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Till lasaren

formaner kan forefalla komplicerade och informationen &r utspridd pa manga olika kallor.

Det finns inga sdrskilda sociala trygghetsformaner som bara géller personer med diabetes.
Denna vadgledning ger darfor information om de delar av den allmadnna socialférsakringen som
kan vara till nytta for dig med diabetes i olika situationer och livsskeden.

U tnyttja de stéd och férmaner du har ratt till. Reglerna for social trygghet och sociala

Det kan vara bra att komma ihag att ratten till bidrag och besluten om férmaner alltid paverkas
av manga faktorer. Hor dig darfoér for med socialarbetarna och rehabiliteringshandledarna pa
sjukhuset, hdlsovardscentralen och kommunen eller med Folkpensionsanstalten om vilka regler
som gdller for dig.

Informationen om social trygghet och sociala formaner blir snabbt féraldrad.
Sa ta ocksa sjdlv aktivt reda pa vad som géller.

Denna vagledning for dig med diabetes utkommer varje ar i pdf-format pa svenska.
Den kan ldsas och skrivas ut pa adressen www.diabetes.fi/socialtrygghet.

Tammerfors den 15 januari 2019
Irene Vuorisalo

ombudsman

Diabetesforbundet i Finland rf

(@) diabetesférbundet
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1 Ersattning for sjukvardskostnader

Det ingar i kommunens skyldigheter att ordna primdrvard for sina invanare och att se till att invanarna
far den specialiserade sjukvard de behover. Det tar kommunen vanligen ut en avgift fér, exempelvis
avgifter for besok pa hdlsovardscentral eller poliklinik och for sjukhusvistelse. Folkpensionsanstalten
(FPA) ger inte ut nagon ersattning for dessa kostnader inom den offentliga varden.

Klientavgifterna ar kopplade till folkpensionsindex och de ses 6ver vartannat ar. Den senaste
andringen ar fran den 1 januari 2018.

FOr personer som ar 18 ar och &ldre far engangsavgiften for besok pa hdlsovardscentral vara

hogst 20,60 euro och kommunen kan ta ut avgiften oberoende av hur manga besék du gor pa
hdlsovardscentralen. Kommunen kan ocksa besluta att ta ut en avgift bara for de tre forsta beséken
under ett kalenderar. Ocksa da ar avgiften 20,60 euro. | stdllet fér en avgift per bes6k kan kommunen
ta ut en arlig avgift som ar hogst 41,20 euro per kalenderar. Aven besok hos diabetessjukskotaren
kan vara avgiftshelagda.

Avgiften for ett akutbesok pa hédlsovardscentralen far vara hogst 28,30 euro. Den kan tas ut pa
vardagar for besok kl. 20-8 samt pa I6rdagar, sondagar och helgdagar. Avgiften far ocksa tas ut av
de som har betalat en arlig avgift och av de som har gjort tre besdk pa mottagningen.

Personer under 18 behdver inte betala nagon avgift for 6ppenvard (exempelvis ldkarbesok eller
tandvard) pa hélsovardscentral.

Kommunen kan sdnka eller efterskdanka klientavgifter utifran en bedémning av din individuella
situation. Lagen om klientavgifter inom social- och hédlsovarden féreskriver att detta géller nar
klientens eller familjens forsérjning eller mojligheter att fullfélja sin férsorjningsplikt dventyras av
att kommunen tar ut en avgift. Du kan ansoka skriftligt om sankt avgift eller befrielse fran avgiften
hos den som har skickat fakturan. Vidare kan du formulera din ansdkan fritt, men den ska ange
vilken avgift ans6kan galler, om du ans6ker om sdnkning eller befrielse och fran och med néar och pa
vilka grunder. Bifoga information om dina inkomster och utgifter inklusive verifikationer.

Pa grundval av sjukfoérsdkringen ersdtter FPA en del av privatldkararvoden och en del av kostnaderna
for privatlakarordinerade undersékningar och behandlingar, tandvard, lakemedel och resor. FPA
ersatter ocksa en del av kostnaderna for vard och behandling pa privatsjukhus.

1.1 Lakararvoden, lakarordinerade undersokningar och
behandlingar

FPA har lagt fast en taxa med exakta ersdttningsbelopp for arvoden till privata lakare och tandldkare
och undersékningar och behandlingar som ordineras av dem. Observera att taxan inte &r nagon 6vre
grans for hur stora arvoden privata vardgivare far ta ut av patienterna. Vanligen ar arvodet hégre an
taxan.

For exempelvis ett besdk pa 20 minuter hos en specialistldkare ar ersattningen fran FPA 13,50 euro.

om ldkararvodet dr 65 euro, ger FPA alltsa ut 13,50 euro i ersattning. Patienten betalar sjilv resten,
51,50 euro (plus expeditionsavgift och ev. andra avgifter).

(@) diabetesférbundet
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FPA har lagt ut ersattningstaxan for privat hédlso- och sjukvard pa sin webbsida: www.kela.fi/web/
sv/taxa. Behandling hos fotvardare eller fotterapeut ersatts inte av FPA.

1.2 Tandvard

Oberoende av alder har hela befolkningen ratt att fa kommunal tandvard pa hélsovardscentral.
Avgiften beror pa vilken utbildning vardgivaren har. Darut6ver tar kommunen alltid ut en
sarskild avgift for ingrepp och storleken pa avgiften beror pa vilken typ av ingrepp det ar och hur
omfattande de dr. FPA ger inte ut nagon ersattning fér sadana kostnader. Tandvard pa kommunal
hédlsovardscentral ar gratis for alla under 18 ar.

Tandvard ersatts vartannat kalenderar om inget sarskilt behov uppstar. FPA ersdtter varden enligt
sin taxa om tandldkaren anser att det behdovs fler tandkontroller eller mer tandvard. Ersdttning ges
da ut fér undersokningar, preventiv vard och behandling av mun- och tandsjukdomar som utfors

av en tandldkare. Vagledning och behandling som ges av en privat munhygienist ersatts om de
ordinerats av en tandldkare. Dessutom ersatts vissa kostnader for resor och ldkemedel som beror
pa tandvard.

Det ar viktigt att du som diabetiker talar om att du har diabetes. Pa mottagningen bedémer
tandldkaren hur ofta tanderna behdver kontrolleras pa grund av diabetes. Rekommendationen for
god medicinsk praxis vid diabetes anger behovet av tandvard vid diabetes och den &r ett praktiskt
rattesnore for tandldkaren. | vissa fall kan du fa ersattning for varden en gang per kalenderar.

Personer som far sluten vard (pa institution) har ingen ratt att fa ersattning fér tandvard.

1.3 Lakemedel

Kostnaderna for lakemedel som en ldkare ordinerar for behandling av sjukdomar ersatts helt eller
delvis. Ett villkor for att fa ersattning ar att lakemedelsprisndmnden har godkant likemedlet for
ersattning och faststallt ett skaligt partipris. Innan du kan fa ersattning for ldkemedel, maste du
forst arligen betala en initial sjdlvrisk pa 50 euro for ldkemedel.

Den initiala sjalvrisken rdknas ut pa ersattningsgilla ldkemedel som képs pa recept och den géller
inte personer under 18 ar. Sjalvrisken bérjar tas ut fran och med det ar som man fyller 19 ar.

Man far k6pa ldkemedel f6r hogst tre manader i taget. Efter det far man kopa samma ldkemedel tre
veckor innan den tidigare k6pta dosen tar slut. Nar ldkemedel expedieras for tva manader i taget,
far man képa mer tva veckor och ndr de expedieras for en manad i taget en vecka innan dosen tar
slut. Recept géller mellan ett och tva ar, med undantag for vissa ldkemedel.

Ersdttningskategorier

N&r den initiala sjdlvrisken pa 50 euro har uppnatts, ger FPA ut ersadttning enligt den faststdllda
procentsatsen. Det finns tre ersdttningskategorier:

- grundersattning 40 procent
- lagre specialersattning 65 procent

- hogre specialersattning 100 procent.

For lakemedel med hogre specialersattning maste du betala en sjalvrisk pa 4,50 euro for varje

(@) diabetesférbundet
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preparat som du kdper pa samma gang. Vid till exempel typ 1-diabetes kostar det 4,50 euro att ta ut
en insulinsort och 9 euro att ta ut tva olika insulinsorter.

Exempel pa ersdttningar i olika kategorier:

Grundersdttning (40 procent)

Lakemedlet kostar 20 euro och FPA ersdtter 40 procent, det vill sdga 8 euro. Du betalar 12 euro
i sjdlvrisk.

Ldgre specialersdttning (65 procent)

Lakemedlet kostar 40 euro och FPA ersatter 65 procent, det vill sdga 26 euro. Du betalar 14 euro
i sjalvrisk.

Hogre specialersdttning (100 procent)

Lakemedlet kostar 50 euro och FPA ersatter 45,50 euro. Du betalar 4,50 euro i ldkemedelsspecifik
sjalvrisk.

Det finns receptbelagda ldkemedel pa marknaden som sjukfoérsdkringen inte betalar ut nagon
ersattning for. Ldkemedelskostnader ersdtts inte om ldakemedlen ordinerats for att bevara
personens hélsotillstand eller for att forebygga nagon sjukdom.

Ett villkor for att fa specialersattning ar att sjukdomen &r langvarig och svar. Du behdéver ett
ldkarintyg 6ver sjukdomen och ditt behov av medicinering. Lakaren eller du ska sjalv lamna in
intyget, som kallas B-utlatande, tillsammans med en ifylld ansékan till FPA eller till sjukkassan pa
din arbetsplats. Specialersattning ges ut for lakemedel fran och med det datum nér intyget kom
in till FPA. Ersattningen kan i vissa fall betalas ut retroaktivt for ldkemedel som motsvarar en
behandlingstid pa hégst tre manader.

Du far ett brev om specialersattning fran FPA. Det gamla FPA-kortet ersatts med ett nytt dar ett
nummer for sjukdomen finns antecknat som bevis for din ratt att fa specialersattning.

Ett villkor for att fa ratt till specialersattning for diabeteslakemedel &r att diabetessjukdomen har
pavisats pa féljande sétt:

« Fasteglukoshalten (fP-Gluk i kapillart eller vendst blod) i plasma ar minst 7,0 millimol per liter
(mmol/I1) eller glukoshalten i helblod (fB-Gluk) minst 6,1 millimol per liter (mmol/I).
eller

- Tillfdllig glukoshalt i plasma (P-Gluk) ar minst 11,1 millimol per liter (mmol/l) eller tillfallig
glukoshalt i helblod (B-Gluk) ar minst 10,0 millimol per liter (mmol/I).

eller

« Vid glukosbelastningsprov ar glukoshalten i plasma (P-Gluk) minst 11,1 millimol per liter (mmol/I)
vid tvatimmarsprov eller glukoshalten minst 10,0 millimol per liter (mmol/I) i helblod (B-Gluk).

eller

- Hemoglobin-Alc (B-HbA1c) i blodet dr lika hogt eller hdgre an 48 millimol per mol (mmol/mol; 6,5
procent).

(@) diabetesférbundet
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Insulin ingar vanligen i den hégre ersattningskategorin (100 procent). Den ldkemedelsspecifika
sjalvrisken dr 4,50 euro per inkop.

Tidigare helt friska, gravida kvinnor kan drabbas av insulinbehov, som ofta &r tillfalligt. For att fa
specialersdttning i sadana fall krdavs det att insulinbehovet &dr langvarigt.

1.3.1 Blodsockersankande lakemedel

| princip ingar alla diabetesldkemedel utom insulin i kategorin ldgre specialersattning (65 procent).

Nya diabetesldkemedel dr allt oftare begransat ersattningsgilla. Det betyder att bara
patienter som uppfyller vissa FPA-bestamda villkor far ersattning. Lakemedel bade i kategorin
grundersdttning och i kategorin specialersattning kan hora till dem som ersatts begrdnsat.

Insulin glargin 300 enheter/ml (E/ml, U/ml; Toujeo) ar ersattningsgillt fér grundersattning eller
specialersdttning vid behandling av typ 1- och typ 2-diabetes sedan den 1 mars 2019. Tidigare var
preparatet begransat ersattningsgillt.

Insulin degludek (Tresiba) ar begrdnsat ersattningsgillt for grundersattning eller
specialersattning vid behandling av typ 1-diabetes. FOr att fa specialersattning krédvs det ett
B-utlatande fran en enhet inom den specialiserade sjukvarden som behandlar diabetespatienter
eller av en specialist i invartesmedicin eller endokrinologi. Ett B-utlatande av nagon annan ldkare
godkdnns ocksa, men det maste innehalla ett skriftligt konsultationssvar fran en enhet inom den
specialiserade sjukvarden som behandlar diabetespatienter eller av en specialist i invartesmedicin
eller endokrinologi.

