars gemensamhetsutrymmen
var stdngda efter det var mojligt att vaccinera sig
kénde sig ensamma. En tredjedel av dem vars
gemensamhetsutrymmen var dppna kénde sig
ensamma efter vaccination var mojlig.

Fore vaccination

+39 % 1
78 %
56 %
Oppet Stangt

Efter vaccination

+57 %
1
55%
35%
Oppet Stangt

Hur vaccination har paverkat
vardagen for personer med IF
i olika boendeformer

Urval: Samtliga som besvarat enkdten
(totalt 346 personer).

Kommentar: Personer som bor i egen
lagenhet, med eller utan boendestod

Fore det var mdjligt att vaccinera sig:

Hilften av dem som bor i egen ldgenhet, med eller
utan boendestdd, kunde triffa vinner och familj innan
det var mgjligt att vaccinera sig. Knappt hélften hade
utomhusaktiviteter. Tre femtedelar deltog i digitala
traffar. Tre femtedelar hade ként sig ensamma innan
vaccination var mojlig.

Efter det var mgjligt att vaccinera sig:

Tre femtedelar av dem som bor i egen ldgenhet,

med eller utan boendestdd, kunde triffa vinner och
familj efter det var mojligt att vaccinera sig. Drygt tre
femtedelar hade haft utomhusaktiviteter. Drygt tre
femtedelar hade deltagit i digitala tréffar. Knappt half-
ten kénde sig ensamma efter vaccination var mojlig.

Personer som bor med sin famil]

Fore det var mdéjligt att vaccinera sig:

En sjundedel av dem som bor med sin familj kunde
traffa vinner och familj fore det var mgjligt att
vaccinera sig. Tva femtedelar hade haft utomhus-
aktiviteter. Halften hade deltagit i digitala triffar.
Knappt tre femtedelar hade ként sig ensamma innan
vaccination var mojlig.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:

En tredjedel av dem som bor med sin familj kunde
tréffa vinner och familj efter det var mojligt att vacci-
nera sig. Tre fjdrdedelar hade haft utomhusaktiviteter.
Hilften hade deltagit i digitala triffar. En tredjedel
hade ként sig ensamma efter vaccination var mojlig.

Personer som bor i en lagenhet

med personlig assistans

Fore det var mdéjligt att vaccinera sig:

En femtedel av dem som bor i en ldgenhet med
personlig assistans kunde tréffa véinner och famil;
innan det var mdjligt att vaccinera sig. Drygt hilften
hade haft utomhusaktiviteter. Drygt tre femtedelar hade
deltagit i digitala tréaffar. Tre fjardedelar hade ként sig
ensamma innan det var mojligt att vaccinera sig.

Efter det var mdjligt att vaccinera sig:

Tre femtedelar av dem som bor i en ldgenhet med
personlig assistans kunde tréffa vanner och familj
efter det var mojligt att vaccinera sig. Néstan alla hade
haft utomhusaktiviteter. Tre femtedelar hade deltagit i
digitala traffar. Knappt halften hade ként sig ensamma
efter vaccination var mojlig.

Personer som bor i gruppbostad eller
servicebostad, enligt LSS

Fore det var mdéjligt att vaccinera sig:

En fjiardedel av dem som bor i gruppbostad eller
servicebostad kunde tréffa vinner och familj innan det
var mdjligt att vaccinera sig. Drygt en tredjedel hade
haft utomhusaktiviteter. Drygt tva femtedelar hade
deltagit i digitala traffar. Drygt tre femtedelar hade
ként sig ensamma innan vaccination var mojlig.

Efter det var méjligt att vaccinera sig:

Drygt hilften av dem som bor i gruppbostad eller
servicebostad hade kunnat triffa véinner och familj
efter det var mdjligt att vaccinera sig. Knappt tre
fjardedelar hade haft utomhusaktiviteter. Drygt hilften
hade deltagit i digitala traffar. Drygt tva femtedelar
hade ként sig ensamma efter vaccination var mojlig.

Andel som kunnat tréffa véanner och familj
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Svar pa den oppna fragan: Vad har du
saknat mest under Coronapandemin?

Drygt 300 personer besvarade den ppna fragan om
vad de har saknat mest under pandemin. Merparten
av svaren kan sorteras in i foljande fem kategorier:
*  Sociala kontakter

*  Arbete och studier

+  Aktiviteter i LSS-bostaden och i samhéllet

»  Fritidsaktiviteter

«  Utflykter och resor

Nedan ges en sammanfattning av svaren. For
varje kategori exemplifierar vi med ett antal citat
fran enkétsvaren:

Sociala kontakter

En majoritet skrev att de saknade sociala kontakter
mest av allt. Man hade saknat umgénge och kontakt
med familj och sldktingar; foréldrar, syskon och
syskonbarn, mor- och farférédldrar, kusiner, pojk- och
flickvdnner. Manga skriver dven att de har saknat att
triaffa vinner och gora saker tillsammans. Flera tar upp
att de har saknat umgénge med sin kontaktperson eller
ledsagare (LSS-insatser). Manga tar upp att de har
saknat att f4 krama familj och vénner:

*  Kontakt med andra, jag har blivit helt isolerad.

*  Har fatt ligga pd sdngen for det mesta,
kdnner mig mycket ensam. Jag dr blind.

*  Att inte kunna trdffa mina vinner pd
FUB-trdffar och badet.

o Att kramas och umgds med slikt och vinner
pd ett normalt sdtt.

*  Har endast fatt ta emot besék i min ldgenhet
av min syster. INGEN annan.

*  Min familj som bor pa annan ort/ldn.

o Attfd dka till mina fordldrars land.

*  Attinte kunna sova over hos vinner.

o Att triffa vem jag vill, att kunna bjuda hem
folk till min ldgenhet i gruppbostaden.

e Att mina fordldrar inte har fdtt hélsa pa i min
ldgenhet pd boendet.

o Trdffa folk pa riktigt. Digitala méten tar
sd mycket kraft.

Rapport Efter pandemin

Flera svarade att de har saknat umgénget med de andra
boende och personalen i grupp- eller servicebostaden:

*  Att dta mina maltider i den gemensamma
servicelokalen.

*  Vara tillsammans med de andra pd boendet.

* (...) trdffarna pd boendet.

*  Medboendes gemenskap.

»  Att hitta pd saker ihop med mina grannar.

*  Begrdnsningar i gruppbostaden dd man varit
hdnvisad till ldgenheten.

*  Att personalen pd gruppboendet inte gjort
ndgonting med eller for oss.

*  Boendet gor aldrig ndgot.

*  Att personal fanns sd jag kunde komma ut.

*  Att géra ndgot roligt med personalen och hitta pd
ndgot med dom. Men det har man inte kunnat géra
under pandemin for det har forstort allting.

»  Umgds i boendet och laga mat.

Arbete och studier

En majoritet av de svarande (74 procent) har LSS-
insatsen daglig verksamhet (DV). I minga kommuner
har daglig verksamhet varit helt eller delvis stingd
under pandemin, i vissa fall under langa perioder.
Kommunal vuxenutbildning som sérskild utbildning
(Larvux) har liksom 6vrig vuxenutbildning varit
stangd, men till skillnad fran den 6vriga vuxenutbild-
ningen inte dvergétt till distansundervisning. Manga
av de svarande skriver att de har saknat sitt arbete pa
daglig verksamhet och att fa vara dér pa heltid igen.
Négra nimner Larvux:

*  Attvara pa DV! Jag saknar mitt jobb!
Jag vill tillbaka till DV'!

»  Attinte kunna gd pd daglig verksamhet.

*  Vara pd daglig verksamhet lika mycket som innan.

»  Jobba pa heltid som forut.

»  Attjobba varje dag.

o Att ga till daglig verksamhet som vanligt.

*  Att det inte varit som vanligt pd jobbet, det
har varit restriktioner kring att vara i olika
verksamheter och begrdnsat vilka jag trdffat.

»  Saknar mina kompisar pd daglig verksamhet
dd bara vi som bor hemma far komma dit.

*  Min ordinarie personal pa daglig verksamhet
som maste arbeta pa boende ocksa.

*  Vara pd Lirvux.

*  Attinte fd ga pd Ldrvux.

Aktiviteter i LSS-bostaden och i samhaéllet

Pa grund av smittorisken stilldes manga aktiviteter

i samhaéllet in. Det handlade bdde om verksamheter
som stingde ned pé grund av restriktioner, och om
andrade rutiner i LSS-bostaden nér det géller vardags-
aktiviteter som exempelvis att veckohandla:

*  ALLA aktiviteter instdllda (...).

*  Alla dagar lika, svart att veta vilken dag det dr.

