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Riksforbundet for dova, horselskadade barn och barn med sprikstorning, DHB, ar en
fordldraorganisation som startade 1949 och aktivt arbetar for att vara malgrupper ska vara
delaktiga, jimlika samt ha inflytande i ett tillgiingligt samhille. Aven barn med ytterligare
funktionsnedséttningar &r en viktig grupp inom var organisation. Grunden for vara
stallningstaganden &r vara samlade erfarenheter i forbundet. Viktiga dokument for vért arbete
ar Barnkonventionen och FN-konventionen om rdttigheter for personer med
funktionsnedséttning. Vart arbete utgér dven fran Sveriges spraklag, som ger svenskt
teckensprak stillning motsvarande de nationella minoritetsspraken.

Riksforbundet DHB 6verldmnar hirmed foljande synpunkter pa betdnkandet:

Sammanfattning

Att 12 insatser tidigt 1 livet for att skapa forutséttningar for en jamlik hélsa dr naturligtvis
ndgot som utredningen ocksa skriver, inget som ndgon kan vara tveksam till, dock har
Riksforbundet DHB tillagg till de inriktningar som utredningen foreslar. Vi representerar barn
och ungdomar med dovhet, dovblindhet, horselnedséttning och sprakstdrning samt
utvecklingsstorning och/eller autism 1 kombination med ovanndmnda diagnoser.
Genomgéende i utredningen saknar vi ett tydligt, genomtiankt perspektiv for barn och unga
med funktionsnedsdttning och deras familjer. Vi dr kritiska till att det som dominerar ar ett
socio-ekonomiskt perspektiv, vilket vi anser vara alltfor begrdnsande. For att samhéllet ska



uppnd en jamlik vard anser vart forbund att fler parametrar maste finnas med i arbetet, och
funktionsnedséttning ir en sddan parameter.

Riksforbundet DHB anser att barnperspektivet behdver vara betydligt mer nérvarande i
utredningens inriktning. Riksforbundet DHB vill betona vikten av att folja och att aktivt
arbeta med Barnkonventionen. Barnrittighetsutredningens' kartliggning konstaterade att det
fanns tydliga brister 1 hur barns rittigheter tillgodoses i Sverige.

Riksforbundet DHB vill sérskilt lyfta fram barn och unga med funktionsnedsittning. Det finns
en 6verhdngande risk att nér det handlar om alla barn, sdsom utredningen skriver, sd ar barn
med funktionsnedsittningar endast med som en outtalad tanke. Vi dr av den uppfattningen att
om barn med funktionsnedsittning ska fa en jdmlik hilsa maste det vara explicit. Viktigt att
ha i atanke ar att andelen unga med funktionsnedséttning 6kar hogre upp i aldrarna, frén
omkring 6 % bland de yngsta barnen till omkring 17 % bland 16-&ringar i Sverige. > Detta ir i
sig inget markligt da flera funktionsnedséttningar upptécks eller debuterar sent, men det ar
mycket angeldget att vara medveten om att barn och unga med funktionsnedséttning inte dr en
liten grupp.

For att uppnd en jamlik barnhélsovérd och jaimlikt fordldrastod behdver kunskapen om
funktionsnedséttningar 6ka. Fordldrar som far ett barn som for lang tid framover, kanske hela
livet, kommer att behova stod, hamnar ofta i en ovéntad situation dir de ofta far analysera
hela sin livssituation.

Riksforbundet DHB ser liksom utredningen ett stort behov av en sammanhédngande barn- och
elevhélsovérd. Detta torde vara en forutséttning for att skapa en helhet med barnet 1 fokus, dir
alla insatser formas efter det enskilda barnet. I detta sammanhang vill vi uppmérksamma den
pagaende utredningen Det handlar om oss — unga som varken arbetar eller studerar (SOU
2017:9). Riksforbundet DHB stéller sig positivt till en utredning om en sammanhéngande
barn-, elev och ungdomsvard under forutsittning att direktiven dels tar med perspektivet
funktionedséttning och dels beaktar andra badde pagaende och nyligen avslutade utredningar 1
fragan.? Just nu finns det flera parallella utredningar som tittar p4 samma sak, med det ir svart
att se spar av dem for de barn och unga som behdver en fungerande hilsovard.

