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Inledning

Da en person behover specialredskap eller verktyg/hjalpmedel for att forebygga, korrigera eller
kompensera en grav funktionsnedsattning som beror pa sjukdom eller skada, tar samhéllet
ansvar for kostnaderna. Det &r manga ganger svart att exakt avgrénsa, vad som ar ett
hjalpmedel som samhéllet bekostar och vad som aterstar for personen sjalv att sta for.

Riktlinjerna i detta dokument har framst tillkommit for att underlatta i detta omfattande
regelverk for personal inom AHS men &ven fér hjdlpmedelsanvindare. Som grund for detta
dokument har de nationella riktlinjerna for hjalpmedelshantering i Finland anvants
Valtakunnalliset ladkinnallisen kuntoutuksen apuvalineiden luovutusperusteet 2020:23, Social
och hélsovardsministeriet. Detta dokument ska dven finnas tillgangligt p& AHS hemsida
www.ahs.ax.

AHS hjilpmedelshantering enligt medicinsk rehabilitering
Medicinsk rehabilitering regleras enligt Landskapslagen om halso- och sjukvard (AFS 114/2011)

§ 42. Hjalpmedelstjansterna ar en del av den medicinska rehabiliteringen. For samtliga
hjdlpmedel som férskrivs pé betalningsférbindelse via AHS géller den av Alands
landskapsregering 2.6 2009 faststallda instruktionen for medicinsk rehabilitering.

Vem kan fa hjdlpmedel pa betalningsforbindelse:

— Patienten ska vara bosatt och mantalsskriven pa Aland. (Patient boende p4 institution
langre an 3 manader ska fa sitt hjalpmedel via institutionen.)

— Patienten ska ha bestaende grav funktionsnedsattning(“bestaende” géller ej barn under
utveckling).

— Hjalpmedlet ska forbattra funktionen vasentligt eller forhindra nedsatt funktion.

Hjélpmedelsverksamhet inom AHS finns pa:

— Hjalpmedelscentralen (funktionshjalpmedel, kommunikations- och kognitionshjalpmedel)
— Ogonmottagningen (synhjalpmedel)

— Oron/nisa/halsmottagningen (hérselhjalpmedel)

— Lungmottagningen (andningshjalpmedel)

ICF-klassificering
(Internationell klassifikation av funktionstillstand, funktionshinder och halsa)

|CF-klassifikationen ska ligga som grund vid hjdlpmedelsbedémningar. ICF bestar av tva delar:
dels en del som ror individniva, vilken handlar om faktorer som ror funktionstillstand och
funktionsnedsattning, dels en del som galler miljo eller omgivningsfaktorer. Som
omgivningsfaktorer raknas den fysiska, sociala och attitydmassiga omgivning i vilken en person
lever och verkar. Dessa faktorer kan vara antingen underlattande eller hindrande. Hjalpmedel blir
da en omgivningsfaktor som kan underlatta eller hindra saval aktivitet och delaktighet som
kroppsfunktion och kroppsstruktur. Nar en begréansning eller inskrdnkning bedéms beaktar man
vilka krav pa att klara av dagliga aktiviteter och att vara delaktig som personens livssituation
staller.
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Figuren visar interaktion mellan komponenterna i ICF (kalla: Handbok for ICF och ICF-CY).

Individuell bedémning av hjdalpmedelsbehov

En forutsattning for att man ska fa hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering ar en av lakare
konstaterad grav funktionsnedsattning som beror pa sjukdom eller skada och ett behov av
hjalpmedel som uppkommer av sjukdomen/skadan. Ett personligt hjalpmedel ar ett hjalpmedel
som ar avsett for en enskild patient i den dagliga livsféringen for att kompensera en
funktionsnedsattning i forhallande till miljon.

Beviljandet av hjalpmedel sker alltsd pa medicinska grunder som alltid gors pa basen av en
individuell bedémning.

Diagnos i sig ger ingen rétt att erhalla hjalpmedel. Sakkunnig inom respektive
hjalpmedelsomrade bedémer behovet av hjalpmedel som en del i den totala varden av
patienten.

Valet av hjdlpmedel grundar sig pa ett samarbete mellan patient och sakkunniga inom
ifrdgavarande hjalpmedelsomrade. | samarbete med patient och narstaende kartlaggs
funktionsférmagan, hur patienten klarar av de dagliga géromalen, livssituation, individuella
behov och malsattning med hjalpmedlet.

Privatlakares och rehabiliteringsanstalters hjalpmedelsrekommendationer fungerar enbart som
riktgivande rekommendationer. Bedémning av hjalpmedelsbehovet gors alltid pa respektive
klinik inom AHS.

Rehabiliteringsplanen som utgangspunkt for

hjalpmedelstjanster

Den som ansvarar for rehabiliteringen, tillsammans med patienten och vid behov tillsammans
med patientens anhdriga, ska gora upp en rehabiliteringsplan. | rehabiliteringsplanen faststalls
de rehabiliteringsatgarder som behovs. Har ska beaktas att hjalpmedelstjansterna harmonierar
med de tjanster som socialvdsendet, FPA, AMS, skolor och férsakringsbolag ansvarar for.
Eftersom hjalpmedelstjanster ar en del i ett storre rehabiliteringssammanhang bér planering och
uppfoéljning kring hjalpmedelsbehov alltid inga i rehabiliteringsplanen.
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Betalningsforbindelser, forskrivning och hjalpmedelstjanster

Hjalpmedel som behdvs for en kortvarig sjukdom rédknas inte som medicinsk rehabilitering.
Bashjalpmedel som behdvs for kortvarig vard eller da patient inte uppfyller kraven for medicinsk
rehabilitering kan i de flesta fall hyras mot avgift fran respektive hjalpmedelsverksamhet.

Alla hjalpmedelsanskaffningar enligt medicinsk rehabilitering ska goras i samrad mellan
behandlande lakare, klinikchef, patient och den sakkunniga som bedémer hjdlpmedelsbehovet
och gor utprovningen. Alla hjalpmedelsanskaffningar ska vara planerade. Det kravs att en
betalningsforbindelse ALLTID &r skriven och elektroniskt godkand innan hjalpmedlet kan
bestéllas. Betalningsférbindelse kan inte skrivas i efterhand. Maximal pris for hjdlpmedlet samt
giltighetstid bor framga pa betalningsforbindelsen. Betalningsférbindelser for hjalpmedel ska
alltid godkénnas av respektive klinikchef eller av honom/henne utsedd forskrivare. Hjalpmedel
dver 20 000€ ska godkannas av AHS multidisciplinéra rehabiliteringsgrupp.

Beslut gallande hjalpmedel grundas pa en medicinsk bedémning och kan i princip inte
overklagas av patient.

Eventuella avgifter som AHS tar ut gallande hjalpmedel férskrivna enligt medicinsk rehabilitering
besluts av Alands landskapsregering, dessa avgifter framgéar i AHS avgiftshandbok och kan
saledes dndras fran ar till ar.

Hjalpmedelscentralen har ratt att neka godkanda betalningsforbindelser géllande
funktionshjalpmedel da patienten inte uppfyller kraven enligt medicinsk rehabilitering eller da
betalningsforbindelse skrivits for hjalpmedel som inte omfattas av medicinsk rehabilitering. Den
avslagna betalningsforbindelsen returneras da till vardande lakare/klinikchef med motivering till
avslaget. Vardande lakare far i sin tur informera patienten om beslutet.

Forskrivare for hjdlpmedel enligt medicinsk rehabilitering ar klinikchef eller av honom/henne
utsedda personer. Samtliga férskrivare ska vara anstéllda av AHS. Det &r pa varje klinikchefs
ansvar att informera om regler och rutiner for de utsedda hjalpmedelsférskrivarna samt for
ovriga lakare pa respektive klinik.

Forskrivning av hjdlpmedel ska alltid goras utifrdn kostnadseffektivitet. Galler att man ska utga
fran det enklaste hjalpmedlet for att 16sa problemet i den aktuella situationen eller om lampligt
hjdlpmedel finns i lager ska dessa i férsta hand anvéndas framom nyinkép. AHS upphandlar
vissa hjalpmedel och ar da tvungna att vélja bland de hjdlpmedel som upphandlats.

Vid val av hjalpmedel ska hansyn tas till patientens hemsituation och narmiljé och att
hjalpmedlet ska fungera sé optimalt som mgjligt i patientens vardag. Patientens 6nskan och
framforallt motivation att anvanda hjalpmedlet ar en viktig faktor vid valet av hjdlpmedel. Viktigt
att patient och narstaende far tillrackligt med skolning i hjalpmedlets anvandning och helst ska
skriftliga bruksanvisningar ges till patienten.

Dubbelutrustning av samma produkt kan inte forskrivas som personligt hjalpmedel. For vissa
hjalpmedel/situationer finns dock undantag, t.ex. patient som har svarigheter att forflytta
hjadlpmedel mellan olika vaningsplan. | sddana fall dar dubbelutrusning kan bli aktuellt, ar det
sakkunnig pa respektive hjalpmedelsomrdde som avgor behovet.