Forst ges ratten till specialersattning for en viss tid utifran ett behandlingsforsok. Patienten maste
vara 6ver 18 ar och ha typ 1-diabetes med aterkommande nattliga hypoglykemier, som upptrader
under behandling med bade insulin detemir och insulin glargin. Efter forsoket far patienten ratt
till specialersattning om blodsockerbalansen har forbattrats och de nattliga hypoglykemierna har
minskat under férsoket. Behandlingsforsoket kan paga i hogst ett ar.

Senare kan ratten till ersattning vid ansékan medges utan tidshegrdnsning.

Exenatid (Byetta och Bydureon), liraglutid (Victoza), dulaglutid (Trulicity) och lixisenatid
(Lyxumia) ar begransat ersdttningsgilla for grundersattning eller specialersattning vid behandling
av typ 2-diabetes. For att fa specialersattning krdvs det ett B-utlatande fran en ldkare med

insikter i diabetesbehandling. Patienten maste ha ett kroppsmasseindex (BMI) pa 30 kilogram per
kvadratmeter (kg/m2) eller hogre ndar behandlingen inleds. Ett annat villkor ar att tillrackligt bra
blodsockerbalans inte har kunnat uppnas med de diabetesldakemedel i andra ldkemedelsgrupper
som ingar i rekommendationerna.

Semaglutid (0Ozempic) ar begrédnsat ersattningsgillt fér grundersattning fran och med den 1
januari 2019. Ratt till ersattning medges vid svarbehandlad typ 2-diabetes nar behandlingen
foljer god behandlingspraxis. Ett villkor ar att patienten inte har kunnat uppna tillrackligt

bra blodsockerbalans med de diabetesldkemedel i andra lakemedelsgrupper som ingar i
rekommendationerna. Patienten maste dessutom ha ett kroppsmasseindex (BMI) pa 30 kilogram
per kvadratmeter (kg/m2) eller hégre nar behandlingen inleds. For att fa ratt till ersattning kravs
det ett B-utlatande fran en ldkare med insikter i diabetesbehandling.

(@) diabetesférbundet
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1.3.2 Lakemedel vid hjart- och karlsjukdomar

Blodtrycksmediciner

Diabetiker far minst grundersattning for blodtrycksmediciner. Likemedelshehandlingen

maste féregas av behandling utan ldkemedel i ett halvar, om det ar mojligt. For att fa lagre
specialersattning (65 procent) maste undertrycket vid uppféljning under ett halvar och behandling
utan lakemedel vara minst 95 millimeter kvicksilver (mmHg).

Med utlatande fran en specialist kan personer med diabetesnefropati (diabetesrelaterad
njursjukdom) fa specialersattning utan krav pa blodtrycksvarden.

Blodfettssdnkande Idkemedel

| vanliga fall far diabetiker grundersattning (40 procent) for kolesterolsdnkande medel.
Specialersattning kan ges ut vid kronisk kranskarlssjukdom och nar kolesterolvardena ar fortsatt
hoga trots fullgod kostbehandling. Totalkolesterolet ska da vara minst 5,5 millimol per liter
(mmol/l) eller LDL-kolesterolet minst 3,5 millimol per liter (mmol/I).

1.3.3 Fetmalakemedel

Det finns tre ldkemedel eller substanser mot fetma pa marknaden i Finland, ndmligen orlistat
(Xenical, Orlistat), Mysimba som innehaller tva substanser, ndmligen naltrexon och bupropion,
och Saxenda (liraglutid) som &r injektionsvatska. Sjukforsakringen ger inte ut nagon ersattning
for ldkemedel mot fetma.

1.3.4 Utbyte av lakemedel

Pa en del ldkemedel rdknas ersdttningen ut pa referenspriset. En referensprisgrupp bestar av
sinsemellan utbytbara ldkemedel med samma verksamma dmne och samma styrka. De &r alltsa
terapeutiskt sett likvardiga. Referenspriset ar det hégsta priset i prisintervallet for sinsemellan
utbytbara ldkemedel. Det dr det pris som ersdttningen raknas ut pa bland alla likemedel som ingar

i gruppen.

Du kan saledes sjdlv paverka dina lakemedelskostnader. Om du vdljer ett lakemedel dar priset ar
hogst lika stort som referenspriset, far du ersattning for hela priset till 100, 65 eller 40 procent
beroende pa ersattningskategori. Koper du ett ldkemedel som ar dyrare an referenspriset, maste du
sjalv betala skillnaden mellan lakemedelspriset och referenspriset.

Lakaren kan forbjuda utbyte av ldkemedel pa terapeutiska eller medicinska grunder. Da far

du normal ersdttning. FPA har en tjanst pa sin webbplats dar du kan séka information om
lakemedelspriser och utbytbara lakemedel. Dessutom kan du kontrollera om ett lakemedel omfattas
av ersattningsreglerna och i vilken ersattningskategori det ingar. Soktjansten finns pa adressen
https://www.kela.fi/web/sv/lakemedel-soktjanst.

Utbyte av insulin till synonympreparat

Insuliner &r biologiska ldakemedel. Om det finns synonympreparat, sa kallade biosimilarer, maste
ldkaren ordinera det billigaste biologiska preparatet. Om ldkaren inte gér det, maste hen ge en
medicinsk motivering till sitt val och skriva in motiveringen i patientjournalen. Det kan exempelvis
vara att ett utbyte av insulinet pa goda grunder kan ge upphov till omstdndigheter som gor att
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ldkemedelsbehandlingen kan var svar att genomféra. De mal och varderingar som i forsta hand
styr valet av biologiska lakemedel &r saledes fortfarande dels patientens ratt att fa nédvandig
behandling, dels god vardkvalitet och sdker behandling. For narvarande finns det tva biosimilarer
pa marknaden: Abasaglar som motsvarar originalpreparatet Lantus och Insulin Lispro Sanofi
som motsvarar originalpreparatet Humalog.

1.3.5 Elektroniskt recept (e-recept)

Du far inte ldngre nagon pappersversion av receptet. Lakaren skriver in receptet i ett
landsomfattande receptcenter som FPA ansvarar for. Du kan ta ut dina likemedel pa vilket apotek
som helst. Dessutom kan du pa tjdnsten Mina Kanta-sidor (https://www.kanta.fi/sv/mina-kanta-
sidor) och vilket apotek som helst kolla vilka recept som fortfarande galler och vilka lakemedel du
inte har tagit ut.

Du kan logga in pa Mina Kanta-sidor med dina bankkoder eller med ett chipférsett id-kort.
vardnadshavare till minderariga barn har rdtt att pa apoteket fa en 6versikt av barnets e-recept.
Dessutom kan vardnadshavarna pa sina Kanta-sidor se vilka uppgifter det finns i receptcentret om
deras barn under tio ar.

1.4 Nar far man B-utlatande avgiftsfritt?

Primadrvarden far inte ta ut nagon klientavgift fér intyg inom ramen fér behandling av sjukdomar.
Det géller ldkarintyg och lakarutlatanden (sa kallat B-utlatande) som skrivs pa formuldar SVB, om
de gdller sjukskrivning, FPA-rehabilitering eller specialersdttningsgill lakemedelsbehandling som
ersatts av FPA.

Lakarintyg och ldkarutlatanden som ges inom den specialiserade sjukvarden ar avgiftsbelagda.
Kommunen far ta ut en avgift for intyg och utlatanden som ges av yrkesutbildade personer inom
hdlso- och sjukvarden nar de inte hanfor sig till varden av patienten. Se https://urly.fi/Wo03.

Du kan ans6ka om ersattning hos FPA for arvodet for utlatanden fran privatlakare, om utlatandet
gdller en forman enligt sjukforsdkringslagen. Man kan fa ersattning for intyg och utlatanden for
bland annat l[dkemedelsersattning, sjukdagpenning och bedémning av rehabiliteringsbehov, nar FPA
har begdrt kompletterande uppgifter.

1.5 Resor

FPA betalar ut ersattning for resekostnader i samband med vard, behandling, undersékning och
rehabilitering. Resor ersatts for den del som Overstiger sjdlvrisken, som ar 25 euro fér enkel resa
med det billigaste fairdmedlet. Om du maste anlita taxiskjuts, ar det bdst att bestélla resan via en
central som har avtal om direktersdttning med FPA. Nar du bestdller resan utan att anlita centralen
ar sjalvrisken 50 euro for enkel resa. Beloppet rdknas inte in i avgiftstaket pa resekostnader.

Kostnaderna kan gdlla resor for patienten sjdlv, en ledsagare eller en familjemedlem. Ansék om
ersattning senast sex manader efter att du betalade resan.

Vanligen ger FPA ut ersattning for resor till ndrmaste ldkare, undersokningsstélle eller vardenhet
enligt det billigaste fardsattet. Om du har valt vardenhet utifran valfriheten, ersatter FPA resor
till primadrvard hogst enligt kostnaderna for resor till den huvudsakliga hdlsovardscentralen i din
kommun eller samkommun. FOr resor till specialiserad sjukvard ger FPA ersdttning hogst enligt
kostnaderna for resor till ndrmaste universitetssjukhus.
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Sjalvriskerna réknas in i det arliga avgiftstaket for resekostnader. Ocksa nodvéandiga resekostnader
som ar lagre an sjalvrisken rdknas in i avgiftstaket. Sa kom ihag att spara alla kvitton.

Avgiftstak for resekostnader, se kap. 1.6.2.

1.6 Avgiftstak

Tanken med arliga sjalvrisker, de sa kallade avgiftstaken, ar att forhindra att betalningshérdan

blir orimligt stor for patienten. | dagsldget finns det tre olika avgiftstak: for klientavgifter inom
kommunal hélso- och sjukvard, fér likemedelskostnader och for resekostnader vid sjukdom och
rehabilitering.

1.6.1 Klientavgifter inom kommunal hélso- och sjukvard

Inom kommunal hdlso- och sjukvard ar avgiftstaket 683 euro per kalenderar for klientavgifter.
Nar avgiftstaket ar natt far klienten som regel all ppenvard avgiftsfritt. Avgiften per varddag for
kortvarig sluten vard (institutionsvard) sjunker da till 22,80 euro.

Avgifter for barn under 18 ar rdknas in i nagondera vardnadshavarens avgiftstak. | avgiftstaket kan
avgifter for lakartjanster inom den kommunala 6ppna sjukvarden pa hdlsovardscentral, fysioterapi
och behandlingar i serier, poliklinikavgifter pa sjukhus och avgifter for dagkirurgi raknas in. Ocksa
avgifter for kortvarig sluten vard bade inom hélso- och sjukvard och socialvard beaktas.

| avgiftstaket ingar exempelvis inte avgifter for tandvard, sjuktransport eller ldkarintyg, labora-
torieundersokningar och bilddiagnostik (bl.a. rontgen, ultraljud, magnetkameraundersdkning) som
ordineras av privatlakare, inte heller inkomstrelaterade avgifter.

Du maste sjdlv halla ett 6ga pa avgiftstaket. Det finns ett sarskilt uppféljningskort for detta pa
hdlsovardscentralen. Kom ihag att spara kvittona for de maste visas upp innan du far ett intyg pa
att avgiftstaket ar uppfyllt. Intyget utfdrdas av hdlsovardscentralen eller nagon annan enhet inom
den offentliga hélso- och sjukvarden.

1.6.2 Arliga sjalvrisker inom sjukférsdakring och rehabilitering

Ldkemedelskostnader

| vissa fall gar det att fa extra ersattning for hoga lakemedelskostnader. Arligen ldggs ett avgiftstak
fast for sjalvrisken for ldkarordinerade ldkemedel. | ar (2019) ar avgiftstaket 572 euro.

Nar sjalvrisken for forskrivna ldakemedel dverstiger avgiftstaket behdver patienten sjdlv bara
betala 2,50 euro i sjalvrisk for varje lakemedel fram till kalenderarets slut. Observera att beloppet
bara inbegriper [dkemedel som ersatts enligt sjukférsakringslagen. FPA skickar ut ett brev nar
avgiftstaket har 6verskridits.

Resekostnader

FPA betalar den dverstigande delen fullt ut fér resten av aret, om det totala beloppet vid sjdlvrisker
for resor pa grund av sjukdom eller rehabilitering &r hégre an 300 euro per kalenderar. | den arliga
sjalvrisken rdaknas sjdlvriskerna in fér patienten sjdlv eller ledsagare.
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Det far inga bade sjadlvrisker fér resor och engangsavgifter som ar mindre dn sjdlvriskerna. Tank
pa att det I6nar sig att ldmna en forklaring och kvitton till FPA ocksa nar kostnaderna ar mindre an
sjalvrisken.