*  All min vanliga struktur och rutiner som blir dnd-
rade pd hela tiden.

o Attfd komma ut i samhdllet och ut i friska luften
(...) Att vara med pd aktiviteter.

o Att réra pa mig med folk.

*  Attfd gora saker ute.

Manga svarar att de har saknat att dta pa restaurang
och ga och fika. En del har saknat att gé i afférer och
shoppa. Manga ndmner biobesok. En del lyfter aktivi-
teter i kyrkan, medan andra saknar idrottsaktiviteter
som hockey- och fotbollsmatcher. Ater andra tar upp
att de har saknat att g och bada i badhuset eller att ga
till biblioteket:

*  Frélunda Indiens matcher och Grunden Bois.

*  Attinte fd gd pa Elfsborgs matcher/ att inte kunna
fika pd stan/ att inte fd gd pd musikcaféet (...).

» Jag har saknat att dka till Liseberg.

*  Att dka till stan och dta pad restaurang (...).
Aka till Taby Centrum och gd runt bland folk.

o Att géra saker utan att behova tinka till var

det finns minst folk.

e Att kunna gd pd bio och shoppa med min
ledsagare.

Fritidsaktiviteter

Fritidsverksamhet och kulturella aktiviteter som ingar
1 LSS-insatsen bostad med sérskild service for vuxna,
har i manga fall pausats helt. Dessa aktiviteter har
oftast en mycket stor betydelse for personer med intel-
lektuell funktionsnedséttnings livskvalitet. Manga har
saknat aktiviteter i FUB:s lokalféreningars regi, t.ex.
lansdanser, caféverksamhet, kryssningar och sommar-
lager. Manga lyfter motionsaktiviteter som exempelvis
simning, gympa pa Friskis & Svettis, fotbolls- och
innebandytrdning. Andra har saknat aktiviteter som
korsang, scouterna eller att gd en studiecirkel:

»  Inte kunnat dka till badhus och simma
— min bdsta fysiska aktivitet.

*  Modjligheten att fd gd pa min sjukgymnastledda
trdning i varmvattenbassdng.

*  Dansa pad Fryshuset.

s Akt och dansat och kanske triffat kirleken.

o Att trdna bowling.

Utflykter och resor

Restriktioner har under lang tid géllt for kollektiv-
trafiken, dvs. att undvika onddigt resande. Detta har
1 stor utstrackning paverkat vuxna med intellektuell
funktionsnedséttning, som i regel inte har tillgdng
till bil. Av enkétsvaren framgar att flera har saknat
utflykter och resor av olika slag under pandemin:

*  Att inte kunna dka pa utflykter.

Aka buss och sparvagn.

Aka vanlig stadsbuss med boendestéd.
»  Aka tag, tunnelbana och buss (...)

Att dka pd semester och bo pa hotell.
Aka pad kryssningar och resa utomlands.
*  Resa till slikten i Spanien.

»  Aktiviteter som att dka i vdg pd resor.
»  Utlandsresor och sommarresor.
o Att dka till Malmé och trdffa véinner.
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Svar pa den 6ppna fragan: Vad vill
du gora nar pandemin ar over?

Vi ville veta vad de svarande langtade mest efter att
gbra ndr pandemin dr dver. Ménga svar overensstdmde
med det man hade saknat mest under pandemin,

se redovisning ovan! Nir pandemin dr dver vill man
triffa familj och vénner och ga pa daglig verksamhet
som fore pandemin. Manga langtar efter utatriktade
aktiviteter, utflykter och resor.

Nedan redovisas ett urval av svaren om vad man vill
gbra nir pandemin ar dver:

* Kramas, kramas, kramas!!

»  Tréffa kompisar, ga pa disco, ga och fika,
dansa och trina.

+  Aka och dansa pa dansbandsveckan i Malung.

*  Besoka nojesparker, aka buss, tdg och sparvagn,
handla 1 afférer, delta i1 aktiviteter.

* (...) Levautan att behova vara radd jamt.

» Jagvill jobba och jag vill &ta med mina grannar.
Jag vill se pd tv med mina grannar.

+ Borja med alla aktiviteter igen. Gymnastik i
grupp, parasimma, tréffa morfar, bio, handla
och ga pa restaurang.

*  Vara pé stéllen med mycket folk, gillar liv och
rorelse, besoka muséer, kdpcentrum.

* (...) Kunna gora roliga saker med mina ledsagare
som jag har langtat efter.

» Jag skulle vilja vara mer med personalen och hitta
pa roliga saker med dom eller skaffa en kontakt-
person for jag kdnner mig véldigt ensam och har
svart att skaffa vinner.

» Jag ska vara ute med kompisar och gé pa
restaurang och ta en ol

* (...) Att det ska bli som vanligt i ”basen” pa
gruppbostaden igen.

24
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Fa jobba hela dagarna (nu 2 timmar/dag), gé pa
garden, spela fotbollsmatcher och ga pa hockey,
traffa vinner och slékten.

G4 pa Grona Lund och dansa med min pojkvén.
Triffa familjen, dka till farmor och farfar,

fa kramar av familjen och kunna ga néra
DV-personalen utan att de sdger at mig att
backa med ordet: Corona.

Ha en uppskjuten 40-arsfest.

Jobba pa jobbet och inte hemma,
folkhogskolekurser, kalas, handla, triffa alla
som jag tycker om.

Jag vill tréffa vinner som bor pa gruppbostaden
for vi har inte kunnat tréffas.

Jag langtar efter FUB-moten!

Jag saknar att
traffa vem jag vill,
att kunna bjuda hem folk
till min lagenhet
i gruppbostaden.
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Slutsatser

Pandemins effekter for vuxna med
intellektuell funktionsnedsattning

Om respondenterna

Vem som besvarade enkaten

Troligen spelade graden av funktionsnedséttning roll
for vem som besvarade enkiten. De som besvarade
enkdten sjdlva (30 %) kan antas ha en lindrigare
intellektuell funktionsnedséttning. Medan anhorig
(45 %), god man (13 %), personal (7 %) eller annan
person (3 %), troligen besvarade enkéten da personen
med IF har en mer omfattande funktionsnedséttning.

Kons- och aldersfordelning

Fler mén (52 %) &n kvinnor (45 %) besvarade enkiten.

Det staimmer vil med att det 4r fler mén (ca 40 000)
an kvinnor (ca 27 000) med intellektuell funktions-
nedsdttning, som har LSS-insatser®.

De yngre besvarade i hogre utstrackning enkéten
(66 % var 39 ér eller yngre). Andelen svar minskade
med stigande alder.

Boendeform

Haélften av dem som svarade pa FUB:s enkét bor

1 LSS-insatsen bostad med sérskild service for
vuxna, varav 34 procent bor i gruppbostad, som &r

en boendeform for personer som har ett omfattande
tillsyns- och omvérdnadsbehov. 16 procent bor i
servicebostad, som kan beskrivas som en mellan-
form mellan ett helt sjilvstindigt boende i en egen
lagenhet och en ldgenhet i en gruppbostad. Bostad for
vuxna, enligt LSS &r den nédststorsta LSS-insatsen.
Den 1/10 2020 bodde ca 15 400* mén i personkretsens
grupp 1 (IF och autism) i bostad fér vuxna, enligt
LSS. Motsvarande siffra for kvinnor var ca 11 000°.

» 21 procent av de svarande bor med sin familj,
troligen unga personer som inte har flyttat fran
fordldrahemmet dnnu.

* 10 procent bor i egen ligenhet med personlig
assistans.
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* 10 procent bor i en ldgenhet med boendestdd,
enligt socialtjanstlagen, SoL. Vanligen handlar
det om ett mindre antal stodtimmar per vecka.

» 10 procent bor i egen ldgenhet utan stod.

Sysselséattning

En majoritet (74 %) av dem som besvarade FUB:s
enkét har LSS-insatsen daglig verksamhet, varav

8 procent deltar i en sa kallad utflyttad daglig
verksambhet, dvs. de har sin sysselséttning inom en
offentlig verksambhet eller pa ett féretag. Malgrupp for
insatsen daglig verksamhet &r personer i yrkesverksam
alder som omfattas av LSS (grupp 1 och 2) och som
saknar forvarvsarbete och som inte utbildar sig. Den
1/10 2020 hade ca 39 000° personer daglig verksamhet.

* 11 procent svarade att de varken arbetar eller
studerar. Det handlar troligen om personer
som 4r i pensionsaldern. Hit kan dven fordldra-
lediga réknas.

* En mindre andel (7 %) av de svarande har ett
l6nebidragsarbete. En 16nebidragsanstéillning
innebdr att arbetsgivaren far l6nebidrag for en
person som har nedsatt arbetsférméga pa grund
av en funktionsnedséttning.