Riksforbundet DHB stéller sig bakom ett forslag om att sékerstélla samordning av insatser
runt barnet. Det finns sedan tidigare ett antal rapporter som visar pa den utsatthet som
familjerna befinner sig 1 och samtidigt vilken samhéllsekonomisk investering det skulle vara
att skapa ett fungerande stod.* Vart forbund anser att stodet till familjen bor ske av en
oberoende part, dvs att stodet inte ska finnas inom kommunen eller landstinget.

! Barnkonventionen blir svensk lag (SOU 2016:19)

2 Hilsan hos barn och unga med funktionsnedsittning. Den nationella kartléiggningen av barns och ungas
psykiska hilsa 2009. Statens Folkhélsoinstitutet 2011

3 Férutom ovannémnda dven Saknad — Uppmirksamma elevers frinvaro och agera (SOU 2016:94) som sig
elevhélsan ur ett mer kortsiktigt perspektiv. Den padgéende utredningen Béttre mojligheter for elever i de
obligatoriska skolformerna att né kunskapskraven som minst ska nas (SOU 2017:07) — som forhoppningsvis
levererar ett lika gott arbete som namnet ar langt.

* Samordning av stdd till barn och unga med funktionsnedsittning — Ett (0)16sligt problem? (RiR 2011:7),
Handikappomsorg — ldgesrapport 2003. Socialstyrelsen 2004 och Barns och ungas hilsa, vard och omsorg 2013,
Socialstyrelsen



Utredningar tar upp att fordldrastodet kan ges bade universellt, selektivt och indikerat vilket
omfattar flera olika former av stodstrukturer bade vertikalt och horisontellt. Vart férbund &r
enig med utredningen att ideella organisationer f n fyller en viktig funktion, men vi menar att
de i framtiden kan ta ett &nnu storre ansvar, om forutsdttningarna for ideella organisationer
starks. Riksforbundet DHB skulle vilja se, dels ett 6kat och riktat statsbidrag till
organisationer som har dokumenterad verksamhet av att stotta fordldrar och syskon genom
kurser, foreldsningar, rddgivning och sociala aktiviteter. Dels en formaliserad samverkan med
offentliga aktorer pa alla nivaer, dvs tydliga samverkansformer dir tex kommunen ska vara
skyldig att samverka med ideella organisationer inom de intresseomraden de avser att fatta
beslut.

For ménga dr mojligheten att kunna delta 1 fritidsaktiviteter bade berikande och utvecklande.
Myndigheten for ungdoms- och civilsamhillesfragor konstaterar i en utredning att
ekonomiska faktorer tenderar att vara avgorande for ungas deltagande i fritidsaktiviteter,
vilket ocksa dr nagot som utredningar tar upp. Riksforbundet DHB skulle vilja
uppmarksamma ett annat perspektiv. I 1 myndighetens rapport Fokus 14, konstateras att nar
det géller unga med funktionsnedséttning skiljer sig deltagande i fritidsaktiviteter betydligt
jamfort med andra jimnariga, inte minst inom idrottens omrade. Vart forbund saknar inslag
om hur unga med funktionsnedséttning finns med i utredningens inriktning.

4 Mer jamlika villkor och mojligheter

Overgripande teman for vara forslag

Att 12 insatser tidigt 1 livet for att skapa forutséttningar for en jamlik hélsa dr naturligtvis
ndgot som utredningen ocksa skriver, inget som ndgon kan vara tveksam till, dock har
Riksforbundet DHB tillagg till de inriktningar som utredningen foreslar. Utredningen pekar
pa vikten av att atgirder av hélsofrdmjande, skade- och sjukdomsforebyggande natur, dock
vill vi se att tidiga insatser &ven omfattar barn med funktionsnedsittning. Aven de barnen har
sjdlvklart behov av de insatser som nimns ovan, men de har ocksa rétt till insatser av mer
djupgaende karaktér nér det géller sin egen funktionsnedsdttning. Vi representerar barn och
ungdomar med dovhet, dovblindhet, horselnedsittning och sprakstérning samt
utvecklingsstorning och/eller autism 1 kombination med ovanndmnda diagnoser. Ménga av
dem vi representerar har behov av att tidigt {4 lara sig teckensprék, tecken till stod till sitt tal
eller att kommunicera med alternativ kommunikation. Barnen och deras fordldrar behdver fa
mota professionella som har kunskap om just deras funktionsnedséttningar for att
forutséttningarna ska det bli de bista tdnkbara. Ett hdlsoframjande och forebyggande arbete ar
viktigt ddr vi anser att ett funktionshinderperspektiv alltid méste finnas med. Om det inte ar
uttalat ser vi en risk med att det forsvinner 1 generella atgarder.