Ersattning ges vanligen ut for det billigaste fardsattet. For ersattning vid specialskjuts, till exempel
taxi, krdvs det ett intyg fran vardenheten.

1.6.3 FPA:s e-tjanst: sjukvardsersattningar

Du kan kontrollera hur dina sjukvardsersattningar och ansdkningar handlaggs pa FPA:s e-tjanst
(www.fpa.fi). Det finns information om bland annat ersattningar som betalats ut till dig sjalv och
tjdnsteleverantdren (exempelvis privata ldkarstationer). Du kan ocksa bevaka avgiftstaken for
ldkemedel och for resor.

Logga in med dina bankkoder, ett chipforsett id-kort eller en mobiltelefon dar SIM-kortet ar
mobilcertifikat (mobil-id).

2 Forbrukningsartiklar for diabetiker

Diabetiker far nodvandiga forbrukningsartiklar gratis pa halsovardscentralen nar behovet och
antalet ar inskrivna i vardplanen. Ratten grundar sig pa hdlso- och sjukvardslagen. Vardplanen ska
upprattas av en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden och i samforstand med patienten.
Den ingar i journalhandlingarna. Den behandlande ldkaren pa halsovardscentralen i patientens
hemkommun svarar for att en vardplan upprattas och att den uppdateras.

Forbrukningsartiklar ar kostnadsfria ocksa inom hemsjukvarden, pa polikliniker och vid behandling
hos privatlakare.

Social- och hdlsovardsministeriet har meddelat anvisningar for kommunerna om
hdlsovardscentralernas distribution av forbrukningsartiklar. Dokumentet finns pa adressen https://
www.kommunforbundet.fi/cirkular/2013/ distribution-av-forbrukningsartiklar.

Det finns flera modeller av blodsockermatare pa marknaden som alla behdver olika teststickor.
Kontrollera med hélsovardscentralen vilka teststickor de har i sitt utbud innan du kdper en egen
blodsockermdtare. Rekommendationen ar att sjukvardsdistrikten ska ha 5-7 olika modeller av
blodsockermdtare som diabetiker kan fa teststickor till via hdlsovardscentralen. Bland dem far man
vdlja den modell som passar en sjdlv bast.

Utbudet av insulinpennor ska omfatta alla modeller pa marknaden och nalar (kanyler) av olika langd.

Distributionen av forbrukningsartiklar ska basera sig pa behovet i behandlingen av patienten. Enligt
rekommendationen fér god medicinsk praxis vid diabetes beror behovet av blodockermatning bland
annat pa diabetestyp, hur stabil sjukdomen &r och variation i dagsrytmen. Ldkaren och diabetikern
ska tillsammans komma 6verens om behovet av egenkontroller, matintervallerna och malen med
kontrollerna.

Vid stabil typ 1-diabetes och vid svarbehandlad typ 2-diabetes behdvs det 56 teststickor i veckan.

Vid insulinbehandlad typ 2-diabetes utan komplikationer (féljdsjukdomar) ar behovet 21 teststickor
i veckan.
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N&r en diabetiker anvander likemedel som kan ge upphov till lagt blodsocker (hypoglykemi) ska
blodsockret dessutom matas i féljande situationer:

« vid misstanke om lagt blodsocker

« fore bilkérning

- vid ansvarsfulla och riskutsatta uppdrag
- vid onormalt stor fysisk anstrangning
 vid akuta sjukdomsfall.

Pa senare ar har lakemedelsbehandlingen vid typ 2-diabetes fordandrats. Foljaktligen kan det ha
skett en del fordandringar i ratten att fa teststickor vid typ 2-diabetes. | dagslaget tillampas i forsta
hand behandlingsformer som i normala fall inte ger upphov till 1agt blodsocker. Metformin, nya
glukossdankande preparat och inkretinpreparat som tabletter och injektionsvatska ger inte upphov
till allvarliga blodsockerfall.

Insulin kan fa blodsockret att sjunka for mycket. Detsamma géller vissa ldkemedel som stimulerar
insulinutséndringen, bland annat glimepirid (Amaryl, Glimepirid) och glinider, det vill sdga
maltidstabletter (Novonorm, Repaglinide). De kan fa blodsockret att sjunka fér mycket om
ldkemedelseffekt, kost och motion inte ar i balans.

Enligt dagens uppfattning dr det bra att sjalv mdta blodsockret i b6érjan av sjukdomen, oberoende
av vilken ldkemedelsbehandling som tilldmpas, ndr man experimenterar och évar sig i hur kost,
motion och medicinering samverkar.

N&r blodsockret vid typ 2-diabetes ligger pa malvardet, det vill sdga nadr langtidssockret HbAlc &r
under 48 millimol per mol (mmol/mol), ar det ingen nytta av egenkontroller av blodsockret vid
ldkemedelsbehandling som inte orsakar nagon risk for 1agt blodsocker. Detta har pavisats i studier.
Behovet av blodsockertester bedéms individuellt nar laget forandras eller medicineringen stalls
om. Detsamma géller vid insulinbehandling, men diabetiker maste alltid fa teststickor utifran

sitt individuella behov. Ldkaren ska komma Gverens om antalet teststickor i samférstand med
diabetikern sjalv.

Lds mer pa www.kaypahoito.fi.

Far du din diabetesvard inom den specialiserade sjukvarden och funderar pa att byta vardenhet?
Tank da pa att forbrukningsartiklar ges ut gratis bara pa hédlsovardscentralen i din hemkommun.
Alla sjukvardsdistrikt tillhandahaller exempelvis inte samma marken av insulinpumpar. Pa hélso-
vardscentralen i din hemkommun far du forbrukningsartiklar gratis bara till de pumpmodeller
som kommunen erbjuder, inte till ndgra andra. Detta géller ocksa alla andra hjdlpmedel for
egenkontroller av blodsockret.

2.1 Overklagande vid férbrukningsartiklar

Det ar ldkaren som ska ange vilken typ av och hur manga férbrukningsartiklar en patient behover.
Beddmningen ska basera sig pa ditt individuella behov och din vardplan.

Be om att fa ett skriftligt beslut om du inte far de forbrukningsartiklar du behover. Det finns
anvisningar och formuldr for forbrukningsartiklar och ratten att fa dem. Las mer pa www.diabetes.
fi/diabetes/sosiaaliturva_oikeudet_ja_velvollisuudet/tyokaluja_hoitotarvikkeiden saamisen_tueksi.
Informationen &r till hjdlp, om du inte far de forbrukningsartiklar du behéver och vill 6verklaga
beslutet.
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3 Bidrag till kostnader vid langvarig sjukdom

3.1 Handikappbidrag fér personer 6ver 16 ar

Folkpensionsanstalten ger ut handikappbidrag fér personer dver 16 ar. Syftet med bidraget ar att
det ska vara lattare att klara sig i vardagslivet, arbetslivet och studierna. Det ar en ersdttning for
oldgenhet, hjdlpbehov och kostnader pa grund av sjukdom eller skada.

Diabetikers ratt att fa handikappbidrag avgors alltid individuellt. FPA bedomer den samlade
livssituationen ndr ratten till handikappbidrag utreds. Det racker namligen inte bara med att ha
diabetes for att fa handikappbidrag.

Personer Over 16 ar som inte far pension pa grund av alder eller fullstandig arbetsoférmaga kan
ansoka om handkappbidrag fér personer dver 16 ar. Handikappbidrag kan beviljas personer som har
nedsatt funktionsformaga pa grund av sjukdom eller skada i minst ett ar.

Nedsatt funktionsférmaga bedéms utifran mojligheterna att klara av nédvéandiga hushallsarbeten,
gOra besék utanféor hemmet, férvarvsarbeta eller studera.

Bidraget ar uppdelat i tre kategorier: handikappbidrag med grundbelopp, med férhéjt belopp och

med hogsta belopp. Rétten till bidrag och bidragsbeloppet beror pa den oldgenhet som sjukdomen
eller skadan medfor, behovet av hjdlp, handledning eller tillsyn. Vidare beaktas delvis fortlépande
merkostnader som sjukdomen eller skadan medfor.

Behovet av hjdlp, handledning eller tillsyn maste gdlla personliga rutiner som att tvatta sig och kla
pa sig.

Med oldgenhet avses en oldgenhet som beddmts medicinskt. Beddomningen spelar en roll for rdatten
till bidrag och bidragsbeloppet. Invaliditetsklassificeringen kan tillampas som vagledande anvisning
(Social- och hélsovardsministeriets férordning om invaliditetsklassificering, 1649/2009). Med
vasentlig oldgenhet avses i forsta hand medelsvar funktionsnedséattning i kategorin allmant nedsatt
funktion enligt invaliditetsklassificeringen. Med betydande oldgenhet avses i forsta hand svar
funktionsnedsattning enligt allmént nedsatt funktion. En person anses ha svar funktionsnedsattning
om oldgenheten i férsta hand motsvarar synnerligen svar funktionsnedsattning i kategorin allmant
nedsatt funktion.

HOr dig gdrna for med FPA. Ocksa socialarbetaren pa din vardenhet kan hjélpa till.
Handikappbidraget ar skattefri inkomst.

Handikappbidrag med grundbelopp 92,14 euro/manad

Handikappbidrag med grundbelopp kan ges ut om en sjukdom, ett lyte eller en skada ger upphov till
vasentlig oldgenhet. Det kravs inte att de orsakar sarskilda kostnader.

Handikappbidrag med forhéjt belopp 215 euro/mdnad

Handikappbidraget med férhojt belopp ges ut om sjukdomen eller skada vallar betydande
olagenhet och om behovet av handledning, tillsyn och hjdlp dar regelbundet. Det betyder att
personen ska behdva utomstaende hjdlp varje vecka for sina personliga rutiner, hushallsarbete
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eller besdk utanfor hemmet. Bidraget kan ocksa ges ut till personer som far handikappbidrag med
grundbelopp, om de fortlopande har sarskilda kostnader for sin sjukdom och beloppet ar minst lika
stort som handikappbidraget med forhdojt belopp.

Handikappbidrag med hégsta belopp 416,91 euro/mdnad

Handikappbidrag med hogsta belopp kan beviljas personer med svar funktionsnedséattning.
Ocksa de som behdver mycket handledning och tillsyn varje dag eller mycket utomstaende hjalp
for sina personliga rutiner kan fa bidraget. Med personliga rutiner avses att réra sig, ta hand
om sin personliga hygien, fa sjukvardsatgarder, kld pa sig, dta och andra liknande funktioner.
Sjukvardsatgarder dar exempelvis att ta livsviktiga lakemedel, spruta insulin eller injicera

andra mediciner eller fa dialys. Det beraktas som ett hjdlpbehov om en person maste anvdnda
syrgaskoncentrator.

Blinda, rorelsehindrade och barndomsddéva har alltid ratt att fa handikappbidrag med hégsta
belopp. Bidraget ges dock inte ut bara pa grundval av sarskilda kostnader.

Exempel pa sarskilda kostnader som berattigar till bidrag:

Personer med diabetes kan ha ratt att fa handikappbidrag med forhojt belopp om de har andra
sjukdomar som forsamrar funktionsformagan eller om de har betydande organférandringar pa
grund av sin diabetessjukdom.

Handikappbidraget med férhojt belopp kan ocksa motiveras med behovet av hjédlp, handledning
eller tillsyn, kostnaderna pa grund av detta eller andra sarskilda kostnader. Ett villkor ar att
kostnaderna per manad dr minst lika stora som bidraget.

Sarskilda kostnader kan uppsta exempelvis fér behandling av kroniska fotsar om man maste
anvdnda antibiotika i stora mangder. Sjukdomen kan ocksa orsaka resekostnader. Vid fotskador kan
det exempelvis vara omadjligt att anlita kollektivtrafik. Sjalvrisk for resor enligt sjukforsakringslagen
raknas in i sarskilda kostnader.

Kost vid dialysbehandling anses inte medfora sarskilda kostnader. Personer med dialysbehandling
kan dock ha réatt att fa handikappbidrag med hoégsta belopp. Beloppet bestdms utifran personens

individuella situation, till exempel beroende pa dialysmetod. Efter en organtransplantation
omprovas alltid ratten till handikappbidrag.