Till personligt hjalpmedel rdknas aven hjalpmedel som foéralder med funktionsnedsattning
behover for att kunna varda/skota sitt barn.

Arbetstekniska hjalpmedel (t.ex. personlyft, hoj/sdankbar duschstol, séng med motoriserad
reglering) for att forbattra vardpersonalens ergonomi omfattas inte av medicinsk
rehabilitering utan ska bekostas av arbetsgivaren.

Om patient onskar fa en dyrare variant av hjalpmedel an vad sakkunniga vid utprovningen
konstaterat &r behdvligt, sa far patienten sta fér mellanskillnaden, férutsatt att AHS har kunskap
om hur hjalpmedlet ska servas. Detta galler dock inte hérapparater (se sid 26).
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| sddana fall ska ett avtal uppgdras mellan bagge parter (i tvad exemplar) dar det framgar saval
vad patientens som AHS kostnadsandelar &r. AHS del av avtalet arkiveras pa den klinik dar
hjalpmedlet utprovats. Hjalpmedlet &r trots detta till fullt varde i AHS &go. Vid &terlamnandet av
hjalpmedlet till AHS har patienten inte ratt att fa mellanskillnaden ersatt.

Uppgifter om hjalpmedel (artikelnummer, serienummer, modell, storlek mm) samt information
om patienten (kontaktuppgifter) ska finnas registrerade i AHS hjalpmedelsprogram for att
uppfoéljning av hjdlpmedlets anvandning, reparationer mm ska kunna goras.

Samtliga hjalpmedel som hanteras via AHS ska uppfylla de krav som omnamns i Lagen om
produkter och utrustning for halso- och sjukvard (629/2010).

AHS efterstravar att hélla vardgarantin enligt Halso- och sjukvardslagen i landskapet Aland (AFS
2011:114) 208, dvs. hjdlpmedelsutprovningar ska vara paborjade tre manader efter remissens
eller betalningsforbindelsens ankomst.

Patienten kan anstka om ersattning via FPA for resekostnader som uppkommit vid besok i
samband med hjalpmedelsutprovning.

AHS har en sjalvrisk pa 80€ och manga smahjalpmedel som kostar mindre an det och ska d&
bekostas av patienten sjalv.

Uppfoljning av hjdalpmedel

Syftet med uppfdljning géllande anvéndning av hjalpmedel &r, att patienten ska ha ett
hjalpmedel som fungerar och motsvarar sitt anvandningssyfte och som ar i regelbunden
anvandning. Sakkunniga pa respektive hjalpmedelsomrade bor félja upp ovannamnda, speciellt
gallande dyrare hjalpmedel.

Uppfdljning av avlidna patienter och deras hjalpmedel gérs med tre till fyra manaders intervaller,
brev skickas ut till anhériga med uppmaning om att aterlamna hjalpmed|en.

Flytt fran Aland

Vid flytt fran Aland ska patient ta kontakt med den verksamhetspunkt vid AHS varifrén
hjadlpmedlet anskaffats (hjalpmedelscentralen/6gonmottagningen/lungmottagning/6éron-nasa-
halsmottagningen). AHS tar sedan kontakt med den kommun dit patienten ska flytta. En
overenskommelse maste goras om vilka hjalpmedel som ska tas med vid flytt och hur ev.
debitering ska ske.

Vid tillfallig flytt utomlands (patienten fortsattningsvis skriven pa Aland) ska patient
dverenskomma med AHS om vilka hjalpmedel som kan medtas och vilka som bér returneras till
AHS. Om hjalpmedel som &gs av AHS gar sénder under vistelse utomlands &r AHS inte skyldiga
att reparera eller skicka nytt hjalpmedel till patienten.

Brukaransvar

De flesta hjalpmedel &gs av AHS och patienten har nyttjanderitt. Detta medfér att patienten
blir ersattningsskyldig om hjalpmedlet uppvisar storre dverkan an vad som kan férvéntas vid
normal anvandning eller om anvandningen strider mot de instruktioner som finns for
hjadlpmedlets hantering (bedéms av sakkunnig inom respektive hjadlpmedelsomrade). Patienten
ar ocksa ersattningsskyldig for borttappat, stulet heller skadat hjalpmedel.

AHS rekommenderar, speciellt gallande dyrare hjadlpmedel, att patienten kontrollerar sitt
forsakringsskydd sa att det daven omfattas av hjalpmedlen. Vid stold ska patienten alltid gora en
polisanmalan.

Nyttjanderatt innebar dven att modifieringar/omandringar pa hjadlpmedel inte far géras utan
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tilldtelse fran sakkunnig inom respektive hjalpmedelsomrade. Alla individuella oméndringar pé
personliga hjadlpmedel méste dokumenteras och registreras i AHS hjalpmedelsprogram.

Hjalpmedel som proteser, peruker mm ar hogst personliga hjalpmedel, dvs. patienten har
aganderitt till hjalpmedlet och det behover inte heller returneras till AHS.,

Det &r patientens eller narstaendes ansvar att skéta hjdlpmedlen regelbundet (t.ex. rengora,
satta luft i dack, dra at skruvar, byta batterier mm). Patienten ansvarar for att hjdlpmedlet ar i
anvandbart skick sdval under anvandningstiden som vid aterlamnandet.

Om det uppstar behov av underhall eller reparation av hjalpmedlet ska kontakt tas med den
verksamhet varifran hjalpmedlet erhéallits. AHS ersatter inte underhall eller reparationer av
hjalpmedel som patienten sjélv bestallt frdn utomstadende utan dverenskommelse.

Patienten ansvarar for att meddela nar behovet av hjdlpmedlet upphor, samt da returnera
hjalpmedlet till den verksamhet varifrén hjalpmedlet erhallits. Aterlamnat hjalpmedel ska vara
rengjort. For hjalpmedel som vid returnerandet inte rengjorts uppbars avgift.

Om patienten inte aterlamnar ett hjalpmedel enligt dverenskommelse skickas fran AHS ut
paminnelse om detta. Om patient trots paminnelse inte aterlamnar hjadlpmedlet, skickas en andra
paminnelse dar information ingér om att AHS kommer att debitera patienten for hjalpmedlets
fulla varde om det inte aterlamnas inom 6verenskommen tid. | sddana fall dar patenten
debiteras for hjalpmedlets fulla virde avskrivs hjalpmedlet fran AHS och dvergér i patientens
ago.

Hjalpmedel erhallna enligt medicinsk rehabilitering far inte lanas ut eller ges till annan person.

Patienten ansvarar for transport av hjalpmedel da hjalpmedlet kan transporteras i normalstor bil
eller taxi. Transport av storre hjdlpmedel som séng, personlyft ordnas via hjalpmedelscentralen
och AHS fakturerar patienten fér transporten enligt de taxor som faststalls arligen av Alands
landskapsregering. Om patient flyttar inom Aland bekostar patienten sjélv eventuella
flyttkostnader.

Arbetsgivare ska tillhandahalla arbetstekniska hjalpmedel som underlattar vardpersonalens
arbete pa boenden och i dagverksamhet. Dit raknas olika typer av personliftar, gdngbalten,
hoj/sénkbara duschstolar, vridplattor som mojliggor forflyttning av patient stdende och séngar
med motoriserad reglering. Aven larmsystem som t.ex. trygghetslarm, epilepsilarm réknas ingd i
boendets eller dagverksamhetens standardutrustning.

Redskap som behovs for sjukvard (t.ex. insulinpumpar, blodsockermatare, bléjor mm) faller inte
under medicinsk rehabilitering.

Om fragestallningar vécks kring hjalpmedel som inte finns upptagna i denna manual sa foljer
AHS de nationella rekommendationerna fram till féljande uppdatering av AHS riktlinjer.

Hjalpmedelstjanster som INTE omfattas av medicinsk

rehabilitering

Kommunernas socialservice(harefter KST) ansvarar ndrmast for redskap och fasta anordningar i
klientens boende. Enligt handikappservicelagen (FFS 380/1987) ska man beakta de behov och
synpunkter som klienten framfor. Tjdnsterna och stodatgarderna ska ordnas sa att de stoder
mojligheten att klara sig sa sjalvstandigt som magjligt. Syftet med handikappservicelagen éar att
framja klientens forutsattningar att leva och verka tillsammans med andra som jambordig
medlem i samhallet och att forebygga och avlagsna hinder som orsakas av handikappet. Lagen
betonar klientens ratt att leva och verka i samma livsmiljé som andra medborgare. Klientens
ekonomiska situation och alder far inte inverka vid erhallandet av tjanster och stodatgarder.

Anordningar som hor till bostaden kan vara fast installerade lyftanordningar, larmanordningar

Alands hélso- och sjukvard/Klinikéverskridande verksamhet/Version: 2/Datum: 2021-02-11 9/27



och 6vriga omandringsarbeten.

Vid bilanpassning for klient med gravt nedsatt funktionsférmaga ar det KST som delvis eller helt
star for kostnaderna.

De redskap som behdvs for en gravt funktionsnedsatt klients fritidsintressen (t.ex. specialcykel,
motionscykel eller simbyxor vid inkontinens) ar redskap som enligt prévning kan beviljas av KST.