» 7 procent svarade att de studerar. Det ror sig
troligen om studier i gymnasiesdrskolan eller
pé folkhogskola.

*  Négra fa (1 %) av de svarande &r sjukskrivna.

Nedstangning av daglig verksamhet

Socialstyrelsen konstaterar i en rapport om pandemins
effekter for personer med LSS-insatser att personer
med daglig verksamhet har paverkats mest av
pandemin’. En tredjedel av kommunerna minskade
under 2020 den dagliga verksamhetens omfattning
och en lika hog andel stéllde helt in insatsen. Enligt
Socialstyrelsen berdrdes drygt 17 200 personer med
beslut om insatsen. Myndigheten skriver att manga
kommuner och stadsdelar forsokt minska konsekven-
serna av pandemin, genom att erbjuda alternativ nér
daglig verksamhet stillts in eller d&ndrat innehall. Som
exempel ndmns digitala aktiviteter pa distans, utom-
husaktiviteter och att personal fran daglig verksamhet
akt hem med arbetsuppgifter till enskilda.

FUB:s kommentar:

Samhdllsviktig verksamhet ska fungera dven vid kris.
LSS-verksamhet definieras som en samhaéllsviktig
verksamhet. Det betyder att verksamheten ska fungera
och erbjuda nddvéndig service, omvardnad och
trygghet dven vid ett utbrott av smitta. Kommuner och
privata foretag ska ha planer sé att LSS-verksamheten
ska fungera dven vid en allvarlig hindelse. Samma
krav som géller for LSS-verksamhet normalt sett
géller dven under en kris, exempelvis en pandemi. Det
ar darfor mycket allvarligt att LSS-insatsen daglig
verksamhet i s& hog grad har drabbats av ej verkstillda
beslut. Var beddmning &r att nedstdngningen av

daglig verksamhet manga ganger var godtycklig.

FUB uppmirksammades exempelvis pa att vissa
kommuner stidngde ner daglig verksamhet helt i ett
tidigt skede under pandemin, trots att smittspridningen
i de berérda kommunerna dé var mycket 1dg. En
kommun i Vistsverige beslutade i mars 2021 att daglig
verksambhet skulle vara stidngd i ett halvar framat,

trots att alla deltagare redan var fullvaccinerade.
Kommunens argument for nedstédngningen var att
verksamhetens personal sd ofta var sjuk eller tog
ledigt for véard av barn.

25 procent av dem som besvarade FUB:s enkit,

och har insatsen daglig verksambhet, svarade att den
dagliga verksamheten hade varit stingd ibland,

innan det var mdjligt att vaccinera sig. 14 procent
svarade att den dagliga verksamheten hade varit
stangd hela tiden. Efter det var mojligt att vaccinera
sig svarade 22 procent att den dagliga verksamheten
fortfarande inte var 6ppen som vanligt. Det kunde
exempelvis innebéra att verksamheten bara var 6ppen

en del av dagen. Endast nagra fa (1 %) av dem som
besvarade FUB:s enkit hade erfarenhet av att personal
frén den dagliga verksamheten kom till bostaden

med arbetsuppgifter.

14 procent hade valt att stanna hemma pa grund

av smittorisken innan det var mojligt att vaccinera
sig. FUB har fatt samtal frdn medlemmar om att
kommunerna upphivt LSS-beslut for personer som
inte har deltagit i daglig verksamhet under en period,
trots att franvaron berodde pa att de var ridda for att
bli smittade. Detta strider mot principen som siger
att gynnande beslut, dvs. ndr nadgon har tilldelats en
férman, inte ska dndras till den enskildes nackdel,
om inte omstédndigheterna i sak har férdndrats pa ett
vésentligt satt.

Okad ensamhet

Socialstyrelsen konstaterar i en rapport om Covid-19:s
effekter att personer med insatser enligt LSS har
drabbats av dubbla konsekvenser av pandemin, vilka
bidrar till isolering och ensamhet®. Det handlar dels
om restriktioner och fysisk distansering som géllt hela
befolkningen, dels nedstdngning av dagliga verksam-
heter samt besoksforbud och stingda gemensamhets-
utrymmen i LSS-bostéder.

FUB:s kommentar:

Enkitsvaren visar att manga personer med intellektuell
funktionsnedséttning har ként sig ensamma under
pandemin. Det ér tydligt att det finns flera orsaker till
detta. Av enkédtsvaren kan vi se att ensamheten blev
varre ndr det inte har varit mojligt att delta i den dag-
liga sysselséttningen, niar gemensamhetsutrymmena i
LSS-bostaden har varit stingda och ndr man inte har
fatt triffa vinner och familj, ibland inte ens grannarna
i samma gruppbostad.

Upplevd ensamhet kopplad till

daglig sysselsattning

Mojlighet att delta i den vanliga dagliga syssel-
sdttningen (daglig verksamhet, skola eller arbete) hade
stor betydelse for om man hade ként sig ensam eller
inte. Personer vars sysselsdttning har varit 6ppen hela
tiden upplevde i ldgre omfattning (56 %) ensamhet

dn dem vars sysselséttning varit stingd hela tiden

(77 %). Andelen som kinde sig ensamma paverkades
dven av mdjligheten att vaccinera sig mot covid-19.

I genomsnitt kdnde 64 procent sig ensamma innan det
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var mdjligt att vaccinera sig. Andelen minskade till

42 procent efter vaccination var mdjlig. Det &r troligt
att vaccination mojliggjorde fler utatriktade aktiviteter,
som minskade kénslan av ensamhet.

Besoksforbud och stangda gemensam-
hetsutrymmen i LSS-bostader

Manga kommuner och privata utforare inférde
besoksforbud i gruppbostdder, som saknade lagstod,
samtidigt som det nationella besdksforbudet infordes
1 sirskilda boenden for dldre under varen 2020. FUB
fick telefonsamtal och mejl om att boende i grupp-
bostad inte ens fick tréffa sina anhoriga utanfor
bostaden. I ndgra fall var personer inte vilkomna
tillbaka till sina ldgenheter i gruppbostaden efter att
ha besokt sina forédldrar. Efter ett klargérande fran
Socialstyrelsen togs besoksforbuden i LSS-bostader
1 de flesta fall bort. Dock ersattes i manga fall de
officiella besoksforbuden med starka uppmaningar till
anhoriga och vénner att inte komma pa besok.

I manga gruppbostider och servicebostider har de
gemensamma utrymmena varit stingda for de boende
under 14ng tid. Detta &r allvarligt eftersom gemen-
samhetsutrymmena ar en viktig del av omvardnaden
1 LSS-insatsen bostad med sdrskild service for vuxna.
Det gemensamma utrymmet ska ge mojlighet till
samvaro och gemensamma aktiviteter for de boende.
Av de svarande som bor i gruppbostad eller service-
bostad, svarade en hdg andel (61 %) att gemensam-
hetsutrymmena hade varit stingda innan det var
mojligt att vaccinera sig. Efter vaccination var mojlig
svarade 34 procent att gemensamhetsutrymmena
fortfarande var stingda for de boende. Enkétsvaren
visar att innan det var mojligt att vaccinera sig kinde
78 procent sig ensamma, av de personer vars gemen-
samma utrymmen har varit stingda. Motsvarande
andel ensamma var 56 procent nir gemensamhets-
utrymmena hade varit 6ppna hela tiden.

Efter vaccination var mojlig minskade kénslan av
ensamhet till 55 procent for dem vars gemensamhets-
utrymmen fortfarande var stingda och 35 procent

for dem vars gemensamhetsutrymmen var 6ppna.

Vi kan konstatera att andelen som kidnner sig ensamma
fortfarande ar hog, vilket kan forklaras med att

manga personer med IF har fa sociala kontakter. Vi
utvecklar detta ndrmare i avsnittet nedan om ldrdomar
for framtiden.
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Mojlighet att traffa vanner och familj

i olika boendeformer

Vi ville veta om det var ndgon skillnad mellan boende-
formerna nér det géllde mojligheten att tréffa vinner
och familj, da avsaknad av sociala kontakter ofta ar
en forklaring till upplevd ensamhet. Enkétsvaren
visar, nagot forvanande, att det var de som bor med
sin familj som i ldgst omfattning kunnat tréffa vanner
och familj fore (14 %) vaccination var mdjlig och efter
vaccination (30 %). En mojlig forklaring kan dels

vara att denna grupp tolkade begreppet “familj” som
slakt utover den ndrmaste familjen, dels att de sjélva
tillhorde en hogriskgrupp (t.ex. personer med Downs
syndrom) som gjorde att man inte trdffade nagon
utanfor den ndrmaste kretsen.