3.1.1 Nar far man inte handikappbidrag?
Handikappbidrag ges inte ut om du far

- alderspension, fortida alderspension, full sjukpension eller rehabiliteringsstéd fran FPA eller din
arbetspensionsanstalt

« individuell fortidspension eller liknande fran utlandet

- full invalidpension eller sadan ersattning for inkomstbortfall som betalas ut nar ett ar har forflutit
efter ett olycksfall eller en trafikskada

» sarskilt stod till invandrare.
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N&r den som far handikappbidrag gar i alderspension eller far full sjukpension (invalidpension),
rehabiliteringsstod (tidsbegransad sjukpension) eller fortida alderspension kan han eller hon
ansoka om vardbidrag for pensionstagare.

3.2 vardbidrag for pensionstagare

vardbidraget fér pensionstagare avser att stédja sjuka eller funktionshindrade pensionstagare
for att de ska kunna bo kvar hemma och fa vard i hemmet. Ett villkor for att fa vardbidraget ar
att funktionsformagan har varit nedsatt pa grund av en sjukdom eller en skada i minst ett ar utan
avbrott. Méjligheterna att fa vardbidraget paverkas av formagan att ta hand om sig sjdlv, behovet
av hjdlp for personliga rutiner och nedsatt formaga att klara av nédvéandiga hushallsarbeten eller
att géra besdk utanfér hemmet.

Funktionsférmagan anses vara nedsatt nar férmagan att ta hand om personliga rutiner (exempelvis
att tvatta sig och kla pa sig), klara av nédvandiga hushallsarbeten eller gora beséka utanfor
hemmet dr nedsatt. Dessutom maste sjukdomen eller skadan ge upphov till regelbundet behov av
hjalp, handledning eller tillsyn i personliga rutiner.

Fortlépande kostnader kan ge anledning att hoja vardbidraget fran bidraget med grundbelopp till
bidraget med férhojt belopp. Med personliga rutiner avses att réra sig, ta hand om sin personliga
hygien, fa sjukvardsatgarder, kld pa sig, dta och andra liknande funktioner. Andra liknande
funktioner ar exempelvis att kommunicera och uttrycka sig.

Sjukvardsatgarder dr exempelvis att ta livsviktiga lakemedel, spruta insulin eller injicera andra
mediciner eller fa dialys.

Det betraktas som ett hjdlpbehov om nagon maste anvdnda syrgaskoncentrator.

vardbidrag fér pensionstagare kan ges ut till personer 6ver 16 ar som far nagot av féljande:
sjukpension (invalidpension), rehabiliteringsstod i form av folkpension eller arbetspension,
alderspension eller fortida alderspension i form av folkpension eller arbetspension, fortldpande
pension eller ersdttning vid fullstdndig arbetsoférmaga nar den grundar sig pa lagstadgad
olycksfallsforsakring eller trafikforsdkring eller pa lagen om skada adragen i militartjanst eller
lagen om olycksfall i militartjanst, garantipension eller nagon liknande férman fran utlandet.

vardbidraget fér pensionstagare ar indelat i tre kategorier. Beloppet bestams utifran hur mycket
hjalp, handledning och tillsyn en pensionstagare behdver och hur stora de sarskilda kostnaderna ar.

Vdrdbidrag med grundbelopp 70,52 euro/mdnad

vardbidrag med grundbelopp kan beviljas om personen behdver hjédlp, handledning och tillsyn
regelbundet varje vecka i sina personliga rutiner. Det kan vara att behdva hjdlp oh tillsyn med att
skota sin personliga hygien eller att kld pa sig varje dag exempelvis vid rérelsehinder. Ett annat
exempel dr att nagon varje dag maste kontrollera att stodtagaren har atit och tagit sina mediciner.

Daremot beviljas bidraget inte om hjélp, handledning och tillsyn bara behovs for hushallsarbete

eller besok utanfor hemmet. Personer som ar blinda och rorelsehindrade har alltid ratt att fa
vardbidraget med minst grundbelopp.
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Vdrdbidrag med forhéjt belopp 153,63 euro/mdnad

vardbidrag med forhojt belopp kan beviljas om hjdlpen behdvs varje dag for flera personliga rutiner
och ar tidskravande, exempelvis for att dta, kld pa sig, skéta personlig hygien eller uppratthalla
sociala kontakter. Ett annat kriterium ar att personen ska ha betydande behov av handledning och
tillsyn, till exempel paminnelse, uppmuntran och uppsikt, regelbundet och i omfattande grad.

Bidraget beviljas ocksa om personen har ratt att fa bidraget med grundbelopp och har sdrskilda
kostnader pa grund av sjukdomen eller skadan och de uppgar till minst samma belopp som bidraget
med forhojt belopp varje manad.

Vdrdbidrag med hogsta belopp 324,85 euro/mdnad

vardbidraget med hogsta belopp kan beviljas om personen behdver hjalp och tillsyn dygnet runt.
Det betyder att nagon fortldpande maste bo hos personen eftersom personen klarar sig pa egen
hand bara kortare stunder. Bidragstagaren ska beh6va hjdlp i sa gott som alla rutiner och vara
sangliggande stoérsta delen av tiden.

vardbidrag for pensionstagare kan ges ut retroaktivt for hogst sex manader. Bidraget ar skattefri
inkomst och beloppet paverkas inte av personens eller familjens inkomster eller férmogenhet.

3.3 Stod for narstaendevard

Kommunen kan betala ut stéd for ndarstaendevard for vard i hemmet av sjuka, dldre eller
funktionshindrade. Stédet dr en tjanst som ar kopplad till kommunala budgetanslag och kommunen
kan sjalv bestamma om den ger ut stod for narstaendevard eller inte. En anhdorig eller nagon annan
som star den vardbehdvande personen ndra kan vara narstaendevardare.

Stod for narstaendevard kan beviljas om

- personen behdver vard eller annan omsorg pa grund av sjukdom eller skada eller av nagon annan
liknande orsak

« varden kan ges i hemmet

en anhorig eller nagon annan narstaende person ar beredd att svara for varden tillsammans med

andra som tillhandahaller nédvéandig service

« narstaendevardarens hdlsa och funktionsférmaga i évrigt uppfyller kraven pa varden

+ den vardbehdévandes hem lampar sig for varden

« det &r forenligt med den vardbehdvandes bdsta att stodet beviljas och att det racker till for att
sdakerstdlla den vardbehdvandes vdlbefinnande, hdlsa och sdkerhet.

Dialys i hemmet vid diabetes kan vara ett kriterium att fa stod for narstaendevard.

Kommunen och vardaren ska uppréatta ett avtal som atfoljs av en vard- och serviceplan. Stédet for
narstaendevard bestar av ett vardarvode och ledighet. Dessutom har vardaren ratt att fa annat stod
inom kommunal service enligt vad som &r inskrivet i vard- och serviceplanen.

vardarvodet till narstaendevardaren laggs fast utifran hur bunden personen ar och hur kravande

varden anses vara. Arvodet uppgar till minst 399,91 euro per manad. Vid en tung dvergangsperiod
ar arvodet 799,81 euro i manaden. Vardarvodet dr skattepliktig inkomst.
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En ndrstaendevardare star inte i anstallningsférhallande till kommunen, den vardbehdvande eller
den vardbehdvandes vardnadshavare pa det satt som arbetsavtalslagen avser. Med arvodet tjanar
vardaren in pension enligt pensionslagen for den offentliga sektorn. Kommunen &r skyldig att
teckna forsakring for vardaren enlig lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar.

om det behdvs, ar kommunen skyldig att forbereda narstaendevardaren for varduppdraget och
ordna uthildning fér honom eller henne. Dessutom ska kommunen vid behov ordna undersékningar
av narstaendevardares vdalmaende och hdlsa samt social- och hédlsovard som stéder vardarnas
vdlmaende och varduppdrag.

Alla narstaendevardare som har ingatt avtal har ratt att fa minst tva dygn ledigt per
kalendermanad. Vardare som utan avbrott eller bara med mindre avbrott &r bundna till varden
dygnet runt eller fortlépande varje dag har ratt att fa ledigt minst tre dygn per kalendermanad.
Kommunen och ndrstaendevardaren kan komma dverens om att vardaren tar ut sin lediga tid i flera
ledigheter som ar kortare dn ett dygn.

Kommunen &r skyldig att ordna med vard under tiden. Vardarvodet minskar inte av lediga dagar
eller rekreationsledighet.

Nar en narstaendevardare ar ledig eller franvarande av nagon annan orsak kan kommunen ordna
avlésning via ett uppdragsavtal som den ingar med en avlésare. Den vard som avldsaren ger sker i
den vardbehévandes hem. Kommunen bestimmer hur stor vardarvodet till avlésaren &r.

Stodet for narstaendevard ska s6kas inom den kommunala social- och hédlsoférvaltningen. Om de ar
tva olika férvaltningar ska stodet vanligen ansdkas via hemvarden eller hemsjukvarden.

4 Servicesedlar

Tanken med servicesedlarna r att ge manniskor storre valfrihet inom social- och hélsovarden.
Kommunen kan sjdlv bestdmma om den infor servicesedlar och for vilka tjanster och i vilken
omfattning de i sa fall far anvandas. Dessutom har kommunen ratt att bestamma om servicesedlarna ar
inkomstrelaterade eller om beloppet ar lika stort for alla.

Du har alltid ratt att tacka nej till servicesedlar och da maste kommunen hanvisa dig till service som
ordnas pa nagot annat satt. Observera ocksa att du inte har nagon absolut rétt att krdva att fa en
servicesedel. Innan en servicesedel beviljas, beddmer kommunen ditt behov av insatser och vard.
Dessutom maste kommunen ldgga upp en serviceplan.

vardet pa servicesedeln ska vara skaligt for klienten. Kommunen far inte ta ut nagon sjalvrisk for

tjanster som enligt lag ar avgiftsfria. Med servicesedlar for hjdlpmedel vid medicinsk rehabilitering
maste klienten kunna skaffa normala hjalpmedel for sitt individuella behov.
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5 Service pa grund av funktionsnedséattning

Lagen om service och stdd pa grund av handikapp ger svart funktionshindrade ratt att fa hjélp fran
kommunen for att klara sig i det dagliga livet, nar de inte far lampliga tjanster eller férmaner med stod
av nagon annan lag.

Stodinsatser som kan komma i fraga ar att géra andringar i bostaden (exempelvis bredare dérr och
ramp), att skaffa redskap och anordningar till bostaden (lyft- och larmanordningar), att kopa hjdlpmedel
som behdvs i de dagliga aktiviteterna och att anstdlla en personlig assistent.

Tjansterna kan tillhandahallas i form av kommunal hemservice, kommunal sjukvard m.m. Da
ingar de i serviceboendet och kostar ingenting for den funktionshindrade. Kommunen ordnar med
fardtjanst inklusive ledsagare for svart funktionshindrade nar de pa grund av sin sjukdom eller sin
funktionsnedsattning inte kan anlita allmanna transportmedel.

Ansokan om férmaner enligt lagen om service och stéd pa grund av handikapp ska lamnas till
socialbyran i hemkommunen. Férmanerna ar inte beroende av den sékandes inkomster och de rdknas
inte som skattepliktig inkomst.

5.1 Parkeringstillstand for personer med
funktionsnedsattning

Parkeringstillstand for personer med funktionsnedsattning ar personligt och det beviljas
funktionshindrade som kan kora sjdlva eller som skjutsas av nagon. Ocksa nar nagon annan kor bilen
beviljas tillstandet den funktionshindrade sjlv, inte den som transporterar honom eller henne.

Det krdvs ett beslut av en ldkare att personen uppfyller villkoren for parkeringstillstand. Vid
bestaende funktionsnedsattning beviljas tillstandet for tio ar. | annat fall beviljas det fér den tid som
anges i lakarutlatandet.

Med parkeringstillstandet far man parkera gratis pa avgiftsbelagda parkeringsplatser. Dessutom

far man parkera pa omraden med forbudsmarken. Vidare ar det tillatet att parkera langre &n
parkeringsbegransningen pa platser dar parkering ar tillaten en begransad tid. Polisen har ratt att
uppmana personen med parkeringstillstand att flytta bilen till nagon lamplig plats, om den parkerade
bilen dar en uppenbar oldgenhet.

Det &r inte tillatet att parkera pa privata omraden med parkeringstillstandet, exempelvis i kopcentra.
Pa sadana stdllen maste man f6lja vagmarkena vid parkering.

Parkeringstillstandet for funktionshindrade kostar 20 euro. Tillstandet kan anstkas hos Transport- och
kommunikationsverket (Traficom) pa adressen https://www.traficom.fi/sv/vara-tjanster/ansokan-om-
parkeringstillstand-personer-med-funktionsnedsattning-samt-befrielse-fran. Ett annat alternativ ar
att lamna in ans6kan pa nagot av Ajovarmas servicestallen.