4.1 Det tidiga livets villkor

Riksforbundet DHB instimmer helt med utredningen, och det goér formodligen de allra flesta,
av vikten av att i det tidiga livet {2 ett gott stod. De livsvillkor som nyfédda barn lever i lagger
ofta grunden for en god utveckling framat i livet. Vart forbund vill dock i1 detta sammanhang



starkt betona vikten av att barn med funktionsnedsittningar maste vara ett sarskilt omrade,
som far eget utrymme. De dr barn som alla andra, men de &r barn som é&r 1 behov av ett
betydligt starkare och finmaskigare nét av stddinsatser, kompetenta professioner och
samhdllsberedskap, 4n barn som inte fods eller forvarvar funktionsnedséttningar. Vart
uppdrag giller barn som har rétt till kommunikativt och kognitivt stdd, men vi menar att detta
géller alla barn som har ndgon form av funktionsnedsittning. Det &r viktigt att det finns en
medvetenhet om att gruppen barn med funktionsnedséttning inte &r en homogen grupp, lika
lite som barn 1 allménhet, men att nér vi talar om barn med funktionsnedséttning ar det for att
skilja den gruppen frén barn som inte har funktionsnedséttningar. Det finns en 6verhdngande
risk att ndr det handlar om alla barn, sdsom utredningen skriver, att barn med
funktionsnedsdttningar endast finns med som en outtalad tanke. Vi dr av den uppfattningen att
om barn med funktionsnedsittning ska fa en jdmlik hilsa maste det vara explicit uttalat.

Samma resonemang géller det fordldrastéd som utredningen tar upp som ett omrade dér
samhéllet behdver vara mer nirvarande. Vi representerar dven foréldrar till barn med
funktionsnedséttning och ser ett omradde som pé flera sitt kraftigt behdver forstéirkas.
Vi aterkommer till det under avsnitt 4.1.3.

4.1.1 Lagesbeskrivning av barns olika forutsittningar

Det dr mycket angelédget att barn tidigt ges mdjlighet att utveckla sin kommunikation. Sdsom
utredningen pekar pa, sa exponeras barn med sprakstorning for betydligt hogre risker &n andra
barn att inte kunna utveckla sitt sprak. Vart forbund har besvarat en tidigare utredning® om
vikten av att elever som tillhor specialskolans malgrupper, oavsett om de gér i en specialskola
eller inte, har ratt att fa det stod som skollagen fastslar. I vért svar tar vi bl a upp dkad
teckensprakskompetens, 6kad kunskap om elevernas behov av stéd inom kommunikation och
kognition, fortsatt statligt huvudmannaskap 6ver specialskolorna och forstarkt regional
samordning som ska regleras i lagstiftning. Med andra ord ser vi att stdd inom undervisning
till vdra malgrupper maste ske parallellt pa flera olika nivaer i samhéllsstrukturen.

I barnets tidiga liv & modra- och barnavard samt forskola nagra av de viktigaste funktioner
som familjen dr beroende av. Ett av de viktigaste uppdragen de har ar att stodja och vigleda
barn och fordldrar &ven om uppdragens karaktér till viss del skiljer sig 4t mellan de olika
aktorerna. Det som dock inte skiljer sig ér att samtliga méste ha kunskap om och insikt i vad
det innebir for barnet, for fordldrarna och eventuella syskon nér barnet har en
funktionsnedséttning.