Till boendeenheters ansvarsomrade hor att ordna nédvandiga hjdlpmedel for att moéjliggora de
boendes dagliga aktiviteter sa som somn, forflyttningar, hygien och utevistelse. Boendeenheter
ansvarar aven for de hjalpmedel som personal behéver for sin arbetsplatsergonomi.

Skolanér skyldig att for elev som behover sarskilt stod, ordna sddana hjalpmedel som behovs for
att mojliggora deltagande i undervisning och for att eleven ska kunna forflytta sig i skolmiljon.
T.ex. hissar, ledstanger, ramper, hoj/sankbara lavoarer, pulpeter, bord och stolar. Om eleven har
behov av digitalt hjadlpmedel for skolarbete (bade i skolan och for laxarbete) bor skolan ordna
detta. Till laromedel och undervisningsmaterial h6r aven material och medel som stoder
kommunikation under skoldagen.

De individuella hjdlpmedel som eleven personligen behover for sin kommunikation i skolan och
pa fritiden anskaffas via AHS enligt grunderna fér medicinsk rehabilitering.

Folkpensionsanstalten (FPA) kan i syfte att forbattra eller bevara arbetsférmagan ersatta dyra
och kravande hjélpmedel. Detta géller om klienten till f6ljd av sjukdom eller handikapp inte
klarar studier eller arbete utan hjalpmedlet. Géller framst dator, storstilsdisplay, 1as-TV och
skrivhjalpmedel. Hjadlpmedel kan beviljas tidigast fran och med arskurs 7 i grundskolan och nér
hjadlpmedlet anses nddvandigt for studier som siktar mot senare arbetsliv.

Forsakringsbolag ar skyldiga att bekosta hjalpmedel i de fall behovet av hjalpmedel har
uppstatt pga. sjukdom eller skada som berattigar till ersattning via trafik- och
arbetsolycksfallsforsdkring. De kostnader som ersatts ar for beddmning, utprovning och
anskaffning av hjalpmedel samt for underhall och férnyelse av hjalpmedel.

Forsakringsbolag ersatter dven hjalpmedel som behdvs i hemmet, for att underlatta studier och
speciella redskap for fritidssysselsattning.

Arbetskraftsmyndigheterna (AMS) kan ersétta arbetsgivare for dtgérder som mojliggor for
arbetstagare med funktionsnedsattning att utfora sitt arbete eller som stoder fortsatt
arbetsformaga. Med det har stodet kan arbetsgivaren t.ex. anskaffa arbetsmaskiner, arbetsstolar,
specialbelysning och datorutrustning, utveckla arbetsmetoder eller lata géra oméandringsarbeten
pa arbetsplatsen.

Speciella kravspecifikationer for foljande hjalpmedel:
Observera att listan inte omfattar samtliga hjalpmedel.

HJALPMEDEL VID PERSONLIG MEDICINSK BEHANDLING
CPAP

Betalningsforbindelse fér CPAP forskrivs enligt medicinsk rehabilitering for patient med
konstaterad somnapné. Service av CPAP ska goras 1 gang/ar.

BIPAP

BIPAP ger andningsstdd vid obstruktiva och centrala sdmnrelaterade andningsproblem eller vid
respiratorisk insufficiens. Betalningsférbindelse for BIPAP forskrivs enligt medicinsk
rehabilitering. Service av BIPAP ska gbras 1-2 ganger/ar.
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Syrebehandlingsutrustning

Lung/apné-mottagningen hyr ut syreanrikare till patient med obstruktiv lungsjukdom vars
syrevarde i blodet i stabilt tillstand &r 7,3 kPa eller lagre och till palliativa patienter enligt
lakarordination.

Undantag utgor patienter som roker, dessa kan inte hyra syreanrikare. Service av utrustningen
ska goras 1 gang/ar. Vid uthyrning av syreanrikare till patienter som vardas pa kommunala
vardinrattningar uppbars hyra av vardinrattningen enligt den av landskapsregeringen faststallda
avgiftstaxan.

Medicinskt syre och dess tillaggsutrustning

Medicinskt syre ar en av lakare ordinerad behandling. Till patient som behdver medicinskt syre
skrivs recept och patienten tar sjalv kontakt med foretag som tillhandahaller medicinskt syre.
FPA ersatter till viss del kostnader fér medicinskt syre.

Inhalator (nebulisator)

Inhalator kan hyras fran lung/apné-mottagningen eller barn- och ungdomsmottagningen.
Behovet av inhalator samt tidpunkt for inledning av hjalpmedlets anvdndning beddms alltid av
lakare.

PEF matare

PEF méatare kan hyras ut under diagnostiseringstiden av lungsjukdom fran lung/apné-
mottagningen. Om patienten har ett fortsatt behov av PEF-matare efter diagnostiseringen far
patienten bekosta egen.

Luftfuktare

Luftfuktare kan inte forskrivas pd betalningsforbindelse och finns inte heller for uthyrning via
lung/apnémottagningen.Luftfuktare réknas som konsumtionsvara som kan kopas i
dagligvaruhandeln.

Hostmaskin/Cought Assist

Lung/apnémottagningen lanar ut hostmaskin enligt lakarordination till muskelsvaga patienter
som har svart att hosta/fa upp slem. Service av utrustningen ska goras 1 gang/ar.

Kompressionshjdlpmedel, kompressionsstrumpor och kompressionsarmar

Klader som stegvis minskar kompressionen fran den distala kroppsdelen till den proximala, vilket
forebygger samt behandlar befintliga svullnader.

Betalningsforbindelse for kompressionsartiklar kan forskrivas som medicinsk rehabilitering enligt
foljande:

1. Svullnader orsakade av venods insufficiens

- Stodstrumpor forskrivs nar den venosa sjukdomens svarighetsgrad ar C4-C6, se bifogad tabell
1 och om patientens besvérsgrad ar minst 2, se bifogad tabell 2.
— Kompressionsarmar kan forskrivas vid en svullnad som klart férsamrar patientens funktion.

2. Lymfkarlsrelaterade svullnader

- Primér insufficiens i lymfkéarlssystemet

- Medfodd lesion i lymfkarlssystemet

- Sekundar dysfunktion i lymfkarlssystemet t.ex. p.g.a. cancer, postoperativ cancer, efter
stradlbehandling, vid erysipelas eller vid behov vid annat postoperativt ingrepp/trauma.
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3. Ovriga orsaker

- Vid sjukdom eller skada som har orsakat langvarigt nedsatt muskelfunktion och dérav betydande

svullnad eller for att stodja ett lagt venost aterflode. Orsaker kan vara t.ex. ryggmargsskada,
cirkulationsstorning i hjarnan eller andra svara muskel- hjart- eller neurologiska sjukdomar.

- Kompressionsstrumpor forskrivs inte rutinmassigt som medicinsk rehabilitering eller i allmanhet
inte heller som hjalpmedel vid djup ventrombos, pa grund av att anvéndningen inte visat sig ha
nagon forebyggande effekt for posttrombotiskt syndrom. Kompression minskar dock svullnad och

smarta. Beslut om kompressionsstrumpor gérs darfér individuellt och dd rekommenderas i

allménhet klass 2.

Tillstdnd som orsakar bendgenhet for blodpropp och svullnad t.ex. cancer eller trombofili.

- Antiemboli- eller flygstrumpor kan inte forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering.

Allménna riktlinjer for forskrivning av kompressionsartiklar som medicinsk rehabilitering

— Patienten ska vara motiverad att anvanda kompressionshjalpmed]et.

- Till de patienter som uppfyller kriteriet for medicinsk rehabilitering kan forskrivas 2-3 par
kompressionsstrumpor eller 2-3 stycken kompressionsdrmar per ar.

- Vid behov kan &ven patagningshjalpmedel fér strumpa/arm inga.

- Som regel forskrivs kompressionsklass 2, se bifogad tabell 3, men vid speciell orsak kan dven annan

kompressionsklass godkénnas.
- Observera kontraindikationer fér anvandning av kompressionshjalpmedel, som t.ex.

arteriell cirkulatorisk insufficiens, arteriella bensar, obehandlad hjartinsufficiens, akut hudinfektion,

akut vends trombos eller om problemets etiologi ar oklar.

Tabell 1. klassificering av svarighetsgrad vid vends sjukdom

Klinisk klass Fynd
co Inga tecken till venos insufficiens
C1 Telangiektasier, retikuldara vener
Cc3 Varicer med eller utan symptom
C4 Varicer + hudférandringar (eksem, hyperpigmentering, hudfibros)
C5 Varicer + |kt bensar
c6 Varicer + 6ppet bensar

Tabell 2. klassificering baserad pa symptom utan kompressionsstrumpa eller bandage.
Obs! Arbete betyder dven ADL

0 Symptomfri

1 Symptomatisk, klarar av arbete utan stodstrumpa eller bandage

2 Symptomatisk, klarar ej av att arbeta 8 timmar utan stédstrumpa eller
bandage

3 Kan ej arbeta dven med hjalp av stodstrumpa eller bandage

Tabell 3. Klassificering av medicinska stédstrumpor

CEN = Comité Européan de Normalisation

I Djup ventrombos Latt stodstrumpa 15-23
profylax,
venosinsufficiens

Il Venost bensar och Klass Il 24-34
odem kompressionsstrumpa
Lymfatiskt 6dem
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I Svar venost bensar Klass Il 35-49
och 6dem kompressionsstrumpa

\Y] Svar lymfatiskt 6dem | Klass IV Over 50
kompressionsstrumpa

Special kompressionsklader kan forskrivas endast vid vard av svar keloidbildning efter
brénnskada. Om behovet av kompressionsklader ar av annan orsak gors
beddmning/rekommendation av fysioterapeut eller ergoterapeut.