Fordonsskatten ar en a kallad bruksavgift som ska betalas varje ar. Bland annat personer som har
parkeringstillstand for funktionshindrade kan beviljas befrielse fran fordonsskattens grundskatt.

Nar du ans6ker om parkeringstillstandet kan du ansdoka om befrielse fran fordonsskattens grundskatt
pa samma formuldr.

Formuldret finns pa: https://asiointi.trafi.fi/omatrafi-formservlet-web/lomake/D602sr.
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6 Sjukdagpenning

Sjukdagpenningen &r avsedd att vara en ersattning fér inkomstbortfall vid arbetsoférmaga som
pagar i mindre dn ett ar. FPA betalar ut sjukdagpenning till personer i aldrarna 16-67 ar, om de inte
kan arbeta pa grund av sin sjukdom och har arbetat tre manader innan de insjuknade. Detta galler
personer som haft forvarvsarbete, varit foretagare, skott sitt eget hushall, studerat pa heltid, varit
arbetslésa arbetssdokande, haft sabbatsledighet eller varit alterneringslediga (= arbetsvillkor).

Man kan ocksa fa sjukdagpenning om man &r arbetsoféormdégen pa grund av organtransplantation
eller om man inte kan arbeta pa grund av isolering vid en smittsam sjukdom. For att fa dagpenning
maste man forst ha varit arbetsoférmoégen hela karenstiden utan avbrott, det vill sdga dagen for
sjukdomsfallet och nio vardagar ddrefter.

Dagpenningen ges vanligen ut for hogst 300 dagar. Efter det kan man fa sjukdagpenning for samma
sjukdom forst efter att ha varit arbetsformoégen i ett ar. Den som trots allt borjar arbeta pa nytt

i minst 30 dagar, men behover bli sjukskriven for samma sjukdom en gang till, exempelvis vid en
operation, kan fa sjukdagpenning i 50 dagar till. Nar man har fatt sjukdagpenning fér 60 vardagar,
ungefar tre manader, utreder FPA om rehabilitering kan vara till hjalp for aterhamtningen.
Rehabiliteringsbehovet kan utredas utifran ett ldkarutlatande.

For att fa sjukdagpenning efter 90 vardagar krévs det ett utlatande fran foretagsldkaren

om personens aterstaende arbetsformagan och mojligheter att fortsatta arbeta. Nar
sjukdagpenning har getts ut i ett halvar (150 vardagar) skickar FPA ut ett brev med information
om rehabiliteringsmdjligheter och i forekommande fall med information om hur man ansdker om
pension eller ndgon annan ersattning.

Hur stor dagpenningen ar beror i vanliga fall pa hur stora arsarbetsinkomster man haft i

den faststdllda beskattningen. Det betyder att sjukdagpenningen for 2019 berdknas pa de
beskattningsbara inkomsterna fran 2017. FPA far informationen direkt fran skattemyndigheten. Man
kan ans6ka om att fa dagpenning enligt senare inkomster, om de har stigit med minst 20 procent
jamfért med 2017. Vidare kan man fa sjukdagpenning ocksa utan att ha haft arbetsinkomster. Da

ar dagpenningen 27,86 euro per vardag. Sjukdagpenning betalas ut for vardagar, det vill saga fran
mandag till I6rdag, men inte for séndagar eller vardagar som ar helgdagar.

Om arbetsgivaren betalar ut |6n for sjuktiden, gar sjukdagpenningen till arbetsgivaren.
Tank pa att ha kvar din ansokan om jobb pa arbets- och nédringsbyran, om du blir sjuk och samtidigt

ar arbetslés arbetssékande och ans6ker om sjukdagpenning. D& har du mojlighet att fa utkomststod
om FPA inte beviljar sjukdagpenning.

7 Utkomststod

Utkomststddet ska garantera var och en grundldaggande forsérjning och stdédet ar tankt att vara en
sista utvdg.
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Utkomststodet bestar av grundlaggande utkomststéd (grunddel och andra grundutgifter),
kompletterande utkomststéd och forebyggande utkomststdd. Det grundlaggande utkomststddet ska
tacka utgifter fér mat, klader och annat som behovs for forsérjningen i vardagen.

Grundlaggande utkomststdd sdks hos FPA som ska fatta stédbeslutet senast sju vardagar efter att
ansdkan har kommit in.

Det kompletterande och det forebyggande utkomststodet dr avsett for sarskilda utgifter som inte
ingar i det grundldggande utkomststodet. De ska ansdkas pa den kommunala socialbyran.

Borja med att ansdka om grundldggande utkomststéd hos FPA. Samtidigt kan du uppge utgifter som
inte ingar i det grundlaggande utkomststddet och som du behdver kompletterande eller forebyggande
utkomststod for. Be samtidigt att FPA for dver den delen av din ans6kan till kommunen.

Hjdlpbehovet provas alltid fran fall till fall. Stédet grundar sig pa en utrakning av den s6kandes och

familjens inkomster respektive utgifter och det anknytande stédbehovet. Utkomststod kan sdkas for
kostnader pa grund av sjukhusvard och héga ldkemedelskostnader. Om FPA beviljar grundlaggande

utkomststod for lakemedel, far den sokanden samtidigt en elektronisk betalningsférbindelse direkt

till apoteket.

Den som ar i akut behov av utkomststdd och betalningsférbindelse fér lakemedel, kan kontakta
nagon av FPA:s servicestdllen eller ringa servicenumret 020 69 22 27 (pa svenska) eller

020 69 22 07 (pa finska). FPA handldgger bradskande ansokningar senast den andra vardagen efter
att ansdkan har kommit in.

8 Social trygghet for barn med diabetes

8.1 Avgifter for dppenvard och sjukhusvard for barn

For barn under 18 ar beh6ver man inte betala nagon avgift for ldkarbesék inom 6ppen sjukvard.
Efter en karenstid pa minst sju varddagar per kalenderar ar sjukhusvard for barn avgiftsfri. Regeln
gdller avgiften for sjukhusdagar, inte poliklinikavgifter. Om barnet hela tiden vardas pa samma
sjukhus, noterar sjukhuset automatiskt nar karensen uppfylls och tar inte ut nagon avgift efter det.

N&r barnet tas in pa ett annat sjukhus ar det bast att spara kvittona pa sjukhusdagar fér att kunna
visa att karensen ar uppfylld.

8.2 Handikappbidrag for personer under 16 ar

Handikappbidrag for personer under 16 ar kan ges ut till barn under 16 ar som har nagon sjukdom
eller funktionsnedsattning och varden, omsorgen och rehabiliteringen medfor storre belastning
eller binder upp mer an fallet &r med ett friskt barn i samma alder. Tillstandet maste paga i minst
sex manader.

Bidraget ar indelat i tre kategorier: handikappbidrag med grundbelopp, med forhdjt belopp och

med hogsta belopp. Beloppet beror pa hur mycket stérre belastning och uppbundenhet varden,
omsorgen och rehabiliteringen av barnet medfér jamfért med normala situationer.
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Vard och omsorg om ett barn med insulinbehandlad diabetes anses medféra den belastning och
uppbundenhet som berattigar till handikappbidrag. Bland annat medicinering och dvervakning av
kostvanorna binder upp férdaldrarna mer an normalt.

Alla barn med insulinbehandlad diabetes har ratt att fa atminstone handikappbidrag med forhojt
belopp fram till dess att de fyller 16 ar. Ratt att fa bidraget med hogsta belopp uppkommer om
barnet krdver vard och tillsyn dygnet runt.

Belastningen och uppbundenheten vid vard och omsorg om diabetesbarn anses alltid vara
krdvande och paga dygnet runt, om barnet &r under tre ar. Samma kriterier géller oberoende av
alder om barnet har nagon annan bakomliggande kronisk sjukdom dar behandlingen férsvarar
diabetesbehandlingen. Ocksa diabetesbarn som ar 6ver tre men under sex ar har ratt att fa
handikappbidrag med hégsta belopp under ett halvar nar flerdosbehandling eller pumpbehandling
satts in.

Diabetes dr en individuell sjukdom och man kan inte utga fran att férdldrarnas uppbundenhet
dygnet runt férsvinner nar barnet fyller tre ar. Foljaktligen kan fordldrarna ha mojligheter att

fa bidraget med hogsta belopp ocksa pa andra grunder. Ratten att fa handikappférmaner maste
alltid bedomas med hansyn till individuella omstdndigheter. Sa var noga med informationen i bade
ansokningen och ldkarintyget som ska bifogas.

vardnadshavarens inkomster och formégenhet inverkar inte pa vare sig mojligheterna att fa
handikappbidrag eller sjdlva bidragsbeloppet.
Handikappbhidrag

» med grundbelopp 92,14 euro/manad
« med forhojt belopp 215 euro/manad
« med hogsta belopp 416,91 euro/manad.

8.3 Specialvardspenning

Specialvardspenning betalas ut av FPA och dr tankt att ersdtta inkomstbortfall nar en
vardnadshavare medverkar vid sjukhusvard eller rehabilitering av ett barn under 16 ar, som &r svart
sjukt eller har en funktionsnedsattning. Det kan vara ett biologiskt barn, ett barn till en dkta maka
eller make eller till en sambo eller ett adoptivbarn. Ocksa den som tar hand om ett barn pa samma
satt som en fordlder har ratt att fa specialvardspenning.

Det dr den behandlande ldkaren som ska ldgga fast om barnet har en svar sjukdom. Diabetes anses
vara en svar sjukdom i den initiala behandlingsfasen eller vid svarinstélld diabetes.

Ett villkor for att fa specialvardspenning ar att den behandlande ldkaren anser det nédvandigt
att den ena fordldern ar med ndr barnet far vard eller rehabilitering och att fordldern darfor ar
forhindrad att arbeta eller studera pa heltid.

Specialvardspenning beviljas om den som tar hand om barnet
« medverkar i varden eller rehabiliteringen av ett barn under sju ar pa sjukhus eller poliklinik eller
pa en rehabiliterings- eller anpassningskurs

- medverkar i varden av ett svart sjukt barn i aldrarna 7-15 ar pa sjukhus eller poliklinik eller i
rehabilitering av barnet
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« har hand om ett svart sjukt barn under 16 ar i hemmet nar hemvarden hanfor sig till sjukhusvard
eller poliklinikvard av barnet

« ndr barnet aterhdmtar sig och ska borja i skolan eller inom barnomsorgen pa nytt och den som tar
hand om barnet finns i reserv under forsdket i skolan eller inom barnomsorgen.

Besok pa poliklinik och vard pa sjukhus

Nar ett barn med diabetes under 16 ar vardas pa sjukhus har den som ar med alltid ratt att fa
specialvardspenning. Vid vard i hemmet av diabetesbarn i aldrarna 7-15 ar maste varden vara inne i
en kravande fas och forutsatta att ena fordldern deltar.

Oberoende av barnets alder anses varden alltid vara inne i en krdvande fas ndr barnet borjar
anvdnda insulinpump. | sddana fall har man rétt att fa specialvardspenning for tiden pa sjukhus,
vard i hemmet och de forsta kontrollbeséken.

Om barnet dr 6ver sju ar har man inte ratt att fa specialvardspenning for i férvag 6verenskomna
kontrollbesdk pa poliklinik. | borjan av diabetesbehandlingen eller vid labil diabetes kan
specialvardspenning beviljas oberoende av barnets alder ocksa fér kontrollbesok pa poliklinik.
Besoken maste inklusive resor ta hela dagen eller ndstan hela dagen for att berattiga till
specialvardspenning.

Rehabilitering och anpassningstrdning

For den tid som en rehabiliterings- eller anpassningskurs for ett diabetesbarn pagar kan man fa
specialvardspenning. Specialvardspenning kan ges ut till bada férdldrarna om den behandlande
ldkaren anser det nodvandigt att bada deltar i rehabiliteringen. Anpassningskurser ar vanligen
avsedda for bada fordldrarna och da ges specialvardspenning ut till bada.

N&r diabetesbehandling satts in for barn under tre ar betalas specialvardspenning vanligen ut for
hogst sex veckor. For barn 6ver tre ar ar utbetalningstiden kortare. Dessutom beddms ansodkan
individuellt och utifran ett utlatande fran den behandlande ldkaren.

Specialvardspenning ges ut for hogst 60 vardagar per barn for samma sjukdom. Den ldngsta
utbetalningstiden rdknas dock ut separat for den tid som sjukhusvard respektive hemmavard pagar.