Personer som bor i egen ldgenhet med personlig
assistans har ocksé i mycket begridnsad omfattning
kunnat tréffa vinner och familj innan (20 %) och efter
(41 %) vaccination var mdjlig. En forklaring till

den laga andelen traffar med slékt och vanner

fére vaccination kan vara att manga personer med
personlig assistans har flerfunktionsnedsittning, vilket
tidigt uppmirksammades som en hogriskgrupp. Det

ar mer forvénande att andelen tréffar fortfarande ar
forhallandevis 1ag efter vaccination var mojlig.

Niér det géller personer som bor i gruppbostad

eller servicebostad var det en stor skillnad mellan
mdjligheten att triffa vinner och familj innan (24 %)
respektive efter (53 %) vaccination var mojlig. Det

ar troligt att den laga andelen fore vaccination, i alla
fall delvis, kan kopplas till besoksforbud och stingda
gemensamhetsutrymmen.

Storst mojlighet att traffa vanner och familj har
personer haft som bor i egen ldgenhet, med eller utan
boendestdd. Det dr ocksa den grupp som uppvisar
minst skillnad i andelen som kunnat traffa vinner

och familj innan (51 %) och efter (61 %) vaccination
var mojlig. Detta dr foga férvdnande, d& dessa
personer i hogre grad dn exempelvis personer som bor
1 LSS-bostad kunnat ta sjilvstindiga beslut om vilka
de velat triffa.

Upplevd ensamhet i olika boendeformer

Vi var intresserade av om den upplevda ensamheten
skilde sig at beroende pd boendeform. Storst andel
ensamma innan vaccination var mdjlig fanns bland
personer som bor i egen ldgenhet med personlig
assistans (74 %) och i gruppbostad och servicebostad
(68 %). For personer med personlig assistans kan

den upplevda ensamheten kanske forklaras med att
manga i denna grupp har flerfunktionsnedséttning,
som Socialstyrelsen redan under véren 2020 lyfte fram
som en hogriskgrupp for allvarlig sjukdom i covid-19.
Det kan vara sa att manga begrénsade sitt umgénge
med andra ménniskor till de personliga assistenterna,
samtidigt som den dagliga sysselsittningen stingdes
ned, alternativt att man stannade hemma pa grund av
smittorisken. Dessutom stélldes fritidsaktiviteter in.

Boende i gruppbostad och servicebostad paverkades
under varen 2020 av att manga kommuner och utforare
inforde besoksforbud och gemensamhetsutrymmen
har i manga fall varit stdngda for de boende under ldng
tid (se ovan). Detta i kombination med nedstdngda
dagliga verksamheter och instillda fritidsaktiviteter ar
en trolig forklaring till den hoga andelen som har kant
sig ensamma.

Minst ensamma hade de som bor med sin familj ként
sig. Det gillde bade innan (56 %) och efter (35 %)
vaccination var mdjlig. En mojlig forklaring &r att
dessa i storre utstrackning har kunnat ha normalt
dagligt umgénge under pandemin.

Digitalt utanforskap

Naér smittspridningen var som storst och innan
vaccination mot covid-19 var mdjlig, var digitala
traffar ett sjalvklart sétt for en stor del av befolkningen
att genomfora sitt jobb, halla kontakt med vanner och
slaktingar och delta i olika sociala ssmmanhang. Men
for en stor grupp personer med IF saknades dessa
alternativ helt och hallet. Gruppens digitala utanfor-
skap blottades under pandemin, med konsekvenser
som FUB har varnat for under flera ar.

En rapport fran Begripsam och Post- och telestyrelsen
(PTS) visar att den digitala klyftan etableras i unga ar
och bestar livet ut’. En slutsats i rapporten 4r att det

ar en Okad risk for digitalt utanférskap om man har
gétt 1 sdrskola, har aktivitetsersittning, deltar i daglig
verksamhet och bor i en LSS-bostad. Undersdkningen
visar ocksa att endast 33 procent av personerna med

intellektuell funktionsnedsittning kanner sig fullt
delaktiga i det digitala samhillet. Det ska jamforas
med befolkningen generellt dér 82 procent kdnner
sig fullt delaktiga.

FUB:s kommentar:

FUB:s enkdit visar att hilften av de svarande inte
hade haft mgjlighet att delta i digitala traffar under
pandemin. Det finns ménga orsaker till att personer
med IF inte 4r digitalt delaktiga: Alla har inte tillgdng
till en smartphone, dator eller platta och man saknar
ofta anpassad programvara. Wifi saknas fortfarande

1 ménga gruppbostider och dagliga verksamheter,
samtidigt som manga personer med IF inte har

rad med eget tradlost ndtverk. Ett annat avgorande
problem &r att manga saknar stdd i att anvinda sin
dator eller platta. Det kan bero pé att baspersonalen

i gruppbostaden eller den dagliga verksamheten
sjdlva har bristande kunskap om IT och anpassad
programvara. Det forekommer ocksa att personalen
inte tycker att det ingdr i arbetsuppgifterna att ge stod
till digital kommunikation.

Kons- och aldersskillnader

Enkétsvaren visar pa kons- och aldersskillnader nir
det giller vilka som kunnat delta i digitala traffar
under pandemin. 54 procent av minnen deltog i
digitala traffar innan det var mojligt att vaccinera

sig, medan motsvarande andel for kvinnorna var

45 procent. Men efter det var mdjligt att vaccinera

sig 6kade andelen kvinnor som deltog i digitala triaffar
till samma niva som mannen. En forklaring kan
kanske vara att kvinnorna hade fler fysiska moten &n
mannen innan pandemin och att en del av dessa méten
ersattes med digitala traffar senare under pandemin.

Olika dlderskategorier deltog i olika utstrackning i
digitala tréffar. I aldersgruppen 40—49 ar deltog en
hog andel (70 procent) i digitala mdten innan det

var mdjligt att vaccinera sig och 76 procent efter
vaccination var mojlig. I denna grupp finns dock en
stor konsskillnad; 81 procent av ménnen i aldrarna
40-49 ar hade deltagit i digitala traffar innan det var
mdjligt att vaccinera sig, medan andelen kvinnor var
52 procent. Efter vaccination hade andelen kvinnor i
aldersgruppen okat till 62 procent. Aven aldersgruppen
50—64 ér visar pa stora skillnader mellan mén och
kvinnor; 52 procent av ménnen och endast 14 procent
av kvinnorna hade haft digitala traffar innan
vaccination var mdjlig. I den yngsta aldersgruppen,
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Jag vill kunna ga pa bio
och shoppa med min
ledsagare. Och ga pa

Grona Lund och dansa
med min pojkvan.

under 30 ar, var kvinnorna daremot mer digitalt aktiva
dn de jaimnariga ménnen. Fore vaccination skilde

det 8 procentenheter mellan mén (46 %) och kvinnor
(54 %) och efter vaccination 10 procentenheter, d.v.s.
bland ménnen hade 47 procent haft digitala traffar

och bland kvinnorna 57 procent. Det var endast

14 personer over 65 ar, som besvarade enkéten, och
bland dessa var det enbart tva kvinnor fore vaccination
var mojlig och fyra kvinnor efter vaccination, som
hade haft digitala méoten.

Digitala traffar i de olika boendeformerna
Forekomsten av digitala traffar visade sig dven ha

ett samband med hur de som besvarade enkéten bor.
Personer som bor i egen ldgenhet, med eller utan
boendestdd, och personer som bor i egen lagenhet
med personlig assistans hade i hdgre utstrackning
deltagit i digitala traffar bdde innan och efter det var
mojligt att vaccinera sig. Personer som klarar sig helt
utan personalstdd eller har boendestdd (enligt Social-
tjdnstlagen) nagra timmar i veckan har en lindrig
intellektuell funktionsnedséttning och dr formodligen
inte beroende av stod for att vara digitalt aktiva.
Personer med personlig assistans har & andra sidan
ofta en mer omfattande funktionsnedséttning, men
dar assistansen innebér personligt stod som kan
mojliggora digital delaktighet.

Liagst andel digitala trdffar under pandemin, bade
innan och efter vaccination var mojlig, hade personer
som bor i LSS-bostad och personer som bor med sin
familj. Nér det géller personer som bor i gruppbostad
eller servicebostad kan den ldgre andelen digitala
tréffar ha flera orsaker. En forklaring kan vara att
LSS-bostaden saknar wifi eller att den boende inte
har rdd med eget tradlost natverk. Som vi tidigare har
namnt, brister mdjligheten att fa stod for att kunna
delta i digitala traffar ménga génger dels for att
personalen inte tycker att det ingar i arbetsuppgifterna
att ge stod till digital aktivitet, dels for att personalen
inte sdllan saknar tillrdcklig kunskap om IT och
anpassad programvara. Det kan ocksé bero pa att
personalbemanningen i LSS-bostaden &r otillracklig
och att denna typ av stdd inte prioriteras.