4.1.3 Forslag for att skapa jamlika forutsiattningar under det tidiga livet

For att uppnd en jadmlik barnhdlsovérd behover kunskapen om funktionsnedséttningar oka.
Foraldrar som fér ett barn som for lang tid framover, kanske hela livet, kommer att behova
stdd, hamnar ofta i en ovéntad situation dér de ofta far analysera och omviérdera hela sin

5 SAK — Samordning, Ansvar och Kommunikation — véigen till 6kad kvalitet i utbildning for elever med vissa
funktionsnedsattning (2016:46)



livssituation. Det finns de som endast r 1 behov av konkret information, medan andra dven
kan behova ett emotionellt stod. Det dr ocksd oerhort viktigt att familjer far en allsidig och
opartisk information om vilket stod som barnet och familjen har ritt till. Det géller offentliga
aktorer, men dven information om att det finns intresseorganisationer. Ideella organisationer
har ofta bade lang erfarenhet av att mdta barn och fordldrar med olika funktionsnedséttningar,
och erbjuder nétverk samt aktiviteter i familjens vardag. Var erfarenhet ér att det ofta &r svart
for intresseorganisationer att na fordldrar vars barn nyligen har fatt diagnos, d4 landstingen
generellt inte vill ha ndgon samverkan med ideella organisationer. Fordldrar har ocksa ritt att
redan under graviditeten, fa en allsidig och opartisk information om vad det innebér att fa ett
barn med t ex downs syndrome. I detta sammanhang vill vi ndmna Socialstyrelsens
kunskapsstod om barn med funktionsnedsdttningar, t ex finns det om barn och unga som
omfattas av LSS.

Riksforbundet DHB stiller sig positivt till en fortsatt utveckling av en nationell
kvalitetsuppfoljning till stod 1 ett arbete att uppna jdmlik barnhdlsovérd. Vi ser att det finns ett
behov av mer statistik om barns hilsa, men vi ser ocksa att det finns ett behov av mer statistik
om barn med funktionsnedséttning. Det finns en problematik med att hantera statistik om
maénniskor i1 allménhet, och i synnerhet statistik om ménniskors funktionsnedsattningar. Enligt
vér lagstiftning far vi inte ta in uppgifter om funktionsnedséttningar och lagra desamma, men
likvil som att utredningen argumenterar for att det skulle frimja insatser for barns hilsa, s
skulle det ha motsvarande positiva inverkan pd frimjandet av insatser till barn med
funktionsnedséttning. Vi dr medvetna om att detta inte &r en fraga i utredningen och att {for
fordndra lagstiftningen far vi arbeta pa annat sétt. Dock vill vi i detta sammanhang
uppmarksamma problemet, och samtidigt peka pa att beroende pa vilken statistik som samlas
in, s& kan den omarbetas si att samhéllet pd olika sdtt kan fa en kunskap om
funktionedséttningar. Ett exempel &r att se vilka olika typer av hjdlpmedel som forskrivs.

Riksforbundet DHB ser liksom utredningen ett stort behov av en sammanhingande barn- och
elevhélsovérd. Detta torde vara en forutsdttning for att skapa en helhet med barnet i fokus, dar
alla insatser formas efter det enskilda barnet. I detta sammanhang vill vi uppmérksamma den
pagaende utredningen Det handlar om oss — unga som varken arbetar eller studerar (SOU
2017:9). Ett av de forslag som utredaren Inger Ashing ser ver dr just en sammanhallen barn-
och elevvard. Hon menar att det finns en bred samsyn kring behovet av en sammanhéllen
barn- och ungdomshilsovard for barn i1 dldern 0-25 ér. En elevhilsa som ér tillgdnglig och
anpassad och som kan md&ta barn och unga 1 deras egen milj6 och dit barn och unga kallas
arligen.®

Riksforbundet DHB stiller sig positivt till en utredning om en sammanhéngande barn-, elev
och ungdomsvérd under forutsittning att direktiven dels tar med perspektivet
funktionedsittning och dels beaktar andra béde padgdende och avslutade utredningar i frigan.’
Just nu finns det flera parallella utredningar som tittar pa samma sak, med det &r svart att se
spar av dem for de barn och unga som behdver en fungerande hilsovard. En viktig del ar
informationsoverforing mellan olika funktioner runt den enskilde. Sa ldnge det handlar om
aktorer inom varden, omfattas verksamheten av lagstiftning dér stark sekretess rader vid

% Det handlar om oss — unga som varken arbetar eller studerar (SOU 2017:9) sid 156 f

7 Forutom ovannamnda dven Saknad — Uppmirksamma elevers franvaro och agera (SOU 2016:94) som sig
elevhilsan ur ett mer kortsiktigt perspektiv. Den pagéende utredningen Béttre mojligheter for elever i de
obligatoriska skolformerna att nd kunskapskraven som minst ska nas (SOU 2017:07) — som férhoppningsvis
levererar ett lika gott arbete som namnet &r langt.



hantering av journalanteckningar och dverforing av information sa &ven om ytterligare
utredning torde behdvas. Alla aktorer bor falla under HSL, men problemet kan vara hur
overforingen ska fungera i praktiken.