TENS/NMES

Patient kan for utprovning fa hyra TENS/NEMS for maximalt tre manader, darefter far patienten
bekosta egen TENS/NMES. Patienten bekostar sjélv elektroder, batterier mm som behdvs for
anvandningen under hyrestiden. TENS och NMES kan inte forskrivas pa betalningsforbindelse
enligt medicinsk rehabilitering.

Vast special

Kylvast kan forskrivas till patient med avsevard forsémrad formaga att fungera i varme (t.ex.
varmeinducerad fatigue trotthet).

Tyngdvast eller tryckvast kan forskrivas till patient med svar motorisk oro eller dngest.
Utprovning av tyngd- och tryckvastar sker via ergoterapin inom psykiatrin.

Varmehandske/varmesula

Varmehandske/varmesula kan endast forskrivas till patient med systemisk skleros (SLE) dar
sjukdomen orsakar avsevarda begransningar i vardagen. Vid val av hjalpmedel maste
sakerhetskravet att produkterna &r godkénda fér medicinsk anvandning uppfyllas. Handskar och
sulor som finns att kopa i sport- eller friluftsbutiker rdknas inte som hjalpmedel och kan inte
erhéllas pa betalningsférbindelse via AHS.

Decubitusdyna

Decubitusdyna (t.ex. Roho-dyna, Vicair-dyna) kan forskrivas endast da risk for trycksar ar mycket
uppenbar. Da decubitusdyna forskrivs ska en bedémning av patientens trycksarsrisk samt
rullstolsanvandning och rullstolens regleringsmojligheter bedémas som en helhet.
Decubitusdyna for vard eller for att férebygga sar kan férsamra patientens méjligheter till
sjalvstandiga forflyttningar. Ofta far man géra kompromisser utgaende fran vad som ar den
viktigaste malsattningen. Som grund fér bedémning av trycksarsrisk ska Braden-skalan
anvandas. For mer info se www.ahs.ax under hjalpmedelscentral.

Som regel far patienten en decubitusdyna. Vid inkontinens kan tva dverdrag till dynan forskrivas,
for att mojliggora tvatt. | sddana fall dér dubbelutrusning kan bli aktuell &r det sakkunnig pa
hjalpmedelscentralen som avgér behovet.

Decubitusmadrass
Forskrivning av decubitusmadrass kan ske da patient inte sjalvstandigt kan andra position i séng
och/eller da det finns en stor risk for trycksar.

Forskrivning kan aven bli aktuellt om decubitusmadrassen minskar hjélpbehovet fran
anhorig/assistent t.ex. nattetid och pa sa satt mojliggor for patienten att kunna bo hemma.
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For patient med snabbt progredierande sjukdom kan man i férebyggande syfte forskriva
madrass for hog eller mycket hog risk, dd man kan anta att patientens halsotillstand snabbt kan
forsamras och med ett 6kat behov av en hogre riskklass.

AHS kan forskriva tva modeller av decubitusmadrasser, kallskumsmadrasser samt luftfyllda
motoriserade madrasser. Som grund fér bedémning av trycksarsrisk ska Braden-skalan
anvandas.

Kallskumsmadrasser forskrivs da det finns en mattlig risk for trycksar (Braden-skala 13-18
poang). Vid hog eller mycket hdg risk (Braden-skala 12 poang eller lagre) kan luftfylld
motoriserad madrass forskrivas. | beddmningen behdver man dven ta hansyn till om madrassen
behovs i férebyggande syfte eller fér sarvard.

For mer info angdende Braden-skalan se www.ahs.ax under hjalpmedelscentral.

Madrass i annat syfte an for tryckavlastning forskrivs inte enligt medicinsk rehabilitering, t.ex. for
att forbattra sbmnen eller minska smaérta.

Patient kan inte forskrivas madrass som finns till férsaljning i dagligvaruhandeln eller om
patienten har Iag risk for trycksar (Braden-skala éver 18 poang).

Avlastningsdyna/positioneringsdyna
Avlastningsdynor kan hyras ut fér en begransad tid fran hjalpmedelscentralen, oftast i
samarbete med hemsjukvarden.

Positioneringsdynor kan inte forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering.

Rorelse-, styrke- och balanstraningsredskap

Traningsredskap som t.ex. "hemmagym” och motionscyklar, hantlar mm bekostas av patienten
sjalv och forskrivs inte enligt medicinsk rehabilitering. | enstaka fall kan KST ge viss ersattning
enligt handikappservicelagen.
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ORTOSER OCH PROTESER

Ortoser och stod kan forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering da det finns en
medicinskt konstaterad sjukdom eller skada som t.ex. felstallning eller smarttillstdnd och som
ldngvarigt avsevart begrénsar patientens funktionsférmaga. Ortosen/stodet ska aven vara till
avsevard nytta for patienten i de vardagliga aktiviteterna.

Vid behov av ny férskrivning ska alltid en bedomning av behovet géras hos vardande lakare
samt att patienten ska uppvisa den gamla ortosen.

Vid akuta tillstand (operation, trauma, belastningsskador mm) kan patient hyra ortos for viss tid
frén AHS.

Da ortos behdvs efter operation inom privata sektorn, raknas den som en del av helhetsansvaret
och ska da erhéllas inom den privata varden och kan inte hyras fran AHS.

Stdd och ortoser som behdvs for fritid eller idrottsutdvning kan inte forskrivas enligt medicinsk
rehabilitering.

Hoftskydd for att forebygga hoftfrakturer bekostas av patienten sjalv.

Ryggkorsett

Ryggkorsett kan forskrivas enligt medicinsk rehabilitering da lakare konstaterat sjukdom som kan orsaka
felstallning, instabilitet, svar osteoporos, kompressionsfrakturer eller svar skolios. Vid forskrivning av
ryggkorsett ar det framforallt patientens funktionsférmaga som ar i fokus. Korsetten ska avsevart
forbattra funktionsformagan. T.ex. om patient utan korsett kan ga en viss stracka, sitta en viss tid eller
utféra vardagssysslor en viss tid sa ska patienten med hjalp av korsetten fordubbla gangstrackan eller
tiden man kan sitta/utfora vardagssysslor.

Brackbandage

Brackbandage kan endast forskrivas enligt medicinsk rehabilitering da lakare bedomt att
operation inte ar aktuellt.

Peruk

Peruk kan forskrivas till patient med omfattande haravfall pa grund av sjukdom eller behandling
av sjukdom. En peruk per ar kan forskrivas beroende pa i vilket skick peruken &r och hur nétt
den ér. | specialfall t.ex. pa grund av arbetsférhallanden eller pa grund av andra val motiverade
orsaker gallande perukens slitage kan mer an en peruk per ar forskrivas.

| forsta hand forskrivs syntetperuker, men med medicinska skal (tex allergier eller
arbetsforhallanden) kan &kta peruk forskrivas.

Reparationer av peruk bekostas enligt medicinsk rehabilitering.

Schampo och klippning av peruk bekostas inte enligt medicinsk rehabilitering.

Ogonfransar och 6gonbryn

Pigmentering av dgonbryn kan férskrivas enligt medicinsk rehabilitering da dessa permanent
saknas t.ex. vid alopecia universalis (av hudlakare konstaterad). Det ar serviceproducentens
ansvar att anvanda produkter som ar godkanda enligt kemikalielagstiftningen.
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Brostprotes

Brostprotes kan forskrivas till patient som har delvis eller helt bortopererat brost. Protesen kan
fornyas enligt behov med 1,5-3 ars intervaller. BH bekostar patienten sjalv.

Ortopediska skor

Vid forskrivning av ortopediska skor enligt medicinsk rehabilitering géller att patienten har en
grav medfoédd missbildning eller skada som gor att vrist och fot har en onormal form,
felstallning eller funktionsnedsattning som gor att en normal sko inte ger tillrackligt stod. Utover
detta ska den ortopediska skon avsevart forbattra gangférmagan och underlatta i de vardagliga
aktiviteterna.

Patient som inte kan ga beviljas inte ortopediska skor. Skor som behdvs for att patient ska
kunna anvédnda specialortoser vid t.ex. stdtraning eller for att kunna utféra sjalvstandiga
forflyttningar kan forskrivas enligt medicinsk rehabilitering.

Vid forskrivning av ortopediska skor fér diabetespatienter ska den nationella risk klassificeringen
anvandas, d.v.s. patienten ska vara i riskklass 2 eller 3 (skyddskénsel saknas, felstélining finns,
tidigare sar eller amputationer) for att omfattas av medicinsk rehabilitering.