Vid tungt vagande skl kan specialvardspenning betalas ut for ldngre tid, men fér hogst 150

dagar. Det kan vara exempelvis nadr diabetessjukdomen forvarras eller nar en fordlder maste vara
ndrvarande hela tiden. Precis som sjukdagpenningen bestams specialvardspenningen utifran
fordldrarnas arbetsinkomster och &r minst 27,86 euro per vardag. Specialvardspenning ska ansdkas
retroaktivt senast fyra manader efter att varden inleddes.

8.4 Stod for hemvard och privat vard av barn, flexibel
vardpenning och partiell vardpenning

N&r perioden med fordldrapenning har gatt ut, kan férdldrarna till barn under tre ar vdlja mellan en
kommunal barnomsorgsplats, stod for hemvard av barn och stod for privat vard av barn. Stédet for
hemvard och stodet for privat vard ska s6kas hos FPA, ndr barnet inte &r i kommunal dagvard. Man
kan ocksa fa stéd for hemvard om man anstdller nagon som tar hand om barnet i hemmet.
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Stodet for privat vard ges ut tills barnet borjar i skolan. | stodet for hemvard och stédet for privat
vard ingar en vardpenning, ett inkomstrelaterat vardtillagg och ett kommuntilldgg som ar beroende
av hemkommunen.

Om den ena fordldern har forkortad arbetstid for att ta hand om ett barn under tre ar, kan han eller
hon ansdka om flexibel vardpenning hos FPA. Beloppet beror pa arbetstiden per vecka. Nar den &ar
hogst 22,5 timmar eller hégst 60 procent av den normala arbetstiden, &r vardpenningen 241,19 euro
i manaden. Nar arbetstiden ar mer an 22,5 timmar i veckan eller hogst 80 procent av arbetstiden
for heltidsarbete inom branschen &r vardpenningen 160,80 euro i manaden. Flexibel vardpenning
kan ges ut samtidigt med st6d for privat vard, om barnet far kommunal barnomsorg en del av tiden.
Flexibel vardpenning ges ut bara for ett barn at gangen.

Partiell vardpenning kan ges ut ndr barnet borjar i skolan och utbetalningen kan fortsétta till och
med det andra aret inom den grundldggande utbhildningen. Om barnet har forlangd laroplikt kan
fordldrarna fa partiell vardpenning tills barnet avslutar det tredje aret inom den grundldggande
uthildningen.

Ett villkor for att fa partiell vardpenning ar att fordlderns genomsnittliga arbetstid ar hégst 30
timmar i veckan. Partiell vardpenning kan ges ut till bada férdldrarna, men de far inte ta hand
om barnet samtidigt. Den ena kan ha kortare arbetstid till exempel pa morgonen och den andra
pa kvéllen. Partiell vardpenning ges ut bara for ett barn at gangen, dven om det finns fler barn
i familjen som uppfyller kriterierna. Partiell vardpenning ges inte ut samtidigt med flexibel
vardpenning.

Den partiella vardpenningen uppgar till 96,89 euro i manaden. Ratten till partiell vardledighet ar
inte bunden till den tid som FPA betalar ut vardpenningen.

8.5 Anpassningstraning

Diabetesférbundet ordnar diabeteskurser, sa kallade anpassningskurser. Familjekurserna

ar avsedda for diabetiker under tolv ar och deras familjer. Det finns kurser for unga i
alderskategorierna 12-15 resp. 16-20 ar och de pagar fran mandag till fredag. Pa kurserna far
deltagarna ga igenom teoretiska fragor kring diabetesvarden, men framfor allt utifran autentiska
situationer. Gemensam samvaro och utbyte av erfarenheter spelar en viktig roll.

FoOr att fa delta maste du ha dels ett intyg av din ldkare dver att du behdver kursen och vilka mal
den ska ha, dels betalningsférbindelse fran sjukhuset. Fordldrarna kan fa rehabiliterings- eller
specialvardspenning for den tid familjekursen pagar. FPA ersatter resekostnaderna for den del som
overstiger sjalvrisken.

Hur diabetes paverkar yrkesval, korkort och varnplikt behandlas langre fram i sarskilda kapitel.
Diabetesférbundets webbsida www.diabetes.fi ger ocksa matnyttig information.

8.6 Barnomsorg och skola

Det gar for det mesta bra for barn med diabetes att borja pa dagis eller i skolan om barnomsorg,
skola, fordldrar och diabetesmottagningar samarbetar. Hilso- och sjukvardslagen foreskriver att
stdd till barn med diabetes under skoldagen ska inga i skolhdlsovarden och i elevvarden.
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Skolelever med diabetes som gar i den grundldggande utbildningen har ratt att fa mellanmal gratis
under skoldagen.

Social- och hélsovardsministeriet har gett kommunerna anvisningar om sdker
ldkemedelsbehandling av langtidssjuka barn inom barndagvarden. Lds mer pa https://vm.fi/sv/
web/stm/artikkeli/-/asset_publisher/trygg-lakemedelsbehandling-av-langtidssjuka-barn-inom-
barndagvarden eller www.diabetes.fi/paivahoito (pa finska).

Diabetesférbundet har publicerat foljande material fé6r dagvarden och skolorna:

« Diabetes hos skolbarn - rad for ak 1-5 och ak 6-7 (pdf)
- Diabetes hos barn under skoldldern - rad for dagvarden (pdf)
- Faktabladet "Hei, mulla on diabetes” for barnets omgivning, skola och fritidssysselsdttningar.

De svenska broschyrerna finns pa www.diabetes.fi/sv -> Tidningar och material -> Material for
utskrift. Diabetesforbundets publikationer om barn och diabetes avser typ 1-diabetes.

8.7 Tillfallig barnomsorg

Den kommunala hemservicen kan ordna med tillfdllig barnomsorg i hemmet. Priset beror pa
fordldrarnas inkomster. HOr dig for med den hemserviceansvariga pa socialbyran.

Mannerheims Barnskyddsforbund tillhandahaller barnvakter. En del av dem har utbildning for att ta
hand om langvarigt sjuka och barn med funktionsnedséattning.

Hor dig for om mojligheterna att fa tillfallig hjalp med diabetesbarn hos de lokala
diabetesforeningarna eller nagon socialarbetare pa kommunen.

8.8 Stodperson

Skolbarn eller unga som behdéver sarskilt stod i sociala relationer, fritidsaktiviteter eller liknande
kan fa en frivillig stodperson via socialbyran. Man ska betala ett litet arvode och kostnadsersattning
till personen. Du kan anséka om stédperson via den socialarbetare pa socialbyran som svarar for
barnskydd eller service till personer med funktionsnedsadttning.

8.9 Stdd for narstaendevard

Den som tar hand om ett funktionshindrat eller sjukt barn hemma kan fa stod for narstaendevard.
Ett kriterium for att fa stodet ar vanligen att barnet far minst handikappbidrag fér personer under
16 ar med forhojt belopp. Stodet fér narstaendevard betalas ut manatligen och beloppet beror

pa hur uppbunden man ar av varden och hur krdvande den &r. Stédet ar skattepliktig inkomst (Se
Bidrag till kostnader vid langvarig sjukdom, Stod for narstaendevard, kap. 3.3.)

8.10 Diabetes och studiestod

FPA kan fortsdtta betala ut studiestod ocksa vid otillrdckliga studieprestationer om den studerande
kan ldagga fram godtagbara skal till den tillfdlligt langsamma studietakten. Sadana orsaker ar

att den studerande eller en ndra anhorig ar sjuk, den studerande har en svar livssituation eller
liknande.
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9 Yrkesval

Intresse och fallenhet for ett yrkesomrade ar viktiga synpunkter nar en diabetiker valjer
yrkesinriktning. Det finns emellertid vissa yrken dar insulinbehandlad diabetes ar ett hinder.

Egenvarden maste vdgas in i det dagliga livet, ocksa i yrkeslivet. Det finns arbeten ddr egenvarden
och hdnsyn till diabetessjukdomen kraver extra anstrangningar. Om arbetet ar mycket oregelbundet
vad betraffar bade arbetsschema och fysisk pafrestning, kan det vara svart att samordna
egenvarden sa bra att blodsockervardena inte rubbas.

Darfor avrads diabetiker fran treskiftsarbete. Det ar trots allt fullt mojligt for diabetiker att ha
skiftarbete forutsatt att det inte i nagon hogre grad paverkar egenvarden och blodsockerbalansen.
Diabetiker klarar ldttast av treskiftsarbete dar arbetspassen inte dndras sa snabbt utan ar
oférandrade i exempelvis en vecka at gangen.

Det kan ocksa uppsta problem i arbeten dar det inte gar att gora korta avbrott da och da. Men
om man har stort intresse for yrkesomradet och ar beredd att gora en extra anstrangning for
egenvarden gar det att uppna goda resultat med dagens moderna behandlingsmetoder, ocksa nar
arbetet ar oregelbundet. Det krdaver dock minutios planering och uppféljning.

En annan faktor som maste vagas in & om sjukdomen kan medfdéra risker for diabetikern sjalv

eller andra. Hur minutidst en diabetiker &n skoter egenvarden kan lagt blodsocker (hypoglykemi)
tillstota. Risken for farliga situationer &r stor, om det inte gar att mdta blodsockret pa arbetsplatsen
eller man inte kdnner igen symtomen pa lagt blodsocker. F6r den egna sdkerheten &r arbete

pa hoga hojder olampligt for diabetiker. Arbeten pa byggnadsstdllningar kan saledes inte
rekommenderas pa grund av fallrisken.

| yrken som polisman, brandman, sjoman, dykare och yrkesmilitdr kan en diabetiker sjdlv raka ut
eller férsdtta andra i farliga situationer. De kan raka ut for situationer da det ar omojligt att atgarda
lagt blodsocker. Diabetiker som dr anstédllda inom polisen eller férsvarsmakten vid insjuknandet
brukar kunna fortsdtta i sitt yrke. Men arbetsuppgifterna kan férandras med tiden. Diabetiker som
har fullgjort varnplikten har mojligheter att fortsatta arbeta inom férsvaret. Arbete som sjéman
kan komma i fraga med sarskilt tillstand.

Av sdkerhetsskal ar trafikflygare och lokforare olampliga yrken for personer med diabetes.
Detsamma gdller andra arbeten inom kollektivtrafik. Ocksa inom tunga transporter kan

blodsockerfall medféra farliga tillbud i trafiken.

Funderar du pa yrkesutbildning? Ta i sa fall forst kontakt med skolan for att fa reda pa vilka
medicinska kriterier och kérkortskrav som galler.

Det finns inga sarskilda former av studiestdd pa grund av diabetes.

0.1 Korkort

Diabetes dr inget hinder for att fa kérkort, om man i 6vrigt uppfyller de medicinska kraven.
Diabetiker kan ocksa fa yrkeskdrkort om de uppfyller kriterierna.

Det bedéms delvis fran fall till fall om en diabetikers halsotillstand tillater bilkdrning.
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| beddmningen beaktas den samlade effekten av alla sjukdomar som personen har.

Vid medicinsk behandling (exempelvis tabletter eller insulin) av diabetes kontrolleras forarens
hélsotillstand regelbundet. Vanligen gors det vid ldkarundersdkningar i samband med
diabetesbehandlingen.

En diabetiker maste vara medveten om vilka risker lagt blodsocker (hypoglykemi) kan utgéra
i trafiken och forsta hur viktigt det ar att kontrollera blodsockret. Vidare ar det viktigt att en
diabetiker kdnner igen symtomen pa lagt blodsocker (hypoglykemi) och kan reagera ratt pa
blodsockerfall.

Nuvarande korkort gdller till och med det datum som finns pa korkortet eller fram till 2033.

Nya korkort beviljas for femton ar (kortillstand i grupp 1, G1) alternativt for fem ar (kortillstand
i grupp 2, G2) fram till 70 ars alder. Darefter géller de fem (G1) respektive tva ar (G2) om inte
forarens halsotillstand krdaver nagot annat.

Kategorierna G1 och G2 bestams efter de medicinska kraven for korkortstillstand. En ldkare maste
gbra en bedémning av en diabetikers férmaga att kéra bil med hogst fem ars (G1) respektive hogst
tre ars (G2) intervaller.

Med korkort i kategorierna i grupp 1 far man kéra moped, motorcykel och personbil.
Korkortskategorierna i grupp 2 géller lastbil och buss. De medicinska kraven i grupp 2 tillampas pa
taxiforare.