Vikten av att fa stdd med att samordna insatser for fordldrar som har barn med omfattande
kontakter, har flera olika instanser tidigare uppmérksammat. Vi dr manga som ar dverens om
att det vore bade en ménsklig och en samhillsekonomisk investering att skapa ett fungerande
stod. Vi utvecklar detta resonemang under avsnittet Metoder och medel som sétter barn bésta
1 centrum.

En likvardig forskola av hog kvalitet

En forskola av god kvalitet vad géller bade personalkompetens och tillgdnglighet &r sjdlvklart
nagot som alla vill se. Riksférbundet DHB anser att personalkompetens inom
funktionsnedsédttning och ett utvidgat tillgénglighetsbegrepp, som férutom fysisk dven
omfattar kognitiv, auditiv och informativ tillginglighet, dr avgérande for en god kvalitet. Med
den skdrpning av Diskrimineringslagen som tradde i kraft den 1 januari 2015 &r det angeléget
att forskolan kan sédkerstélla tillgdngligheten for barn med funktionsnedséttning. Det kraver
kunskap for att skapa en larmilj6 som é&r fullt tillgdnglig och hér vill vi hinvisa till
Specialpedagogiska skolmyndigheten och till Skolverkets studie®. Vart forbund ser dven
positivt pd forslaget att regeringen bor arbeta for barns majlighet till heltid i forskolan. Vi
anser inte att det undantag som kommunerna har i lagstiftningen® ér tillrickligt for att
tillgodose de behov av forskola som en del barn har. Emellertid ser vi en praktisk problematik
1 att frigan kan anses véga sé litt att det kommunala sjdlvstyret inte kommer att undantas.

Metoder och medel som satter barns bésta i centrum

Riksforbundet DHB stéller sig bakom ett forslag om att sékerstélla samordning av insatser
runt barnet. Det finns sedan tidigare ett antal rapporter som visar pa den utsatthet som
familjerna befinner sig 1 och samtidigt vilken samhéllsekonomisk investering det skulle vara
att skapa ett fungerande stdd.'? Vart forbund anser att stodet till familjen bor ske av en
oberoende part, dvs att stodet inte ska finnas inom kommunen eller landstinget. Anledningen
till det &r att det dr dessa aktorer som familjer hinvisas till for att ansdka om insatser, vilket
innebdr att det dr svart att uppnd opartiskhet. For att det ska fungera for ett barn sé kan
fordldrarnas dagar vara fyllda av kontakter. Det dr samtal, mail och sms med sjukresor,
fardtjénst, bistdndshandléggare pd kommunen, handldggare pé forsakringskassan,
assistansanordnare, assistenter, lirare, specialpedagog, psykolog, sjukgymnast, arbetsterapeut,
logoped, fritidspedagog, dietist, kurator, korttidsboende, primarvard, hjdlpmedelscentral och
horcentral samt tolkar. Ett barn som férutom sin funktionsnedséttning dven har mer
omfattande medicinska behov, fylls dagarna dessutom med manga besok pa sjukhus med

8 Tillgéingliga ldrmiljder? Skolverket 2016

? Skollagen 7:8

10 Samordning av stdd till barn och unga med funktionsnedsittning — Ett (0)ldsligt problem? (RiR 2011:7),
Handikappomsorg — ldgesrapport 2003. Socialstyrelsen 2004 och Barns och ungas hilsa, vard och omsorg 2013,
Socialstyrelsen



olika provtagningar, undersokningar och lakarsamtal. For de allra flesta &r det svart att ens
forestilla sig hur dessa familjer lever. Riksrevisionens rapport!! visade bl a att manga
fordldrar var sjukskrivna i storre utstrdckning och hade svarare att hivda sig pa
arbetsmarknaden @n andra forédldrar.