Vid svara sjukdomar kan fabriksgjorda specialskor dven anskaffas som medicinsk rehabilitering.
Om fabriksgjorda specialskor med omandringsarbeten inte ar tillrackligt for patienten kan
tillverkning av ortopediskt handsydda skor bli aktuellt. Ortopediskt handsydda skor kan
forskrivas da fabriksgjorda specialskor inte fungerar, t.ex. vid kraftigt deformerade fétter.

Vid benldngdsskillnad behover detta i forsta hand verifieras med rontgen. Hos vuxna bor
benlédngdsskillnaden vara 2 cm och hos barn 1 cm.Det ska dven uteslutas att
benlangdsskillnaden inte kan korrigeras med hjélp av inlagg for att patienten ska fa ortopediska
skor.

Fornyandet av specialskor gors alltid efter en individuell bedémning utgdende frdn om
patientens fotter fortfarande vaxer eller hur slitna skorna ar. Vid behov av ny forskrivning ska
alltid en bedémning av behovet goras hos vardande lakare samt att patienten ska uppvisa de
gamla skorna. Enligt det individuella behovet kan till patient forskrivas sommarskor, vinterskor
och skor fér inomhusbruk, som maximalt 1 par av varje sort/ar.

Skor som behdvs i samband med operationer eller andra ingrepp (som led i behandlingen)
raknas inte som medicinsk rehabilitering och kan saledes inte forskrivas.

Skor som behdvs for fritidssysselsattning eller for idrottsutdvning ska patienten bekosta sjalv.
Patienten kan anstka om att fa en del av kostnaden ersatt via KST enligt handikappservicelagen.

Skor som behdvs ur arbetssakerhetssynpunkt bekostas i forsta hand av arbetsgivaren.

Inlagg

Inlagg kan forskrivas for patient med bestdende gravt nedsatt gangférmaga pga. deformitet i vrist
eller fotblad och da inlagg forvantas vara till avsevard nytta i patientens dagliga aktiviteter. Som
regel ska inldaggen anvandas i skor som patienten bekostar sjalv.

Vid ny férskrivning avinldgg ska alltid en individuell bedémning av vardande lakare goras.
Utgaende fran slitage och funktionalitet gérs beddmning om fortsatt behov, darfor viktigt att
patienten uppvisar de gamla inlaggen. Maximalt kan forskrivas 2 par inlagg/ar.

Plattfothet, hallux valgus eller plantarfascit beréttigar inte till skoinldagg enligt medicinsk
rehabilitering.

Ortopediska inldgg som ar avsedda for idrottsutdvning eller for fritidsaktiviteter kan ej forskrivas
enligt medicinsk rehabilitering.
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HJALPMEDEL FOR PERSONLIG VARD OCH SKYDD

Akpése/regncape/kléder

Akpése, regncape, andra klader eller skor férskrivs inte enligt medicinsk rehabilitering. Patient
kan ans6ka om ersattning for extra kostnader for klader p.g.a. handikappet via KST enligt
handikappservicelagen.

Badbyxa/simdrakt vid inkontinens

Forskrivning av badbyxor/simdrakt vid inkontinens kan endast gdras for patient dar det i
rehabiliteringsplanen framgar att patienten har beviljad vattenterapi som medicinsk
rehabilitering. Vid férskrivning dd AHS bekostar badbyxor/simdrékt ska mattagning géras av
behandlande terapeut eller av patientens malsman/vardare.

Om badbyxor/simdrakt behovs for fritidsaktiviteter far patienten sjalv sta for kostnaderna
alternativt ansdka om ersattning fran KST enligt handikappservicelagen.

Skyddshjalm

Skyddshjalm kan forskrivas for patienter med stor fallrisk med huvudskador som féljd, t.ex. for
patienter med epilepsi, utvecklingsstérning, Huntingtons sjukdom eller efter avlagsnande av
skallben. | samband med bedémningen av behovet av skyddshjalm ska det &ven tas i beaktande
om forflyttningshjdlpmedel kan 6ka patientens trygghet vid forflyttningar.

Specialhandskar

Specialhandskar/skyddshandskar kan forskrivas for patienter som p.g.a. handskador behdver
sadana for att mojliggdéra mandvrering av manuell rullstol (t.ex. tetraplegiker) eller dar det ar
nédvandigt att skydda hud och handskador (t.ex. vid svara kanselnedsattningar).

Sakerhetsbalten

Sakerhetsbalten, balten och vastar kan forskrivas enligt medicinsk rehabilitering som extra utrustning till
rullstol och specialstol da patient har svart att uppratthalla sittstélining eller da det inte &r tryggt utan
extra stod, t.ex. vid svar hypotoni eller spasticitet. Malsattningen ar inte att begrénsa patientens rorlighet
med anordningarna.

Om malsattningen ar att begransa patientens rorlighet ska det finnas ett beslut av ldkare angaende
detta i patientens journal och i sddana fall omfattas det inte hjadlpmedlen av medicinsk rehabilitering.

Sakerhetsbalten som behovs for t.ex. taxi och skolresor for att forbattra sdkerheten kan inte forskrivas
enligt medicinsk rehabilitering.

Duschstol med hjul

Duschstol med hjul kan férskrivas nar patient inte kan utféra trygga forflyttningar till duschpall,
anvander personlyft vid forflyttningar eller med duschstolens hjélp kan skota sin hygien
sjalvstandigt. Om férutsattning finns att kunna fortsatta bo hemma och med hjélp av
anhdrig/assistent skota sin hygien kan dven duschstol med hjul forskrivas.

Om personal pa boenden behdver ha hoj/séankbar duschstol med hjul till patienten for att kunna
utfora varden, raknas i de flesta fall, hjalpmedlet som ett arbetstekniskt hjdlpmedel och ska da
bekostas av arbetsgivaren.

HJALPMEDEL VID FORFLYTTNING

Vridplatta med uppresningsstod (fast eller med hjul)
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Vridplatta med handtag kan forskrivas till patient som inte utan hjalp kan forflytta sig kortare
strackor inomhus i eget hem eller som behover hjélp av anhorig/assistent for att méjliggora
forflyttningar.

Om vridplatta med stédhandtag dar patienten kan forflyttas stdendes pa vridplattan behovs
endast for att underlatta for vardpersonal raknas detta som ett arbetstekniskt hjalpmedel och
omfattas inte av medicinsk rehabilitering.

Vridsits

Vridsits som anvands for att sittande kunna svanga runt kan forskrivas enligt medicinsk rehabilitering
om patienten med hjalp av denna sjalvstandigt kan utféra forflyttningar, t.ex. att satta sig i/ta sig ur bil.

Gabilte

Gabalte kan forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering om hjalpmedlet férbattrar
patientens trygghet och underlattar for anhorig/assistent och stdder fortsatt boende i eget hem.

Glidlakan

Glidlakan (halt material t.ex. sidentyg) kan inte forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk
rehabilitering. Dessa kan kdpas t.ex. via AHS hemsjukvard.

El-personlyft

Kan forskrivas som personligt hjédlpmedel till patient med grava funktionsnedsattningar som bor
i eget hem da patienten inte kan hjélpa till vid forflyttningar och da hjalpmedlet mojliggor
trygga forflyttningar med hjalp av anhorig/assistent. Personlyft ar inte &mnad for att flytta
patient mellan olika rum.

Boenden och daglig verksamhet ska ha egna personliftar med tillhérande standard selar som
arbetstekniska hjalpmedel. Via AHS kan till patient pa boende/daglig verksamhet endast
forskrivas individuella specialselar.

Takliftar bekostas av KST enligt handikappservicelagen. Da ingar aven liftselar i anskaffningen.
Ergoterapeut kan bistd med rekommendation eller bostadsanpassnings-forslag.

El-personlyft anskaffade via AHS ska regelbundet servas enligt uppgjorda tidsintervaller.

Vita kdppen

Vita kdppen ar en symbol till omgivningen att patienten &r synskadad. Vita kdppen
(markeringskapp/teknikkapp) kan forskrivas via dgonmottagningen som hjalpmedel till svart
synskadad eller blind patient.
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Gabord

Kan forskrivas till patient med permanent nedsatt balans da rollator/reumarollator inte ger
tillrackligt stod. Gabord &r endast avsett for anvéandning inomhus.

Reumarollator

Kan forskrivas da patient inte klarar av att stéda med hander pa rollatorhandtag utan behover
stod for underarmarna for att mojliggora gang.

Cykel-specialtillverkad

Forskrivning galler endast for barn dar det i rehabiliteringsplanen framgar att trehjulig
specialcykel ska anvandas i traningssyfte (t.ex. i fysioterapin) och for cyklar upp till 22 tum. Cykel
24 tum och uppét bekostas av patienten och kan inte férskrivas fran AHS. Specialcykel fér barn
kan inte fas enbart for traning av balans.

Stodhjul till cykel upp till 24 tum kan férskrivas till barn och ungdom som uppfyller kraven enligt
medicinsk rehabilitering.