Det dr svarare att forklara varfor endast hilften av dem
som bor med sin familj har deltagit i digitala traffar
innan och efter vaccination var mdjlig. Med storsta
sannolikhet handlar det om personer som fortfarande
gar i gymnasiesirskolan eller relativt nyligen har

avslutat sina studier i gymnasiesarskolan. Det &r tyvarr
troligt att dessa unga personer inte har blivit digitalt
delaktiga, da grundsérskolan och gymnasiesérskolan
ofta brister nir det géller att formedla kunskap om IT.

Halsa

Folkhilsomyndigheten har undersokt hur folkhélsan
har paverkats av den pagédende pandemin. En slutsats
ar att personer med funktionsnedsittning rapporterar
sdmre hilsa, livsvillkor och levnadsvanor én dvriga
befolkningen och riskerar i storre utstriackning att
utséttas for diskriminering'®. Ett sédrskilt avsnitt i
rapporten lyfter situationen for personer med intellek-
tuella och neuropsykiatriska funktionsnedsittningar.
Rapporten konstaterar att ojimlikheterna i hilsa
bestér och att pandemins konsekvenser kan komma att
forstiarka dessa ojdmlikheter.

Under sommaren 2021 kom Folkhédlsomyndighetens
nya riktlinjer for fysisk aktivitet'!. Riktlinjerna ger
rekommendationer for alla befolknings- och édlders-
grupper i Sverige, oavsett kon, kulturell bakgrund,
socioekonomisk status eller funktionsnedséttning.
Folkhéilsomyndigheten konstaterar att bristande
tillgénglighet for vuxna med funktionsnedséttning goér
att aktivitetsnivan ar lagre med mindre fysisk aktivitet
och mycket stillasittande. Studier visar att endast nio
procent av personer med IF uppnar rekommenderad
mingd fysisk aktivitet, dvs. minst 150-300 minuter
(fér vuxna) pulshéjande aktivitet per vecka'?. Detta

i kombination med mer stillasittande jamfort med
befolkningen i Gvrigt. Som en av flera forklaringar till
den laga aktivitetsnivan for vuxna med IF, nimner
Folkhalsomyndigheten kunskapsnivan och tillgdngen
till tid hos personal inom védrd- och omsorgsverksamhet.

FUB:s kommentar:

Psykiska halsan paverkad under pandemin
Vi har redan uppmérksammat att ménga av dem som
besvarade FUB:s enkdt har ként sig ensamma under
pandemin och att det finns flera forklaringar till det.
Det handlar om att man inte har kunnat ga till sin
dagliga sysselsdttning under lang tid. Det har inte
heller varit mojligt att tréffa vinner och familj som
vanligt och fritidsaktiviteter har varit installda.

For ménga som bor i gruppbostad eller service-
bostad har besoksforbud och stingda gemensam-
hetsutrymmen inskrankt de sociala kontakterna
ytterligare. Sammantaget har detta paverkat
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det psykiska maendet for manga personer med
intellektuell funktionsnedséttning.

Fysiska halsan paverkad under pandemin
For att fa en bild av den fysiska hélsan under
pandemin fragade vi om de svarande hade kunnat ha
utomhusaktiviteter under pandemin. Som exempel
pa utomhusaktiviteter nimndes promenader, traffar
utomhus och utegympa. Innan det var mojligt att
vaccinera sig hade de svarande som bor i gruppbostad
eller servicebostad lidgst andel utomhusaktiviteter
(36 %). Medan personer som bor i egen lagenhet med
personlig assistans hade hogst andel (55 %). For de
ovriga tva boendeformerna gillde foljande andelar:
Personer som bor med sin familj (42 %) och personer
som bor i egen ldgenhet, med eller utan boendestdd,
(47 %). Det dr anmérkningsvért att s& méinga av de
svarande inte hade haft utomhusaktiviteter innan
vaccination var mojlig, eftersom det har varit vél-
kéant att risken for smittspridning &r betydligt lagre
utomhus. Det borde ocksé ha funnits gott om tid for
utomhusaktiviteter dagtid, da méngas sysselséttning
(i synnerhet daglig verksamhet) hade stingt ned.

Efter vaccination blev mdjlig 6kade utomhus-
aktiviteterna markant for de svarande i samtliga
boendeformer. Personer med LSS-insatser tillhorde
grupp 2 i Folkhélsomyndighetens vaccinations-
program, sd manga av dem som besvarade FUB:s
enkét var fullvaccinerade redan under varen och
forsommaren 2021.

Personer som bor i egen ldgenhet med personlig
assistans hade dven hogst andel (94 %) utomhus-
aktiviteter efter det var mdjligt att vaccinera sig.

Foljt av personer som bor med sin familj (74 %)

och personer som bor i gruppbostad eller service-
bostad (72 %). Lagst andel utomhusaktiviteter efter
vaccination var mojlig géllde personer som bor i egen
lagenhet, med eller utan boendestod (67 %).

Sedan tidigare kénner vi till att mgjligheten till
utomhusaktiviteter for boende i LSS-bostad éven
paverkas av personalbemanningen och av personalens
instéllning till exempelvis promenader och andra
aktiviteter utomhus. Detta kan vara en trolig forkla-
ring till att andelen som har haft utomhusaktiviteter

1 gruppbostéder och servicebostider inte nér upp till
samma niva som for dem som bor i egen ldgenhet med
personlig assistans.
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Lds mer om personer med IF:s psykiska och fysiska
hilsa i avsnittet Ldardomar for framtiden, nedan.

Vardagen under pandemin paverkades
av boendeformen

Sammanfattningsvis kan vi konstatera att pandemin
1 hog utstrackning har paverkat dem som besvarade

FUB:s enkét. Hur mycket och pé vilket sétt &r starkt
kopplat till hur personerna bor och hur den enskilde
far sitt stod 1 vardagen:

Personer som bor i gruppbostad

eller servicebostad

De svarande som bor i LSS-insatsen bostad med
sdrskild service for vuxna, dvs. gruppbostad eller
servicebostad, har i hog utstrackning ként sig en-
samma (68 %). innan det var mgjligt att vaccinera sig.
Det ar mojligt att se flera forklaringar till det; endast
en liten andel (24 %) kunde tréffa vinner och familj,
det var den grupp som hade deltagit i 1agst andel
digitala tréffar (44 %) och det var ocksé de personer
som i minst utstrdckning hade haft utomhusaktiviteter
(36 %). Efter det var mgjligt att vaccinera sig, minska-
de andelen personer som kdnde sig ensamma (43 %).

Personer som bor med sin familj
Respondenterna som bor med sin familj dr den grupp
som ként sig minst ensamma (56 %) innan det var
mojligt att vaccinera sig. Samtidigt dr det den grupp
som i minst utstrickning (14 %) siger sig ha kunnat
traffa vanner och familj (en mojlig forklaring till den
laga andelen 4r att man med “familj” &ven rdknar

in slakt utover kdarnfamiljen). Dessa personer hade
ocksa haft en forhéllandevis 1ag andel digitala traffar
(48 %). Mgjligen har man inte haft samma behov av
detta, d& man har haft daglig kontakt med de 6vriga
familjemedlemmarna. Andelen som har haft utomhus-
aktiviteter dr ocksa forhallandevis 14g (42 %). Efter
vaccination minskade andelen ensamma (35 %) bland
personer som bor med sin familj. Det innebar betydligt
firre ensamma én for de andra boendeformerna.
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Personer som bor i egen lagenhet

med personlig assistans

Personer som bor i egen ldgenhet med personlig
assistans var den grupp som hade storst andel
ensamma (74 %) innan det var mojligt att vaccinera
sig. Endast en lag andel hade kunnat traffa vinner
och familj (20 %). Daremot hade en hogre andel
kunnat delta i digitala traffar (64 %) och det var den
grupp personer som i storst utstrackning hade haft
utomhusaktiviteter (55 %). Efter vaccination minskade
andelen ensamma (48 %), men det var fortfarande den
boendeform som hade storst andel ensamma.

Personer som bor i egen lagenhet,

med eller utan boendestod

Aven en férhallandevis hog andel av de personer
som bor i egen ldgenhet, med eller utan boendestdd,
har ként sig ensamma (61 %) innan det var mdjligt
att vaccinera sig. Detta trots att de i betydligt hdgre
omfattning 4n de svarande i dvriga boendeformer,
kunnat traffa vinner och familj (51 %). En
forhallandevis hog andel har dven deltagit i digitala
traffar (61 %). Andelen som har haft utomhus-
aktiviteter dr dock 1ag (47 %). Detta kan hinga

ihop med att man inte fick tréffa vinner som bor i
LSS-bostéder och att man inte hade stdd av ndgon
som kunde motivera en att delta i utomhusaktiviteter.
Efter vaccination minskade andelen som ként sig
ensamma (45 %)).