Utredningar tar upp att fordldrastodet kan ges bade universellt, selektivt och indikerat vilket
omfattar flera olika former av stodstrukturer bade vertikalt och horisontellt. Vart férbund &r
enig med utredningen att ideella organisationer f n fyller en viktig funktion, och att de dven i
framtiden kan ta ett &nnu storre ansvar. Det finns hos ménga organisationer en bred
kompetens om funktionedsittningar och dess konsekvenser, men dven ocksa personliga
erfarenheter av hur livet som forélder eller syskon till ett barn med funktionsnedséttning
fungerar. Det dr kunskap som offentliga aktorer inte har i sitt uppdrag att formedla, men dar
den ideella sektorn fyller en mycket viktig roll.

Ett problem som ofta drabbar familjer som har barn med funktionsnedséttning ar
samverkanssvarigheter, 1 mangfalden av aktorer och huvudmaén och bristande rutiner pa
organisationsnivd. Behovet av en fungerande samverkan har Socialstyrelsen vid flera tillfdllen
tagit upp i sin rapporter'2. Riksforbundet DHB skulle vilja se, dels ett 6kat och riktat
statsbidrag till organisationer som har dokumenterad verksamhet av att stotta foraldrar och
syskon genom kurser, foreldsningar, radgivning och sociala aktiviteter. Dels en formaliserad
samverkan med offentliga aktdrer pé alla nivéer, dvs tydliga samverkansformer dér tex
kommunen ska vara skyldig att samverka med ideella organisationer inom de intresseomraden
de avser att fatta beslut. Viktigt att ha i atanke &r att andelen unga med funktionsnedséttning
okar hogre upp 1 4ldrarna, frdn omkring 6 % bland de yngsta barnen till omkring 17 % bland
16-4ringar i Sverige. !> Detta #r i sig inget mérkligt da flera funktionsnedsittningar uppticks
eller debuterar sent, men det &r mycket angeldget att vara medveten om att barn och unga med
funktionsnedséttning inte ar en liten grupp.

Det finns regleringar som ska garantera att det finns en vélfungerande samverkan runt barnet.
Det dr avgdrande fOr att barn som pé olika sitt far illa ska bli sedda och fa hjélp. Har skulle
Riksforbundet DHB vilja betona vikten av att folja och aktivt arbeta med Barnkonventionen.
Barnrittighetsutredningens'* kartliggning konstaterade att det fanns tydliga brister i hur barns
rattigheter tillgodoses 1 Sverige. Samtliga omraden som kartlades, uppvisade brister nér det
giéllde att lata barn fa uttrycka sina sikter och att fa dem beaktade.

Det handlade om barn som befann sig i asylprocesser, barn som bevittnat vald i nédra
relationer eller som sjdlva blivit utsatta for vald, barn i socialtjdnstirenden eller barn som
ansdkte om LSS-insatser. Aven hir kan ideella organisationer ha en viktig roll.

4.2 Kompetenser, kunskaper och utbildning

' Samordning och stdd till barn och unga med funktionsnedsittning — Ett (0)ldsligt problem? Riksrevisionen
(2011:17)

12 Insatser och stdd till personer med funktionsnedsittning — ligesrapport 2008, 2009 och Gemensam planering —
pa den enskildes villkor. Socialstyrelsen 2007

13 Hélsan hos barn och unga med funktionsnedsittning. Den nationella kartliggningen av barns och ungas
psykiska hélsa 2009. Statens Folkhalsoinstitutet 2011