Det krdvs ett ldakarutlatande om kérformagan nar en minderarig diabetiker vill ansdka om
mopedkort. Utlatandet ska skrivas pa en blankett som Transport- och kommunikationsverket
(Traficom) tillhandahaller. Det duger alltsa inte med ett sedvanligt hédlsointyg for unga.

Blanketten F122 finns har: https://www.suomi.fi/service/blankett/lakarutlatande-om-korformagan-
transport-och-kommunikationsverket-traficom/01d3a657-38c4-46ae-97bf-10cbh76adda3d.

Lds mer pa www.diabetes.fi/ajokortti (pa finska).

10 Frivillig militartjanst

Personer med diabetes ar befriade fran varnplikt i fredstid. Mojligheten att fullgora frivillig
militartjanst avskaffades i februari 2019.

11 Rehabilitering

Rehabilitering ska framja klientens funktionsférmaga, valbefinnande, arbetsférmaga och
mojligheter att klara sig pa egen hand. Rehabilitering ordnas av arbetspensionsanstalter,
forsakringsbolag, Folkpensionsanstalten (FPA), kommunal hélso- och sjukvard, utbildnings- och
arbetsforvaltning, foretagshdlsovard, organisationer och privata vardgivare.

Myndigheterna inom olika férvaltningar ar skyldiga att samarbeta pa det lokala, regionala och
rikstdckande planet och véagleda klienterna for att de ska fa ratt rehabiliteringsinsatser.

(@) diabetesférbundet
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11.1 Ansoka om rehabilitering

Den som svarar for behandlingen av en patient ar skyldig att slussa patienten vidare till
rehabilitering. Kommunen ar skyldig att ordna rehabilitering om det ar oklart till vem uppgiften hor.
Ndr man drabbas av en langvarig sjukdom ska sjukvardsenheten integrera rehabiliteringsaspekten
redan i ett tidigt stadium. Du kan gédrna ocksa sjdlv vara aktiv och ta initiativ till rehabilitering.

Foretagshdlsovarden, hdlsovardscentralen, din behandlande ldkare, FPA, arbets- och naringsbyran
eller arbetspensionsforsakringsbyran ger ndrmare information och rad om hur du ska ansdka

om rehabilitering och om vilka rehabiliteringsalternativ det finns. De stdrsta sjukhusen har egna
rehabiliteringshandledare.

For att ansdka om rehabilitering kravs det en rehabiliteringsplan som lagts upp av en ldkare. Du har
ratt att sjdlv vara med och lagga upp den. Rehabiliteringsplanen ska innefatta en bedémning av den
samlade situationen, rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmojligheterna. Planen ska innehalla
mal pa kortare och langre sikt. En plan for vilka aktérer som ska medverka maste ocksa finnas.
Vidare maste behovet av socialtjanst utredas.

Dessutom ar det av storsta vikt att planen féljs upp och att den dndras om det behdvs.
Rehabiliteringsplanen kan kombineras med vardplanen, likasa med en eventuell serviceplan som
lagts upp inom socialt arbete.

11.2 Rehabiliteringsalternativ

Rehabilitering ar indelad i yrkesinriktad rehabilitering och medicinsk rehabilitering.

I medicinsk rehabilitering ingar en lang rad tjanster dar rehabiliterings- och anpassningskurser

for olika sjukdomsgrupper ar ett viktigt delomrade. Anpassningstraningen ska ge deltagarna
mojligheter att forbattra sin psykiska, fysiska och sociala funktionsférmaga nar den dr nedsatt pa
grund av sjukdom eller skada. Det dr tankt att bade den som far rehabilitering och familjen ska ges
battre forutsattningar att leva ett fullodigt liv.

Exempel pa medicinsk rehabilitering ar rehabiliteringshandledning och olika typer av terapier
for att forbattra och bevara funktionsférmagan, bland annat fysioterapi och ergoterapi. Ocksa
hjdlpmedel ingar i rehabilitering. Det ar primédrvarden och den specialiserade sjukvarden

som svarar for att ordna medicinsk rehabilitering. FPA kompletterar utbudet genom att ordna
rehabilitering enligt prévning inom ramen for ett anslag som arligen beviljas av riksdagen.

Arbetspensionssystemet svarar for den yrkesinriktade rehabiliteringen av manniskor i

arbetslivet. Den fokuserar pa fortsatt arbetsférmaga och de metoder som tillampas &ar utbildning,
arbetsprévning, rehabilitering for att bevara och forbattra arbetsformagan, omorganisering av
arbetet och andra atgarder pa arbetsplatsen. FPA ordnar yrkesinriktad rehabilitering for personer
som star utanfor arbetslivet, unga och personer med funktionsnedsattning.

11.2.1 Rehabilitering ordnad av arbetspensionsanstalterna

Arbetstagare har lagfast ratt att fa subventionerad yrkesinriktad rehabilitering, om de har en
sjukdom eller en skada som sannolikt gbr att de blir arbetsoformdgna utan rehabilitering.
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Vid beslut om rehabilitering tas det hdnsyn till hur 1ang tid personen har kvar till 63 ars alder om
han eller hon far sjukpension (invalidpension). Ocksa tiden i arbetslivet spelar in.

Sa kallad arbetspensionsrehabilitering ska sdkas hos respektive pensionsanstalt pa ett sarskilt
formuldr. Det krdvs ocksa ett ldkarutlatande. Vidare ska information om rehabiliteringsbehovet och
rehabiliteringsmdéjligheterna och en rehabiliteringsplan lamnas in tillsammans med ansékan.

Beslutet fran arbetspensionsanstalten kan 6verklagas, men besvarsratten gdller bara ratten till
rehabilitering. Daremot kan man inte dverklaga innehallet i rehabiliteringen.

Den rehabilitering som bekostas av arbetspensionsanstalten laggs alltid upp individuellt.

11.2.2 FPA:s anpassningskurser och rehabilitering for personer
i arbetsfor alder

FPA har lagstadgad skyldighet att ordna yrkesinriktad rehabilitering fér personer med
funktionsnedsattning, bland annat utbildning och trdning for att bevara arbetsférmagan.

Den behovsprdvade rehabiliteringen omfattar bland annat rehabiliteringskurser och
anpassningskurser. Dessutom ordnar FPA krdvande medicinsk rehabilitering (tidigare medicinsk
rehabilitering for personer med svar funktionsnedsattning). Personer med diabetes berdrs mest av
anpassnings- och rehabiliteringskurserna. FPA-finansierade anpassningskurser for typ 1-diabetiker i
arbetsfor alder och rehabiliteringskurser fér yrkesverksamma typ 2-diabetiker ordnas av ett flertal
rehabiliteringsinrattningar.

SOk i kursutbudet pa
https://asiointi.kela.fi/kz_app/KZInternetApplication/YleiskyselyHakuUseCase?lang=se.

N&dra anhoriga far delta tillsammans med typ 2-diabetiker pa FPA:s bekostnad i tva dagar.

Anpassnings- och rehabiliteringskurserna ska aterstélla och framja arbets- och funktionsformagan
och ge deltagarna hjdlp och stéd for att klara sig i vardagen och arbetslivet. Kurserna medverkar
till god vard i samrad med vardenheten. Deltagarna far stod av andra i samma situation och
handledning individuellt eller i grupp. Det hjdlper dem att bdttre greppa sin egen situation.
Dessutom dr det |attare att ldgga upp mal for egenvarden och livsstilsférandringar.

FPA-kurserna dr i forsta hand avsedda for personer i arbetsfor alder som &r i arbetslivet eller
atergar i arbete och personer som far rehabiliteringsstod, nar diabetessjukdomen medfor fysiska
och psykiska eller sociala begrdansningar.

For personer med typ 1-diabetes &r en kurs motiverad vid exempelvis problem med att fa bukt med
blodsockret och egenvarden, nar de har tecken pa féljdsjukdomar (senkomplikationer) eller om
blodsockret upprepade ganger sjunker for lagt (hypoglykemi). Ocksa radsla, utmattning pa grund av
egenvarden och motivationsproblem ar orsaker som talar for en kurs.

Vid typ 2-diabetes kan en kurs motiveras med problem med blodsockerbalansen (glukoskontrollen)
och behov av sarskilt stéd vid viktminskning och livsstilsférandringar. Andra skal for att sdka till
en kurs &ar att du har svarigheter med att acceptera din diabetes, att du behdver intensifierad
undervisning i diabetesmedicinering eller att du har féljdsjukdomar och radslor kring dem.
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N&r du s6ker till kurserna for personer i arbetsfor alder ska du fylla i FPA:s ansokningsformular
for rehabiliteringskurser. Det behovs ocksa B-utlatande fran en ldkare dar behovet av och malen
for rehabiliteringen ska framga. Skicka din ansdkan plus bilagor till FPA, som fattar beslut om
rehabilitering och ger instruktioner for hur man anséker om rehabiliteringspenning och andra
bidrag.

Ocksa en del sjukhus och hdlsovardscentraler ordnar anpassningskurser.

11.2.3 Diabeteskurser for personer i arbetsfor alder bekostade av
hdlso- och sjukvarden

Till kurserna for personer i arbetsfor alder kan man fa betalningsférbindelse fran vardenheten. Din
behandlande Idkare bedémer behovet av en kurs och skriver en remiss. Samtidigt skickar ldkaren
ett forslag om att kursen ska bekostas med rehabiliteringsanslag for hdlso- och sjukvarden. For
kurstiden kan du anséka om rehabiliteringspenning fran FPA och ersdttning for resekostnader.
Ocksa en del sjukhus och hdlsovardscentraler ordnar anpassningskurser. Darutdver finns det
diabetesféreningar som ordnar kurser i samrad med den lokala hdlso- och sjukvarden.

11.2.4 Diabeteskurser for pensionarer

Diabetesférbundet ordnar femdagarskurser for pensionerade diabetiker. Férbundet far bidrag fran
Social- och hdlsoorganisationernas understddscentral (STEA) for kurserna. Kursdeltagarna och
medféljande anhériga maste betala en sjdlvrisk. Ocksa pensiondrer kan fa en betalningsférbindelse
fran sin vardenhet for kurserna.

11.2.5 KIILA-rehabilitering

FPA ordnar yrkesinriktad rehabilitering som ska bevara och forbattra arbetsformagan hos personer
som dr i arbetslivet (KIILA).

11.2.6 Kravande medicinsk rehabilitering

Ett villkor for att fa krdvande medicinsk rehabilitering dr att man pa grund av sjukdom eller
funktionsnedsattning har betydande svarigheter att vara aktiv och delaktig i vardagen.
Bedomningen av funktionsnedsattningen gors enligt WHO:s ICF-klassifikation av funktionstillstand,
funktionshinder och halsa.

11.2.7 Yrkesinriktad rehabilitering ordnad av arbetsférvaltningen

Yrkesvagledning, omskolning och arbetsformedling i anknytning till yrkesinriktad rehabilitering

for personer med funktionsnedsattning hor till arbets- och naringsbyraernas uppgifter. Nedsatt
arbetsformaga kan utredas med hjélp av en rehabiliteringsundersdkning samt arbets- och utbildnings-
provning. En del av atgarderna &r bara avsedda for arbetsldsa eller personer som maste byta jobb.

11.3 FOrsorjning vid rehabilitering

FPA, arbetspensionsforsakringsanstalterna och arbetsférvaltningen bekostar rehabiliteringen och
tillhdrande utgifter, bland annat resekostnader.

Under den tid som rehabiliteringen pagar kan man fa rehabiliteringspenning. Ocksa nédrstaende och

(@) diabetesférbundet



Social trygghet for dig med diabetes 2019

anhoriga som deltar i anpassningstraning eller familjerehabilitering kan fa rehabiliteringspenning.
Rehabiliteringspenningen raknas ut pa samma sdtt som sjukdagpenningen. Nar en sékande under
fyra manader fore rehabiliteringen har fatt arbetsléshetsdagpenning, arbetsmarknadsstod,
uthildningsdagpenning, sysselsdttningsstdd for arbetslivstraning, utbildningsstdd eller studiestdd
kan rehabiliteringspenningen ocksa raknas ut pa bidraget.

Arbetsgivare som betalar ut 16n for rehabiliteringstiden kan anséka om rehabiliteringspenning.
Partiell rehabiliteringspenning kan betalas ut for de dagar som man arbetar deltid vid sidan om
rehabilitering. Tanken ar att underldtta for deltagarna att kombinera arbete och rehabilitering.
Ansok om partiell rehabiliteringspenning pa FPA. Beloppet ar hélften av beloppet for
rehabiliteringspenning.

Vid utbildning ger FPA ut bidrag for skolmaterial, resor mellan hem- och studieorten (inte for
dagliga resor) och i vissa fall for hjdlpmedel som behdvs for att underldtta studierna.