Cykelhjalm skall alltid anvandas. Hjalmen ska patient/vardnadshavare sjalv inférskaffa.

Foraldrar/vardnadshavare ansvarar for att minderariga klarar trafikmiljon dar cykeln ska
anvandas.

Traditionell cykel med tva hjul eller el-cykel kan inte forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk
rehabilitering.

For specialcykel/stodhjul som anvands endast for fritidsaktivitet kan i sarskilda fall patienten fa
en del av kostnaden ersatt via KST enligt handikappservicelagen.

Rullstol

Rullstol kan forskrivas om det finns ett regelbundet dagligt behov av hjalpmedlet och/eller om
rullstolen 6kar patientens sjalvstandighet/delaktighet. For barn forskrivs inte samtidigt bade
sittkdrra och rullstol.

Komfortrullstol forskrivs endast om patient inte kan uppréatthalla eller andra sin kroppsposition i
rullstolen.

For patientens trygghet skall rullstolen alltid ha atminstone ett tippskydd monterat. Om
tippskyddet tas bort av ndgon orsak ska orsaken skrivas in i patientens journal.

Fornyad forskrivning av rullstol kan ske tidigast efter tre ar. Om patientens medicinska status
forandras (eller barn som vaxer) eller om rullstolen inte langre gar att reparera kan ny
forskrivning ske tidigare.

Endast i undantagsfall och med mycket valmotiverade orsaker kan tva manuella rullstolar
forskrivas.

Sta-rullstol kan endast forskrivas till patient som sjalvstandigt forflyttar sig med sin rullstol samt
har anvandning av sta-rullstolens funktion flera ganger per dag i den dagliga livsféringen. Sta-
rullstolen ska 6ka patientens funktionsformaga och sjélvstandighet i utférandet av de dagliga
sysslorna. Sta-rullstol kan i undantagsfall férskrivas endast for statraning och da ska alltid
behovet beddmas av sakkunnig.

Sportrullstol eller rullstol for fritidssysselsattning (t.ex. for anvandning i sno, pa stranden eller vid
simbassang) kan inte forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering.

Basrullstol for allmén anvandning pa boenden kan inte férskrivas enligt medicinsk rehabilitering.

El-rullstol / el-skoter / drivaggregat
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Vid val om patient forskrivs el-skoter eller el-rullstol ar kriteriet att skoteranvandaren bér ha en
god funktionsformaga i 6vre extremitet, god kroppskontroll, kunna forflytta sig sjalvstandigt
till/fran el-skotern och klara av att hantera mekanisk styrning.

Eldriven rullstol/skoter kan forskrivas till patient med bestaende och betydande
forflyttningssvarigheter orsakade av skada el sjukdom dar forflyttningsbehovet inte kan
tillgodoses pa annat satt (t.ex. med rollator eller manuell rullstol). Patientens maojligheter till
sjalvstandighet i det dagliga livets aktiviteter i hemmet och i narmiljon ska pa ett patagligt satt
vara begransad.

Gangformaga kan forekomma, men den ska vara starkt reducerad.

Om el-rullstolen/el-skotern ska anvdndas ute i allman trafik kravs att patientens synférmaga ar
lika god som kraven for korkort (samsyn med bagge 6gonen 0,3).

AHS trafikforsakrar de el-rullstolar och el-skotrar som har stérre batterier an TkW eller som gér
mer an 15 km i timmen. Patienten rekommenderas att kontrollera sitt forsakringsskydd sa att
det dven omfattar el-rullstolen/el-skotern. Patienten ar ersattningsskyldig vid skada eller forlust
av hjalpmedlet. Vid stold ska patienten alltid gora en polisanmalan.

Behovet av eldriven rullstol/skoter ska vara kontinuerligt, dvs. minst 3-4 ggr per vecka, aret om.

El-skoter forskrivs inte till patient som kor egen bil och kan ta sig fram kortare strackor med t.ex.
manuell rullstol.

AHS férskriver framst el-skoter med tre hjul men i specialfall och enligt bedémning av sakkunnig
kan &dven el-skoter med fyra hjul forskrivas.

Anvandaren av el-rullstol/el-skoter ska klara av att hantera hjalpmedlet pa ett tryggt och sakert
satt i sin omgivning. Vuxen elrullstolsanvandare/el-skoteranvandare ar skyldig att kdnna till och
folja gallande trafikregler och ansvarar for att det eldrivna fordonet framférs pa ett sakert satt
utan fara for sig sjélv eller andra. Barn i ldga aldrar bor inte kora eldriven rullstol i trafikerad
miljo.

Tillbehor som t.ex. kapphallare, hallare for respirator eller syrgasflaska kan inga i forskrivningen
av el-rullstol/el-skoter. Ovriga tillbehdr som t.ex. transportvéska, akpase kan inte férskrivas enligt
medicinsk rehabilitering, dess kostnader far patienten sjalv sta for.

Behovet av el-rullstol/el-skoter ska alltid utredas i patientens vardagsmiljé och miljon ska aven
anpassas till hjalpmedlet t.ex. med fasta ramper som kan erhallas via KST enligt
handikappservicelagen.

6 manader efter att patienten fatt el-rullstol/el-skoter ska uppfoljning goras fér utvardering av
anvandningsfrekvens och funktion.

Forvaring och laddning av el-rullstol/ el-skoter behdver ske i ett torrt utrymme som ar minst
+10° varmt. Kostnader foér el i samband med laddning star patienten sjalv for.

Patienten ska i hus med flera boende sjalv frdga om skriftligt tillstand fran bostadsbolaget
gallande plats for uppbevaring och laddning av el-rullstol/el-skoter och éverenskomma om
eventuella avgifter for laddning.

El-rullstol/el-skoter ska regelbundet servas via AHS enligt uppgjorda tidsintervaller.
Patient far pga. sdkerhetsskal inte skjutsa annan person eller husdjur pa el-rullstolen/el-skotern.

Av sakerhetsskal kan eldriven rullstol/el-skoter inte forskrivas till patient som har pdgdende
alkohol- och/eller drogmissbruk eller okontrollerbar epilepsi (minst ett ar anfallsfri).

Huvudregeln ar att patient inte kan forskrivas tva eldrivna hjalpmedel samtidigt.

Fornyad forskrivning av el-rullstol/el-skoter kan ske tidigast efter fem ar. Om patientens
medicinska status férandras eller om el-rullstolen/el-skotern inte ldngre gar att reparera, kan ny
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el-rullstol/el-skoter forskrivas tidigare. Beddmning angdende férnyelse gors alltid av sakkunnig
pa hjadlpmedelscentralen.

For att erhalla el-rullstol/el-skoter och for fortsatt anvandning krévs att:

— patienten kan mandvrera elrullstolen/el-skotern pa ett tryggt satt.

— patienten har tillrdcklig kognitiv formaga (synférmaga, visuospatial formaga,
minnesfunktion).

— patienten ar motiverad och har realistiska malsattningar med hur hjalpmedlet kan
underlatta i vardagen.

— patienten har [dmpliga utrymmen (+ 10° och torrt) for férvaring och laddning av el-
rullstolen/el-skotern.

— hinderfri passage i hemmet att ta sig in/ut med el-rullstolen/el-skotern.

Drivhjul/drivaggregat (som laddas med el) kan forskrivas endast till patient med sjukdom som
kraftigt nedsatter funktionen i armar. Med dessa hjul ska patienten sjalvstandigt klara av att
utféra de dagliga sysslorna.

Hjalpmotor som driver fram rullstol kan i sarskilda fall forskrivas om anhérig har stora svarigheter
att orka knuffa rullstol utomhus. En forutsattning for forskrivning av hjalpmotor ar att den som ska
manovrera motorn kan satta den pa plats/ta bort den samt att man tryggt kan anvanda
hjalpmotorn.

HJALPMEDEL | HUSHALLET

ADL-hjdlpmedel

ADL-hjadlpmedel som forskrivs enligt medicinsk rehabilitering ska anses vara nédvéndiga for att patienten
ska kunna utféra sina vardagssysslor. Hjdlpmedlen ska framst kompensera nedsatt handkraft, finmotorik
eller vara avlastande for leder.

Sma hjalpmedel for hygienskotsel (t.ex. badborste) och hushallsarbete (t.ex. bestick, knivar,

Oppnare) eller for pa/avkladning (t.ex. lang skosked) som saluférs i dagligvaruhandeln kan inte

férskrivas som hjdlpmedel enligt medicinsk rehabilitering.

Observera att AHS har en sjalvrisk pa 80€. Mdnga smahjalpmedel kostar mindre &n det och ska
da bekostas av patienten sjalv.

Hjalpmedel for fritidsutévning

Hjalpmedel som behdvs for att kunna utdva fritidsintressen t.ex. tradgardsskotsel, handarbete,
snickeri, idrott, jakt mm kan inte férskrivas via AHS enligt medicinsk rehabilitering. Patient kan
eventuellt sbka om ersattning for sadana hjalpmedel via KST enligt handikappservicelagen.