Bilden av pandemins effekter bekraftas
av svaren pa de oppna fragorna

Bristen pa sociala kontakter, sysselsdttning och
aktivitet under pandemin, bekriftas i hog grad av
svaren pa de dppna fragorna om vad de svarande
saknat mest under covid-19 pandemin och vad man
vill géra nir pandemin ar ver (se den fullstindiga
redovisningen ovan):

En majoritet av de svarande skrev att de saknade sociala
kontakter mest av allt. Det handlade om umgange med
familj, slakt och vinner. Manga har saknat sitt arbete

pa daglig verksamhet och att fa vara dér pa heltid igen.
Pa grund av smittorisken stédlldes ménga aktiviteter

i samhéllet in. Det handlade bédde om verksamheter som
stingde ned pd grund av restriktioner, och om dndrade
rutiner i LSS-bostdder nir det géller vardagsaktiviteter
som gemensamma maltider och att veckohandla.

Fritidsverksamhet och kulturella aktiviteter som ingér
1 LSS-insatsen bostad med sérskild service for vuxna,
har i manga fall pausats helt. Minga av de svarande
har dven saknat aktiviteter som normalt anordnas av
FUB:s lokalforeningar. Flera har saknat utflykter och
resor av olika slag under pandemin.

Foljaktligen vill de som besvarade FUB:s enkat gora
allt som de har saknat, nér pandemin har klingat av;
umgds med familj och vénner, aterg till sin dagliga
sysselséttning och de fritidsaktiviteter man gillar
och mér bra av.

Lardomar for framtiden

FUB:s enkét har genomforts med syftet att fa en for-
djupad bild av hur pandemin har paverkat vardagen for
personer med intellektuell funktionsnedsittning (IF).
Enkétsvaren har bekriftat bilden som borjade vixa
fram redan under varen 2020 nir anhdriga, engagerad
personal och aktiva medlemmar i FUB boérjade hora av
sig till riksforbundet med vittnesmal om hur vardagen
hade raserats for personer med IF i deras omgivning.
Under dret som foljde, fortsatte en lockdown tillvaro
for tusentals ménniskor, som — mitt i livet — rycktes ur
sin arbetsgemenskap, fick se sitt eget hem bli avstingt
for besok fran vinner och familj samt drabbades av

att LSS-insatser som kontaktperson och ledsagning
stélldes in under lang tid.

Vi menar att ingen annan grupp i samhillet har
drabbats pa detta sétt. Vi menar ocksé att manga beslut
som togs och som skapade denna tillvaro, inte kan
forsvaras eller forklaras enbart med hanvisning till
pandemin. Att det blev sa illa for s4 manga ar i mangt
och mycket en konsekvens av brister som é&r vélkdnda
sedan lange. Det dr ett misslyckande som inte far
upprepas. Det handlar nu om att dra lardom och att

g in med full kraft och genomftra helt nédvandiga
satsningar inom flera omraden. Forst nér detta ar gjort
finns forutséttningar for personer med IF att leva ett
liv som andra, samtidigt som deras tillvaro dr betydligt
battre skyddad vid nista samhallskris.
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Ensamhet hos personer med
intellektuell funktionsnedsattning

Ensamheten hos personer med IF var kand fore
pandemin, den blev varre under pandemin och
den finns kvar, trots att vardagen blir allt mindre
praglad av pandemin.

Sedan négra éar tillbaka finns allt mer forskning som
visar hur ensamhet innebér ett stort lidande for den
drabbade i form av férsdmrad psykisk- och fysisk
hélsa.”® Likasa har det varit ként ldnge att den psykiska
ohilsan &dr hogre bland personer med intellektuell
funktionsnedsattning &n i den 6vriga befolkningen.'
Och redan i forarbetena till Lagen om stéd och service
till vissa funktionshindrade, LSS, fanns en medveten-
het om den stora risken for isolering i gruppen
personer med intellektuell funktionsnedsittning.

Dér framgér att insatsen bitrdde av kontaktperson
ska hjdlpa till att bryta den enskildes isolering genom
samvaro och hjilp till fritidsverksamhet” och LSS-
insatsen ledsagarservice “syftar till att underlitta for
personer med omfattande funktionsnedsdttningar

att med stod av en foljeslagare komma ut och delta

i samhéllslivet, till exempel att besoka véanner, delta i
fritidsaktiviteter eller kulturlivet.”'?

FUB menar att minskningen av dessa tvé insatser
sedan manga ar tillbaka (trots att gruppen som har
LSS insatser véxer) dr en starkt bidragande faktor
till den ensamhet som en betydande del av personer
med IF upplever. Detta bekriftas av enkdtsvaren dér
43 procent av personerna som bor i en gruppbostad
eller servicebostad, enligt LSS, fortfarande kénner sig
ensamma, trots att vardagen néstan dr “som vanligt”
igen. For personer med IF som bor i egen bostad ér
andelen som kénner sig ensam ocksa skrammande
hog, vilket vittnar om ett stort behov av stéd hos
den gruppen.

Lardomar for framtiden om personer

med IF:s ensamhet:

+ Kommunernas egna lokala riktlinjer som kraf-
tigt begrinsar beviljandet av kontaktperson och
ledsagning, berdvar en grupp som upplever stor
ensamhet det stod i LSS som ar specifikt framtaget
for att motverka ensamhet. Att fortsitta tillampa
dessa riktlinjer ar lika med att blunda for hur hart
den enskildes psykiska och fysiska hilsa drabbas
av ldngvarig, ofrivillig ensambhet.
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Sedan ldnge har FUB patalat behovet av en ny
insats personlig service och boendestod. Stodet
skulle méta ett stort behov som finns hos personer
med IF som bor i egen ldgenhet, inte minst nér
det géller att minska ensamheten. Forslag till

en ny insats 1 LSS fanns med redan 2009, da
LSS-kommittén presenterade sitt slutbetinkande
och den senaste LSS-utredningen kom med ett
liknande forslag 2019. Det sistndmnda var dock
kopplat till borttagande av insatsen ledsagar-
service vilket vore ett stort misstag. Regeringen
bor snarast paborja arbetet med att utdka LSS
med en ny insats riktad till personer med IF som
bor i egen lagenhet, men utan att den nya insatsen
paverkar de befintliga LSS-insatserna pa ett
negativt sétt.

I utredningen "Oversyn av yrket personlig assis-
tent” uppger tre fjardedelar av assistenterna att de
behover mer kunskap, bland annat kunskap om
AKK (Alternativ och kompletterande kommuni-
kation).'® Det sdger sig sjdlvt att risken for upplevd
ensamhet ar stor om kommunikationen mellan de
personliga assistenterna och assistansanvéndaren
inte fungerar. Det dr darfor av stor vikt att
utredningens forslag gillande utbildning och
kompetensutveckling genomfors snarast mojligt.

Digitalt utanforskap i gruppen personer
med intellektuell funktionsnedsattning

Det digitala utanforskapet ar ett resultat av
okunskap, bristande vilja och forlegade attityder
hos centrala beslutsfattare under lang tid. Det
fick forodande konsekvenser for personer med
IF under pandemin. Det kan minska snabbt och
pa bred front nar kunskap, vilja och forandrade
attityder mots. Det har pandemin ocksa visat.

I vad som kéndes som fran en dag till en annan,
upplevde ménniskor runt om i virlden hur vardagen
fordndrades: hur man arbetade, hur man triaffade
(eller inte traffade) familj och vénner, hur skolelever
undervisades, hur man anvéinde sin fritid. Allt som
man vanligtvis gjorde tillsammans “fysiskt”, skulle
nu goras digitalt. Det blev distansarbete, distansunder-
visning, digital AW och digital fika. Man zoomade
med mormor, fordldrar, syskon och kompisar och
tittade pa live-streamad underhéllning av olika slag.
Det kunde vara roligt, tréttsamt och trékigt, men de
digitala l6sningarna var dndé ett fungerande alternativ.
Att tinka pa pandemitiden utan tillgang till digitala
alternativ ar otdnkbart for de allra flesta.

Dock var det precis sa det var for alla som under lang
tid har stéllts vid sidan om det digitala samhéllet.
Vildigt minga som tillhor denna grupp har en
intellektuell funktionsnedsittning. Daglig verksamhet
stingdes ned utan att det fanns nagot digitalt alternativ,
besoksforbud inférdes 1 gruppbostidder utan mojlighet
till digital kommunikation med nira och kéra,
underhéallning via internet var inte atkomlig pga.

att bristande kunskap satte stopp for det.