14 Barnkonventionen blir svensk lag (SOU 2016:19)



Mojligheten att kunna delta i fritidsaktiviteter dr bdde berikande och utvecklande for den
enskilde, vilket d&ven utredningen tar upp. Myndigheten f6r ungdoms- och
civilsamhéllesfragor konstaterar i en utredning att ekonomiska faktorer tenderar att vara
avgorande i1 graden av engagemang och vilken typ av aktiviteter som barn och ungdomar
véljer. Vér organisation skulle vilja uppméarksamma ett annat perspektiv. I myndighetens
rapport Fokus 14 konstateras att nir det giller unga med funktionsnedséttning skiljer sig
deltagande i fritidsaktiviteter betydligt jamfort med andra jimnériga, inte minst inom idrottens
omrade. Gruppen som aldrig idrottade pa sin fritid bland unga med funktionsnedséttning 1
aldern 16-25 ar var néstan tre ganger sé stor som bland dvriga unga i samma aldersgrupp. Ett
problem som var tydligt for unga med funktionsnedsittning pa hogstadiet och pa gymnasiet 1
storre utstrackning dn for andra ungdomar, var att de uppgav att de hade for mycket fritid. Det
gillde bade nationella undersokningar och kommunundersokningen. Det var ocksa mer én
dubbelt s vanligt i den hir gruppen att de hade undvikit att besoka en fritidsverksamhet av
radsla for att bli daligt bemott jamfort med 6vriga unga. Det var mer én tre ganger sa vanligt
for dessa unga att ha blivit mobbade eller utfrysta i samband med idrottsutévande. '3

Riksforbundet DHB har kartlagt hur fritidsaktiviteter fungerade for unga med sprékstérning.
Vi kunde se att det for manga var svért att hitta aktiviteter som kunde mota barnens behov av
anpassningar och att minga dirfor valde bort organiserade fritidsaktiviteter.®Totalt sett har
inte det svenska samhaillets aktorer lyckats sdrskilt vdl med att skapa forutséttningar for att
unga med funktionedsattning ska kunna vélja bland och delta i fritidsaktiviteter. Hir saknar
vart forbund en konkret strategi for hur fler unga med funktionsnedsittning ska fa mojlighet
att delta 1 fritidsaktiveter pa sina villkor och utifrdn sina intressen.

4.7.1 Ligesbeskrivning av skillnader i kontroll, inflytande och delaktighet

Utredningar tar upp ménniskors och sarskilt kvinnors utsatthet for vald bade generellt och
specifikt i ndra relationer. Vi vill hir peka pa att det ar 1,5 — 2 génger vanligare att unga med
funktionsnedsittning blir utsatta for vald jimfort andra unga'’. Den 6kade utsattheten som
unga med funktionsnedsittning befinner sig bekriftas ocksa av andra studier!8. I de
funktionhinderpolitiska malen 2011-2016 saknades perspektiv av barns utsatthet, nagot
Riksforbundet DHB var mycket kritiskt till. Vi vill darfor se en uttalad strategi med
barnperspektiv och dédr barn med funktionsnedséttning far ta ett eget utrymme.

4.7.3 Forslag for att skapa forutsittningar for kontroll, inflytande och
delaktighet

Riksforbundet DHB stiller sig positiv till kommissionens forslag om att regeringen bor ga
vidare med Demokratiutredningens forslag. Vi anser att forslaget om att utoka stodet till
organisationer i det civila samhéllet som arbetar for att bredda det politiska deltagandet ar
oerhort viktigt for att det civila samhéllets legitimitet ska stérkas. Ett konkret exempel vi vill
ge dr att var organisation har svart att genomfora regelbundna styrelse- och medlemsmoten da

15 Fokus 14 — ungas fritid och organisering sid 99, Myndigheten for ungdoms- och civilsamhillesfragor 2014
16 Arvsfondsprojektet Aktiv Fritid 2016, http://dhb.se/aktiv-fritid/

17 Barn och ungas hilsa, vard och omsorg 2013, Socialstyrelsen

18 Tex Fokus 12 : Levnadsvillkor for unga med funktionsnedsittning. 2012:3, Ungdomsstyrelsen



vi inte far tolkar. Da vi har medlemmar med bade horsel- och spraknedsattningar &r vi helt
beroende av att ha tolkar med pa vira moten, moten som vi idag ofta far stélla in da det inte
finns tolkar genom tolkcentraler. Alternativet, som vi ocksa anvinder oss av, men som &r
mycket kostsamt for oss, ar att anlita privata tolkforetag. Har har vi bdde ekonomiska och
strukturella faktorer som sétter griansen for var foreningsdemokrati. Detta &r ett reellt problem
som forhindrar personer som &r i behov av tolk att verka inom Sveriges foreningsliv.

Dag som ovan
Lena Fernstrom

Ordforande Riksforbundet DHB
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