HJALPMEDEL FOR UTRUSTNING OCH
ANPASSNING AV BOSTADER OCH ANDRA LOKALER

Arbetsstol/specialstol/matstol

Arbetsstol kan forskrivas om patient endast med stolens hjalp sjalvstandigt kan utféra hemmets
sysslor.

Elektrisk hoj/séankbar arbetsstol kan endast forskrivas for anvandning i hemmet om den
darigenom mojliggor sjalvstandig uppresning eller ger dkad rackvidd.

Matstol eller annan specialstol for barn kan forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk
rehabilitering om den vasentligt underlattar eller &r en forutsattning for fodointag eller skotsel
av hygien. Arbetsstolar/kontorsstolar som patient behover i sitt arbete ska i forsta hand
tillhandahallas av arbetsgivaren och i specialfall kan erséttning for kostnaderna erhallas fran FPA.
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Grundskolan ar skyldig att anskaffa hjalpmedel som behd&vs i klassrum och i skolan i stort for
barn med funktionsnedsattningar. Individuella personliga hjalpmedel fér pa daghem/skola kan
forskrivas via AHS.

Vanliga stolar sdsom reumastolar, sadelstolar, kontorsstolar, barnmatstolar och stolar som
underlattar uppresning som finns att tillga i dagligvaruhandeln réknas som mébler och kan inte
forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering.

Kontorsstolar och mobler for arbete och skola bekostas av arbetsplatsen, skolan eller
socialservicen i patientens hemkommun.

Sitt/ryggdyna

Sittdyna till rullstol forskrivs i samband med forskrivning av rullstol. Om behov finns av
specialdyna som korrigerar eller stabiliserar sittstallning ska bedémning goéras av sakkunnig pa
hjalpmedelscentralen.

Ryggdyna/ryggstodd kan endast forskrivas for patient med mycket nedsatt kroppskontroll eller
med svara deformiteter och da stolens egna ryggstdd inte stoder tillrackligt.

Ryggstdd, svankstdd och dynor som finns att kdpa i dagligvaruhandeln kan inte forskrivas som
hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering.

Sdang med motoriserad reglering

Sang kan forskrivas till patient med grav funktionsnedséattning for sjélvstandig forflyttning i/ur
sang eller for sjalvstandig lagesforandring i sdngen. Sang kan aven forskrivas till patient med
grav funktionsnedsattning som vardas av anhdrig/assistent i eget hem. Forskrivning av sang
gors forst nar enklare anordningar som mekaniskt sdngryggstdd, elektriskt séngryggstod,
uppresningsstod, sangférhdjningsklossar mm inte fungerar tillfredsstallande.

Patienten ska i forsta hand sjalv styra sdngens reglering och i andra hand kunna férmedla sin
Onskan om att andra position i sangen

Sang kan inte forskrivas som ersattning for en bristfallig/dalig sovplats t.ex. turistséng, aldre
baddsoffa eller for att férebygga/férhindra att patienten ramlar ur séng.

Dubbelséng kan forskrivas da bagge parter i familjen uppfyller kraven enligt medicinsk
rehabilitering och da en teknisk 16sning ar mojligt att genomfora.

Madrass medfdljer inte automatiskt med séng, patient anskaffar sjalv I1amplig madrass.
Sang ska regelbundet servas via AHS enligt uppgjorda tidsintervaller.

Om malsattningen med séngen ar att endast forbéattra vardpersonalens ergonomi vid
omvardnaden av patienten omfattas inte hjdlpmedlet av medicinsk rehabilitering. Det férutsatts
att boenden tillhandahaller séngar for sina klienter.

Tyngdtécken

Tyngdtacken anses som konsumtionsvara och kan kdpas i dagligvaruhandeln och forskrivs inte som
hjalpmedel enligt medicinisk rehabilitering.

Forhojningsklossar

Forhojningsklossar kan endast forskrivas for forhojning av sang da patient med hjélp av
férhojningarna klarar sjalvstandiga forflyttningar till/fran sang. Pga. sakerhetsrisk kan
forhojningsklossar inte forskrivas for soffor och fatoljer. Till 6vriga mobler rekommenderas att
patienten sjalv koper hogre modell av ben fran mobelbutik eller anvander forhojningsdyna.

Ramp
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Fasta ramper bekostas av KST enligt handikappservicelagen. Ergoterapeut kan bista med
rekommendation/anpassningsforslag. Losa ramper for utomhusbruk kan endast hyras fran
hjalpmedelscentralen for kortare perioder (1 manad) eller enligt bedémning av terapeut.
Troskelramper for anvéandning inomhus bekostas av patienten sjalv eller enligt
handikappservicelagen.

HJALPMEDEL FOR KOMMUNIKATION OCH INFORMATION
Optiska hjialpmedel
En patient med synskada omfattas av medicinsk rehabilitering da:

— Synskarpan pa det battre 6gat med basta mojliga korrigering med glas ar under 0,3 eller

— Synféltet &r mindre dn 60 grader, eller synfaltet gar hogst 30 grader fran synfaltets
centrum nar det undersdks binokulart.

— Barn som aktivt behandlas for skelning och amblyopi

— Patient med afaki (6gats lins ar borta till f6ljd av olycka eller operation)

Som hjalpmedel kan glasdgon eller kontaktlinser ocksa beviljas i nedanstaende fall dven
om patienten enligt ovanstadende definition inte ar synskadad.

— Skelning och funktionell svagsynthet och dess foérebyggande hos barn. Galler for barn
under 10 ar och med inga begransningar pa styrka. Avser ett tillstand dar skillnaden i
synskarpa ar lika eller mer @n 2 rader.

— Avsaknad av lins, sa kallad afaki. Hit hor ocksa decentrerade linser.

— Anomalier i hornhinnan (t.ex. keratokonus, cornea plana, arrbildningar i hornhinnan,
tillstand efter hornhinnetransplantation och andra motsvarande tillstand). For
berattigande av hjalpmedel ska synskarpan vara under eller lika med 0,7 korrigerad.

— Nystagmus, 6gonmuskelférlamning och dubbelseende. Glasdgon ersatts om storleken pa
prismakorrigeringen ar lika eller mer &n 4 pD eller om korrigeringen ger en betydande
subjektiv forbattring.

— Ovriga 6gonsjukdomar och andra sjukdomar dér hjalpmedel dr nédvéandiga for
behandling. Exempel pa égonsjukdomar &r aniridi, colobom och motsvarande tillstand.
Andra tillstand kan vara en utvecklingsstorning eller tillstdnd pa grund av en sjukdom i
centrala nervsystemet.

— Ogonprotes kan beviljas av olika material efter borttagning av 6ga, dgonolycka eller pa
grund av en svar dgonsjukdom.

Glasdgon, Solglaségon/Ljusfilter (absorptionsfilter)

For en synskadad patient ersatts sddana glasdgon, kontakt-, filter-, eller skyddsglas som till sin
styrka eller pd annat satt avviker frdn de glaségon som en patient ocksa utan en synskada skulle
behova. Glas och bagar ses som en helhet i vilken ingar ett par linser och bagar.

Patient i behov av glaségonglas vars styrka for fjarrseende ar >= -10D, > = +6D, cylinder > = 3D
eller addition > 4D har réatt att fa dessa pa betalningsforbindelse. For glas till barn finns inga
begrédnsningar avseende styrkan.

Bytesintervall for glas fér vuxna minimi 3 ar, barn 1 ar eller tidigare om glasen ar i daligt skick.
Man kan ersatta glasen innan tidigaste bytesintervall om det skett en férandring > 1D eller om
glastypen vasentligen férbattrar synen. Ersattningsnivan ar reglerad via dokument under
Ogonkliniken p& AHS hemsida.

Olika typer av ytbeldggningar ersitts inte av AHS, men beldggning for reptalighet
rekommenderas.

For att forbattra synférmagan och forhindra blandning lanar 6gonmottagningen ut glas med
blandningsskydd till synskadad patient. Dessa lanas ut for att patienten ska klarar de dagliga
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goromalen och for att framja och uppratthalla funktionsférmagan.

Glaségonbagar

Bagar ersétts till viss del och summan ses éver en gang/ar. Aktuella summor finns pa AHS
hemsida. Kostnader for reparation och service betalas av patienten.

Kontaktlinser

Istallet for eller tillsammans med glasdgon kan kontaktlinser beviljas nar funktionsférmagan
vasentligen forbattras jamfort med glasdgon.

Kosmetisk eller fargad kontaktlins kan beviljas som medicinsk rehabilitering i vissa motiverande
fall, t.ex. efter 6gonskada, avvikande anatomi eller funktion i 6gat.

Utbytesintervall: mjuka linser varje ar, linser for dygnet runt anvandning var 3-6 manad, harda
linser vartannat ar. | speciella fall géller kortare intervall, ex. for barn, svar keratokonus,
speciallinser.

Intervallen kan ocksa andras beroende pa tillverkarens rekommendationer

Forstorande videosystem

Som ett alternativ till 1ds-TV lanar gonmottagningen till synskadad patient ut kamera som
ansluts till television.