Det hade inte behovt bli pa detta sétt. I ménga &r har
FUB, forskare och folkbildningen varnat i debatt-
artiklar och rapporter for konsekvenser av det digitala
utanforskapet for personer med intellektuell funk-
tionsnedsattning. Vi har papekat att det i férskolans
laroplan slas fast att barnen ska " fd anvinda digitala
verktyg pd ett sditt som stimulerar utveckling och

ldrande.”"” Men for vuxna personer med intellektuell
funktionsnedsittning har mojlighet att utveckla
digital kompetens varit allt annat &n sjédlvklart under
lang tid. De f4 utbildningar i anpassad IT som finns
lever stindigt med hot om nedldggning pa grund av
bristande ekonomiskt stdd.

An mer oroande r resultatet av undersokningen
”Svenskarna med funktionsnedsittning och
internet™®, som visar att merparten av personer som
har gatt i sdrskolan saknar digital kompetens. Detta
kan inte ses som nagot annat én ett stort misslyckande,
i synnerhet for att det baddar for digitalt utanforskap
for lang tid framdver. Undersokningen visar nimligen
ocksé att vuxna personer som har en bostadsinsats
enligt LSS 16per storre risk att stdngas ute fran den
digitala vérlden.

Pandemin har dock satt nagra fron i den digitala
tradgarden, vilket vi gldds dver. Som framgar av
enkétsvaren, sjonk andelen personer som svarade att
de inte deltog i digitala traffar med 7 procent (frdn
49 % till 42 %), under perioden fore vaccination var
mojlig fram till perioden efter det var mgjligt. Och
under samma period, 6kade andelen som svarade
”ja” pa fragan om man hade deltagit i digitala traffar
for tre av de fyra aktuella boendeformerna. Det var
ocksé mycket positivt att se att skillnaderna i digital
delaktighet mellan konen sa gott som férsvann under
perioden, da andelen tjejer/kvinnor 6kade signifikant
i aldersgrupperna 30 ar och uppat. Finns en vilja, finns
en vig att ga!
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Lardomar for framtiden om digitalt

utanforskap:

*  Grundsirskolan och gymnasiesérskolan maste
rusta sina elever med betydligt hogre digital
kompetens, dn vad som har &dstadkommits hittills.
Om skolan inte lyckas med uppgiften, skickas kull
efter kull av elever ut i vuxenvirlden utan forut-
sdttningar for att kunna vara digitalt delaktiga.
Utanforskapet riskerar dessutom bli bestdende
for vildigt ménga av dessa elever. Ett samarbete
mellan forskare och pedagoger ir helt nddvandigt
for att kunna f3 till en fordndring.

* Pandemin har visat vilket hdgt pris personer med
IF har fatt betala pga. digitalt utanfoérskap. Darfor
mdste regeringen ta initiativ till en satsning pa
digital kompetens inom LSS-verksamheter, som
motsvarar uppdraget ”Bryt isoleringen” som rik-
tades till dldreboenden och &dldre som var isolerade
under pandemin.Inom LSS har baspersonalens
bristande kunskaper om anpassade IT-16sningar
sedan linge identifierats som en bidragande faktor
till digitalt utanforskap i gruppen personer med
intellektuell funktionsnedsittning. Med tanke pa
att personer kan ha LSS-insatser som bostad och
daglig verksamhet fran 20-arséldern och i flera
decennier framat, blir effekten féorédande om
adekvat digitalt stod fattas ar efter ar. Dessutom
ar det helt nodvéndigt att alla LSS-verksamheter
har wifi, som ér tillgénglig for personerna som bor
och har sin sysselséttning i dessa verksamheter.

* Bade véara enkétsvar och Socialstyrelsens rapport
”Covid-19:s konsekvenser for personer med
insatser enligt LSS”", vittnar om en viss 6kning
i digital delaktighet i gruppen personer med
intellektuell funktionsnedséittning. Men 6kningen
ar fran en niva langt under nivén for de flesta
andra grupper i samhillet. For den stora gruppen
vuxna personer med IF som fortsatt dr utestingda
frén digital samvaro, krévs sdrskilda, riktade
satsningar inom folkbildningen som bygger vidare
pa den omfattande kunskap om anpassad IT som
redan finns, men som riskerar att ga till spillo pga.
underfinansiering.
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Ohalsa hos personer med intellektuell

funktionsnedsattning

Under manga ar har rapporter fran forskare,
Socialstyrelsen och Folkhdalsomyndigheten visat
att personer med IF har mycket samre hélsa an
den ovriga befolkningen. Under pandemin har
dodligheten i covid-19 varit flera ganger hogre
for denna grupp an for totalbefolkningen, troligen
kopplat till redan nedsatt hdlsa. En majoritet

(64 %) av de som avled var under 70 ar.2° Detta
tragiska facit maste vara startpunkten for
omfattande hidlsosatsningar riktade till personer
med intellektuell funktionsnedsattning.

Var enkit visar att bara en dryg tredjedel av de
svarande fick mojlighet till utomhusaktiviteter under
pandemins forsta ar, dvs. innan det blev mojligt

for personer med LSS-insatser att vaccinera sig.

Aven efter det var méjligt att vaccinera sig, 1ag
frekvensen av utomhusaktiviteter pé en ldgre niva dn
fore pandemin. Vi menar att detta ar en indikation

pa att det finns en bristande forstaelse inom LSS-
verksamheter for hur viktigt det dr att skapa bésta
mojliga forutsédttningar for en hdlsosam vardag for
personer med IF. Det r bokstavligen livsviktigt, da
gruppen ar kraftigt overrepresenterad nar det giller
kroniska sjukdomar som fetma, diabetes, hypertoni,
benskdrhet och psykisk ohélsa. Forskning visar att

av personer med intellektuell funktionsnedsédttning,
nar endast 9 procent upp till rekommendationerna om
fysisk aktivitet, trots att regelbunden fysisk aktivitet?!
ger stora hélsovinster inom flera problemomréaden dar
personer med IF dr 6verrepresenterade:

e forbdttrad somn, hilsorelaterad livskvalitet

«  forbéttrad kognitiv funktion, framfor allt for
individer fran 50 &r och uppat

»  forbéttrad kondition och styrka, vilket bland annat
okar férmagan att klara av vardagsaktiviteter

* kan minska risken for hogt blodtryck, stroke,
hjart-kérlsjukdom, typ 2-diabetes, 6vervikt/fetma,
demens, depression, atta former av cancer och for
tidig dod

En stillasittande tillvaro, som sa manga personer med
IF har, okar istéllet risken for hjart-karlsjukdom, typ
2-diabetes, overvikt/fetma, vissa former av cancer
och en for tidig d6d.?

I rapporten Hur har folkhdlsan pdaverkats av covid-19
pandemin?, konstaterar Folkhdlsomyndigheten att
ojamlikheten i hélsa inte minskar. Tvirtom 6kar den
i vissa fall och det 4r en utveckling som har pagatt
under en langre tid. Myndigheten gér den mycket
nedsldende bedomningen att konsekvenserna av
covid-19-pandemin och smittskyddsatgarderna kan
komma att forstdrka den ojamlikheten®. FUB menar
att personer med intellektuell funktionsnedséttning
hor till de grupper som har storst risk att drabbas
mycket hért av detta.

Socialstyrelsen gor en liknande bedémning géllande
psykisk ohilsa: “Den psykiska ohdlsan dr sedan
tidigare hogre bland personer med intellektuell funk-
tionsnedsdttning eller autism dn i den ovriga befolk-
ningen (...) Mot bakgrund av den redan befintligt hbga
graden av psykisk ohdlsa bedémer myndigheten att det
behévs ett 6kat stod till personer med insatser enligt
LSS, for att hantera psykisk ohdlsa. Det gdller sdirskilt
personer med intellektuell funktionsnedsdttning.”**
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Lardomar for framtiden om psykisk

och fysisk ohalsa:

*  Det nationella kompetenscentret inom omradet
intellektuell funktionsnedséttning/autism, som
regeringen enligt forslag i hostbudgeten 2021 ska
utreda, méste fa ett sérskilt uppdrag inom omradet
hilsa. I uppdraget maste kunskapsutveckling
och stod for en sammanhallen god vard och
omsorg for personer med intellektuell funktions-
nedsdttning inga.

*  Regeringen méste horsamma Socialstyrelsen
och skyndsamt ta fram en stddplan for att hantera
psykisk ohilsa hos personer med intellektuell
funktionsnedséittning.