Forstoringsglas och lupp/utan inbyggd belysning

Ogonmottagningen l&nar ut férstoringsglas till synskadade patienter som uppfyller kraven enligt
medicinsk rehabilitering. Om kraven fér medicinsk rehabilitering inte uppfylls far patienten
betala hyra for hjalpmedlet. Hyressumman bestams av landskapsregeringen och finns upptagen
i AHS avgiftsstadga

Kommunikations- och kognitions hjalpmedel

Kommunikationshjalpmedel ar redskap som underlattar och stodjer tal och kommunikation
medan kognitionshjalpmedel ar till for att underlatta vardagen med t.ex. struktur eller
minnesproblem. Hjalpmedlen kan vara savél manuella (t.ex. bildkartor, veckoscheman) som
tekniska/digitala (t.ex. kommunikator, lasplatta eller larmanordning).

Vid forskrivning av kommunikationshjalpmedel ska hansyn tas till patientens sprakliga, kognitiva,
motoriska férmagor och motivation. Aven mgjligheter till véxelverkan och hur patientens
natverk fungerar ar av betydelse vid val av hjalpmedel. Viktigt att det finns en utsedd stédperson
i patientens narhet som &r insatt i hur hjalpmedlet fungerar och ska anvandas samt dr den som
tar kontakt till AHS vid eventuella problem.

Utprovning och férskrivning av dessa hjalpmedel kréver specialkunskap av tal- eller ergo-
terapeut.

For en mer omfattande utprovning kravs remiss av lakare eller annan i drendet insatt terapeut. |
remissen skall det framga diagnos/sjukdomar, funktionsférmaga, samt vilka kommunikations-
eller kognitionssvarigheter som patienten har (finns en remissblankett).

Om hjélpmedlet kraver internetuppkoppling star patienten sjalv for kostnaden av abonnemang.

Bild och symbolsystem kan forskrivas till patient med grava svarigheter att kommunicera via tal
och skrift eller till patient med kognitiv funktionsnedséattning i behov av ljud-och bildstod.

Vissa program kraver att ndgon narstdende/assistenter till patienten deltar i utbildning om
programmets anvandning. Det &r d& AHS som star fér eventuella utbildningskostnader enligt
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medicinsk rehabilitering.

P& AHS hemsida www.ahs.ax under hjalpmedelscentralen finns information om vilken utrustning
och vilka program eller applikationer som kan forskrivas enligt medicinsk rehabilitering.

Dataprogram

Ogonmottagningen kan férskriva programvara med talsyntes till synskadad patient, vars
synformaga ar sa till den grad forsvagad att talstod behovs. Talsyntes kan bli aktuellt da
programvara for forstoring inte racker som stéd for informationskontroll. Patienten bor ha
datavana.

Slutna TV system (CCTV)

Ogonmottagningen vid AHS lanar ut Ias-TV till gravt synskadad patient, som inte utan orimliga
svarigheter formar ldsa med hjalp av andra hjdlpmedel.

Daisy-avlyssningsapparat
Ogonmottagningen vid AHS lanar Daisy-avlyssningsapparat till synskadad patient fér att kunna
lyssna pa ljudbocker.

Larmsystem

Epilepsilarm kan med rekommendation fran barnneurolog/neurolog forskrivas till patient med
upprepade nattliga epilepsianfall och som odvervakade kan vara en stor sakerhetsrisk for
patienten. Patienten kan endast fa ett larm forskrivet till det egna hemmet.

Epilepsilarm till boenden riaknas ingé i boendets larmsystem och kan inte férskrivas via AHS.
Ovriga larmsystem som t.ex. brandvarnare, trygghetslarm, GPS-s6kningssystem eller "babyvakt”
bekostas inte via AHS enligt medicinsk rehabilitering.

Telefon
Storknappstelefon eller hdgtalartelefon som synhjalpmedel kan inte forskrivas som hjalpmedel
via AHS enligt medicinsk rehabilitering utan bekostas av patienten sjalv.

Saval fasta telefoner som mobiltelefoner som finns att tillga i dagligvaruhandeln kan inte
forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering.

Hogtalartelefon

Som hjalpmedel vid kommunikation for att mojliggora telefondiskussion kan hégtalartelefon
eller telefon med reglerbar ljudstyrka férskrivas som hjalpmedel via AHS till patient med grav
horselnedsattning.

Ringsignalforstarkare

Ringsignalférstarkare forskrivs inte som hjalpmedel via AHS. Kan erhallas via KST enligt
handikappservicelagen.

Telefonforstarkare

Telefonforstérkare (forstarkning av samtalsljud via telefonluren) kan forskrivas som hjalpmedel
via AHS till patient med grav hérselnedsattning.

Ljudoverforingssystem
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Ljudoverforingssystem (horlurar, hogtalare eller mikrofon) som hjalpmedel for kommunikation
kan forskrivas som hjalpmedel enligt medicinsk rehabilitering for patient med grav
horselnedsattning som inte kan anvanda sig av horapparat.

Anslutningsenhet till radio och TV

Anslutningsenhet, t.ex. induktiv halsslinga eller TV-strémnings tillbehor for att lyssna till radio
och TV kan férskrivas som hjalpmedel via AHS till patient med grav hérselnedséttning.

Slingforstarkare, slingmottagare och slinga

For gravt horselskadad patient kan induktionsslingsystem erséttas enligt handikappservicelagen
via socialvésendet i patientens hemkommun.

Horapparat

Horapparat forskrivs enligt medicinsk rehabilitering till gravt hérselskadad patient, som ar
motiveradtill att anvdnda hérapparat. Forskrivning baserar sig pa det battre 6rats
horselnedsattning, BEHL, enligt féljande

- Horapparat behdvs for arbete och studier: BEHL > 30 dB

- Man behover horapparat av annat skal (bl.a. aldershorsel): BEHL >35 dB
For sma barn som for sprakutvecklingen och inldrning behdver hérapparat: BEHL > 20 dB

— Till sma barn, dar man med tillgangliga metoder (ljudfalt, OAE, hjarnstamsrespons)
konstaterat fel pa horseln.

For barn upp till 18 &r star AHS for kostnader for batterier till hérapparat. Som normal
forbrukning berdknas en dtgang pa 60 batterier/apparat/ar. Fér barn som anvander “Cross
hérapparat” ar berdknade mangden 200 batterier/ar, galler Cross inklusive hérapparat. Vid
behov av batterier utdver detta star patienten sjalv for dessa kostnader.

For att kunna garantera kvalitet pa produkt och service har AHS upphandling av och
servicekunskap om ett begransat antal hérapparats fabrikat. Om en patient inte ar n6jd med den
hoérapparat som erbjuds kan patienten inte fa en dyrare variant mot att bara betala
mellanskillnaden. | sddana fall far patienten sjalv bekosta sdvél hérapparat som all efterfoljande
service.

Om det finns en laddningsbar variant av den valda hérapparaten sa kan en laddningsbar
apparat valjas om patienten betalar mellanskillnaden mellan standardapparaten och den
laddningsbara versionen inklusive laddare.

Horapparat med inopererad elektrod

| specialfall kan gravt horselskadad patient forskrivas cochleaimpantat. Behovsutvardering och
operation ar centrerat till universitetssjukhusen i Finland.

Dorrklocka och dorrsignalindikator

Dérrklocka och dérrsignalindikator kan inte férskrivas som hjalpmedel via AHS. Dérrklocka for
gravt handikappad patient ersatts via KST enligt handikappservicelagen.

Brusreducerande hérlurar

Brusreducerande horlurar eller 6ronproppar kan efter |dkares 6vervdagande forskrivas till patient
med mycket stor ljudkanslighet och dar alla ljud i patientens omgivning negativt paverkar
patientens formaga att fungera i vardagen.
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HJALPMEDEL FOR HANTERING OCH TRANSPORT AV PRODUKTER
Bilbilte och bilsele

Bilstolar fér barn under 25 kg bekostas inte av AHS som medicinsk rehabilitering utan
inférskaffas av vardnadshavare. Fér gravt handikappat barn kan AHS bekosta extra balten eller
selar (oftast monterade pa rullstol eller specialsate) for att barnet tryggt ska kunna transporteras
i bil. Fér barn éver 25 kg kan AHS bekosta bilstolar som medicinsk rehabilitering om barnet
behover 5-punkts balte, specialformad sits, speciellt huvudstdd eller stod for undre extremitet
for att tryggt kunna transporteras.

Fasta bilanpassningar som t.ex. vridsitsar bekostas via KST enligt handikappservicelagen.
Ergoterapeut eller lakare hjalper till med anpassningsrekommendation/lakarintyg.

OVRIGT
Ledarhund

Ledarhund kan ges till blind eller svart synskadad person som saknar ledsyn. Patienten behover
ha gott fysiskt, psykiskt och socialt valbefinnande. Patienten behdver kunna réra sig sjélvstandigt
med vit kdpp samt kunna ta hand om ledarhunden. Utredning om patientens lamplighet gors av
hundskolan men beslut om beviljandet av ledarhund &ligger AHS. Ledarhunden 4gs av
hundskolan och AHS képer tjansten enligt éverenskommelse.

Assistenthund

Assistenthund kan inte forskrivas enligt medicinsk rehabilitering.
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