»  For att kunna uppfylla rétten till goda levnads-
villkor for personer med LSS-insatser, méste
kommunerna integrera beprovade hélsoverktyg
inom sina LSS-verksamheter. Ett exempel &r
kursen Hélsan Spelar Roll, som vinder sig till
personer med LSS-insatser och handlar om att géra
sjalvstidndiga och hidlsosamma val i vardagen®.

Bristande etiskt ansvarstagande
och beslutsfattande inom LSS
under pandemin

Det dr vilként att det fattades skyddsutrustning till
vardpersonal nir pandemin brét ut i Sverige under
varen 2020. P4 FUB menar vi att det fattades en “etisk
skyddsutrustning” i manga verksamheter for personer
med intellektuell funktionsnedséttning. Detta bidrog
till att var malgrupp drabbades pé ett sétt som var unikt
1 sin omfattning, da tiotusentals personer kastades in

i en lock-down tillvaro som var bortom alla géllande
rekommendationer och bortom vad de flesta andra
manniskor i Sverige har behovt utstd. Detta pagick
vecka efter vecka, manad efter manad. Var enkét och
véra medlemmars beréttelser, samt Socialstyrelsens
och Folkhalsomyndighetens rapporter visar att det har
inneburit ett stort lidande fér manga.

Vi anser att det i ménga situationer har saknats en etisk
kompetens hos beslutsfattare, verksamhetsansvariga
och personal, vilket kan forklara det institutions-/
stordriftstink som har préiglat s manga av de beslut
som har tagits sedan pandemin borjade.
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Nedstangning av daglig verksamhet

Daglig verksamhet definieras som en samhéllsviktig
verksambhet. Enligt Myndigheten for samhaéllsskydd
och beredskap (MSB) innebér det foljande: "For att
kunna upprdtthdlla samhdllets funktionalitet oavsett
storning dr vissa verksamheter viktigare dn andra

— de dr samhdllsviktiga. Med samhdllsviktig
verksamhet avses verksamhet, tjdinst eller
infrastruktur som upprdtthdller eller sdkerstdiller
samhdllsfunktioner som dr nodvdndiga for samhillets
grundldggande behov, virden eller scikerhet.””

Trots denna definition valde en tredjedel av Sveriges
kommuner att helt stinga ned sina dagliga verksam-
heter och ytterligare en tredjedel valde att delvis
stinga sina dagliga verksamheter under perioder som
kunde striacka sig 6ver lang tid, ibland dven efter det
att arbetstagarna med insatsen daglig verksamhet
var fullt vaccinerade. Det dr ytterst anmirkningsvart
att en samhillsviktig verksamhet kunde hanteras pa
detta sétt, dvs. som om klassificeringen samhalls-
viktig tappade sin betydelse i “skarpt lage” — precis
nir den har som storst betydelse. P4 den punkten &r
Socialstyrelsen glasklar:

Nar kan en verksamhet stangas?
“Socialtjdnsten och hdlso- och sjukvdrd riknas

till samhdllsviktig verksamhet. Sadan verksamhet

ska alltid kunna bedrivas pd en sadan niva att
samhdllet kan fungera och erbjuda nédvindig service,
omvardnad och trygghet (...) De krav som gdller for

verksamheten normalt sett gdller dven vid en kris”.?’

Vimenar att bristande etisk kompetens delvis kan
forklara detta agerande, vilket drabbade en utsatt
grupp hart. Socialstyrelsen gor foljande analys:
“Personer med insatser enligt LSS har drabbats av
samma konsekvenser som den évriga befolkningen,

i form av restriktioner och fysisk distansering. Det har
i sig bidragit till isolering och ensamhet. Samtidigt har
nedstingningen av dagliga verksamheter ytterligare
okat isoleringen for dessa personer, som redan fore
pandemin ofta hade begrdnsade sociala kontakter.
Isoleringen har forstdrkts i de fall boenden enligt LSS
har haft stingt for besokare eller begrdnsat tillgangen
till gemensamhetsutrymmen. Nedstingningen av
daglig verksamhet har dven okat isoleringen for de
brukare som bor i eget boende.”™

Besoksforbud i LSS-bostader

Fran en dag till annan fick manga personer med
LSS-insatsen bostad med sarskild service for vuxna,
se sitt eget hem forvandlas till ndgot som mest liknade
ett rum pa en institution. Man fick inte ta emot besdk
av slakt och vanner, man fick inte vistas i de gemen-
samma utrymmena, ibland fick man inte ens ga in till
grannen i ligenheten bredvid.

Det drojde inte linge innan FUB borjade fa samtal
fran fortvivlade anhoriga som undrade om det stimde
att deras son eller dotter kunde ”portas” fran sin ldgen-
het pa gruppboendet om hen hade varit pa besdk hos
sina anhoriga. Eller om det fanns juridiskt stod for att
tvinga en (symtomfri) person att sitta i karantén i sin
lagenhet under en vecka, bara for att hen hade besokt
sitt (symtomfria) syskon under en helg. Eller om det
verkligen kunde vara sa att kommunen kunde dra in
bostadsinsatsen for en person som hade flyttat hem
till anhoriga under en tid for att slippa leva sé isolerat.

Samtliga exempel, inklusive sjélva besoksforbudet,
saknar juridiskt stod. Vi menar att dessa egensnickrade
“regler”, som personer i LSS-bostdder underkastades,
dven saknade stod i nagot etiskt resonemang,

utifran de etiska virden som stod pa spel; frihet,
jamlikhet, rittvisa.

Konsekvensen av isoleringen syns tydligt i vara
enkétsvar och i analysen som Socialstyrelsen har gjort:
“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 mdende. Den psykiska ohdlsan dr
sedan tidigare hogre bland personer med intellektuell
funktionsnedsdttning eller autism dn i den dvriga
befolkningen. Socialstyrelsens analyser visar dess-
utom pd en ndgot forhéojd forskrivning av lugnande
ldkemedel och somnmedel till personer med insatser
enligt LSS under 2020 jaimfort med tidigare ar.”™®

Lardomar for framtiden om etik i
ansvarstagande och beslutsfattande
inom LSS:

*  Det stiller stora krav pd verksamhetens huvudman
nir en verksamhet definieras som samhillsviktig,
1 synnerhet nédr samhéllet utsdtts for stora pafrest-
ningar. Pandemin har visat att klassificeringen av
LSS-insatsen daglig verksamhet som samhaélls-
viktig verksambhet, saknade innebdrd under
pandemin i en stor del av landets kommuner.
Fragan om hur det kunde bli s& maste bli foremal
for en etisk reflektion inom kommunerna.

«  Utan krisberedskap &r man daligt forberedd
nér krisen ir ett faktum. Ar 2020 hade, enligt
Socialstyrelsen, endast omkring 40 procent av
kommunerna aktuella kontinuitetsplaner for
bostdder enligt LSS, med syftet att vara ett stod
for personalen angéende vad de ska gora vid en
storning i verksamheten eller vid en kris, som
covid-19 pandemin.*® Med stor sannolikhet bidrog
denna brist pd beredskap till att beslut om LSS-
verksamheter togs i ett stimningslige dér det
etiska perspektivet, exempelvis hur den enskilde
skulle drabbas, blev underordnat.

*  Statens medicinsk-etiska rdd (Smer) anser att ett
nationellt etiskt ramverk for beslutsfattande bor tas
fram inf6r framtida pandemier. Géillande atgarder
som syftar till att hejda smittspridningen vid en
pandemi ger Smer végledning som dr mycket
relevant for beslutsfattande inom LSS:

"— De etiska och samhdlleliga aspekterna maste
beaktas infor varje beslut om dtgdrder som
riskerar inskrdnka individers sjdlvbestimmande,
den personliga integriteten eller andra grund-
ldggande fri och rdttigheter.

— Atgiirderna bor utgd frdn intresset av att skydda
liv och hdlsa, bygga pd evidens och vara propor-
tionerliga. Om mindre ingripande alternativ finns
som kan antas vara lika effektiva bor de viljas.

— Tvingande dtgdrder i syfte att minska de fysiska
kontakterna mellan mdnniskor maste vila pa laglig
grund, vara begrdnsade i tid och inte vara mer
langtgdende dn absolut nodvindigt.”!
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Det ér d&ven Smer som FUB viljer att citera som avslut-
ning pa denna rapport om pandemins konsekvenser for
personer med intellektuell funktionsnedsattning:

Vi har alla ett moraliskt ansvar att under och efter en pagaende
pandemi, samla kunskap, stodja forskning och dra lardomar
infor framtiden. Utifran sddan kunskap bor Sverige utveckla
en mer robust beredskap och ett nationellt etiskt ramverk for
beslutsfattande infor framtida pandemier. Beslut om sddana
strategier bor férankras brett och beslutas pa nationell niva.*?
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