Rehabiliteringspenningen for pensiondrer och personer med invalidpension, rehabiliteringsstod,
arbetsloshetspension eller generationsvaxlingspension dr 10 procent av det sammanlagda
pensionsbeloppet. | dessa fall ges rehabiliteringspenningen ut utéver pensionen.

Rehabiliteringspenningen dr som regel forknippad med en karenstid och da far man ingen
rehabiliteringspenning. Vanligen ingar den dag da rehabiliteringen bérjar och de nio féljande
vardagarna i karenstiden. Ingen karenstid ingar nar personen direkt fore rehabiliteringen far
sjukdagpenning, arbetsloshetsdagpenning eller arbetsmarknadsstéd. Om rehabiliteringen delas
upp i flera etapper rdknas den som samma rehabilitering och karensdagarna rdknas da ut pa

hela rehabiliteringen. Ans6kan brukar lamnas in férst nar rehabiliteringsbheslutet ar klart. Men
observera att du maste anséka hos FPA senast fyra manader efter den dag fran och med vilken du
vill fa rehabiliteringspenningen utbetald.

FPA kan ge ut ndringsstdd for foretagande eller till sjalvstandiga yrkesutdvare. Stédet lamnas

for att etablera eller omstrukturera foretag alternativt for arbetsredskap eller maskiner till ett
fungerande foretag. Verksamheten maste syfta till att trygga en skélig forsorjning nar personens
arbetsformaga ar vasentligt nedsatt pa grund av sjukdom. Syftet kan ocksa vara att skaffa
forvarvsinkomster vid sidan av pensionen. Den som gar pa yrkesinriktad rehabilitering ordnad av
arbetspensionsanstalten far en rehabiliteringspenning motsvarande beloppet fér arbetspensionerna
enligt arbetspensionslagarna hdjt med 33 procent. Det kan ordnas utbildningsprévning for att
utreda utbildningsmdéjligheterna.

12 Hjalpmedel

Hjdlpmedel som behdvs i dagliga aktiviteter administreras av den kommunala hdlso- och
sjukvarden eller den kommunala socialtjansten. De kan behdvas nar en sjukdom eller en
funktionsnedsattning forsvarar det dagliga livet och de alldagliga funktionerna. Diabetiker brukar
anlita hjalpmedelsservicen exempelvis ndr de behdver specialtillverkade skor eller halfotsinldgg
eller nar behandlingsskor ar nédvandiga pa grund av sar i fotsulan.

Férbrukningsartiklar for egenkontroller av blodsockret betraktas inte som hjalpmedel. De ges ut
gratis av kommunen och de ska i 6verensstammelse med vardplanen inga i den vard och behandling

som ges eller 6vervakas av en ldkare (se kap. 2).

Den som pa grund av sjukdom eller funktionsnedsattning inte klarar av att studera eller arbeta
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utan hjalpmedel kan ans6ka om hjdlpmedel pa FPA. Stéd ges ut for teknisk utrustning, till exempel
lasteve, storre bildskdarm dn standardutforande, punktskriftsdisplay och datorer. FPA utreder
hjdlpmedelsbehovet och anlitar da experter.

Klienterna far anvanda hjalpmedlen, men de forblir i FPA:s dgo. FPA svarar for anvandarutbildning
och underhall och dvervakar anvandningen. Synskadades behov av hjdlpmedel utreds pa det
rehabiliteringscentrum som Synskadades Centralforbund har i Helsingfors. Pa svenskt hall star
Férbundet Finlands Svenska Synskadade foér utredningarna.

13 Arbetsoformaga och forsérjning

Vart pensionsskydd bestar av tva system som kompletterar varandra. Den ekonomiska tryggheten
vid arbetsoférmaga grundar sig pa arbetspension och eventuell folkpension. Arbetspension tjanas
in genom anstdllning eller féretagande. Om arbetspensionen eller det sammanlagda beloppet for
arbetspensionerna dr sma kompletteras pensionsskyddet med folkpension.

Nar arbetsoférmaga till foljd av en sjukdom blir 1angdragen och 6verskrider FPA:s grédns for

ratt till sjukdagpenning kan sjukpension bli aktuell som inkomstkadlla. Det finns flera typer av
sjukpension (kallas ocksa invalidpension) och kriterierna fér dem varierar: rehabiliteringsstod,
partiellt rehabiliteringsstdd, full invalidpension/sjukpension, delinvalidpension och individuell
fortidspension. Sjukpension till fullt belopp och rehabiliteringsstdod bérjar vanligen betalas ut
nar utbetalningen av dagpenning enligt sjukférsdakringslagen har upphdort. De dvriga formerna av
sjukpension kan betalas ut utan féregaende sjukdagpenning.

Nya pensionsregler tradde i kraft 2017. De gdller bland annat pensionsalder och intjaning av
pension. Nya former av pension ar partiell fértida alderspension och arbetslivspension.

vand dig till din pensionsanstalt, FPA, Pensionsskyddscentralen eller socialarbetarna pa sjukhuset
eller hdlsovardscentralen for exakta uppgifter om pension i olika livssituationer. Nedan presenteras
olika former av sjukpension.

13.1 Rehabiliteringsstod

Om det &r troligt att arbetsférmagan aterstélls efter rehabilitering kan man fa tidsbestamd pension
i form av rehabiliteringsstéd fran pensionsanstalten. Ett villkor &r att arbetsoférmagan har pagatt
eller berdknas paga i minst ett ar. Dessutom krdvs det att den s6kande har fatt eller ska fa en
rehabiliteringsplan. Rehabiliteringsstddet ar lika stort som full sjukpension (invalidpension) om
arbetsformagan ar nedsatt med minst tre femtedelar, vilket &r 60 procent.

Med nedsatt arbetsférmaga avses en samlad bedémning av den arbetsinsats som nagon kan
prestera med sin aterstaende arbetsférmaga. Beddmningen gors av pensionsanstalten.

Partiellt rehabiliteringsstod kan ges ut om arbetsférmagan ar nedsatt med minst 40 procent. Det

kan ocksa beviljas for att fraimja atergang i arbete nar full sjukpension eller rehabiliteringsstod
upphor. Stédet ges ut till samma belopp som delinvalidpension.
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13.2 Invalidpension

Sjukpension heter fortfarande invalidpension i arbetspensionslagarna. Pensionsanstalten kan
bevilja invalidpension tills vidare om det dar osannolikt att personen atergar i arbetslivet. Ett villkor
ar att arbetsoférmagan pa grund av sjukdom har pagatt langre &n dagpenningsperioden, alltsa

i 6ver 300 dagar, och att arbetsformagan ar nedsatt med minst tre femtedelar, 60 procent. Med
ansokningen ska du skicka in ett B-ldkarutlatande och andra uppgifter som du vill aberopa.

For att undvika avbrott i de sociala formanerna maste ansdékan om invalidpension lamnas in i
tid, senast tre manader innan ratten till sjukdagpenning upphdr. Beslutet fattas pa medicinska
och sociala grunder. Det tas bland annat hdnsyn till den sokandens aterstaende arbetsformaga
och mojligheter att forvarvsarbeta. Ocksa alder, utbildning, tidigare anstéllningar och
familjeforhallanden vags in.

Oom en sjukpensiondr borjar arbeta och anses fa en skalig inkomst far pensionen vila i minst tre
och hogst 24 manader. Bara full folkpension som beviljats tills vidare far vila. Under den tid som
pensionen vilar kan man ut6ver forvarvsinkomster fa handikappbidrag med hogsta belopp i hogst
tva ar.

Den som ar varaktigt blind, oférmdogen att réra sig eller i ett tillstand av hjdlploshet som avses i
folkpensionslagen betraktas alltid som arbetsoformdgen med rdtt till pension dven om han eller
hon férvdrvsarbetar.

Man kan fa delinvalidpension direkt efter arbetslivet. Det gar att begéra ett forhandsbeslut om
ratten till delinvalidpension redan ndar man fortfarande ar kvar i arbetslivet. Efter ett positivt beslut
far man nio manader pa sig att fundera om man vill bli pensionerad eller fortsatta att arbeta.

Delinvalidpension dr avsedd for arbetstagare eller foretagare med nedsatt arbetsformaga pa
grund av sjukdom. De har kvar sa mycket av sin arbetsformaga att de kan arbeta deltid eller
overga till lattare arbetsuppgifter. Delinvalidpension krdver inte deltidsarbete. Ett villkor ar att
arbetsformagan ar nedsatt med minst tva femtedelar, 40 procent. Att inkomsterna minskar kan
bero pa till exempel kortare arbetstid eller a&ndrade arbetsuppgifter.

Ocksa en arbetslos som far arbetsloshetsdagpenning kan fa delinvalidpension. Da dras
pensionsbeloppet av fran dagpenningen. Delinvalidpensionen ar hdlften av full invalidpension.
om arbetsférmagan forsamras under tiden med delinvalidpension kan pensionen dndras till full
invalidpension pa samma villkor.

13.3 Partiell fortida alderspension

Deltidspension avskaffades genom lagdndringar som trdadde i kraft den 1 januari 2017 och i

stallet inférdes partiell fortida alderspension. Den som har fyllt 61 ar och inte far ndgon annan
arbetspension har ratt att ta ut partiell fortida alderspension. Beloppet kan efter eget val vara 50
eller 25 procent av det intjdnade pensionsbeloppet. Man behdver inte sluta arbeta eller ga ner i
arbetstid. Pensionen betalas ocksa ut om man slutar arbeta eller gar ner i arbetstid. Den del av
pensionen som tas ut ar forknippad med en forskottsminskning, som ar 0,4 procent fér varje manad
som aterstar till uppnadd alder fér ordinarie alderspension. Minskningen dr permanent och den
paverkar det manatliga pensionsbeloppet for hela pensionstiden. Ett beslut om partiell fortida
alderspension kan pa ansdkan aterkallas senast tre manader efter att pensionen har beviljats.
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13.4 Barnforhojning

FPA betalar ut barnférhéjning till pensiondrer fér barn under 16 ar vid foljande pensioner:

- folkpension

- invalidpension, delinvalidpension, arbetsloshetspension, alderspension, arbetslivspension eller
fortida alderspension pa grundval av arbetsavtals- eller tjansteforhallande

- olycksfallspension, livranta och sjukpension som beviljas pa grundval av arbetsoférmaga
enligt den lagstadgade olycksfallsforsdkringen, lagen om olycksfall i militdrtjanst, lagarna om
trafikforsakring eller lagen om skada, adragen i militartjanst

« ersattning for inkomstbortfall som betalas nar ett ar har forflutit fran en trafikskada.

Barnférhojningen betalas ut for varje barn under 16 ar till pensionstagaren eller hans eller hennes
maka eller make. Barnet maste bo i samma hushall som pensionstagaren.

13.5 Garantipension

Garantipensionen ger pensiondrer med mycket sma pensioner battre mojligheter att forsorja sig.
Om folkpensionen eller forvarvspensionen ar lagre an gransen for garantipension, 784,52 euro i
manaden, betalar FPA ut skillnaden. Det kallas garantipension.

14 Skattefragor

14.1 Invalidavdrag

Bestammelser om invalidavdrag finns i inkomstskattelagen. Man har réatt att fa avdraget i
beskattningen om en sjukdom eller en kroppsskada har gett upphov till bestaende men. Det finns
olika regler for avdraget i kommunal- respektive statsbeskattningen.

| statsbeskattningen ar invalidavdraget till fullt belopp 115 euro per skattear och i
kommunalbeskattningen 440 euro per skattear.

Avdraget beviljas i bade stats- och kommunalbeskattningen om den bestaende invaliditetsgraden
ar minst 30 procent. Den som har en invaliditetsgrad pa 100 procent far avdraget till fullt belopp.
Om procenttalet dr lagre, beviljas avdraget till en andel av 115 respektive 440 euro som motsvarar
procenttalet.

| statsbeskattningen gors invalidavdraget pa inkomstskatt och i kommunalbeskattningen
pa forvarvsinkomst. | kommunalbeskattningen gar det inte att gbra invalidavdrag pa
pensionsinkomster utan avdraget beviljas pa andra nettoférvarvsinkomster dn pensionsinkomst.

Ett exempel: | statsbeskattningen ger en invaliditetsgrad pa 30 procent ett avdrag pa 34,50 euro
pa inkomstskatten for hela skattearet och i kommunalbeskattningen ett avdrag pa 132 euro pa
nettoférvarvsinkomsterna for hela skattearet.

om du far full invalidpension, anses invaliditetsgraden utan sarskild utredning vara 100 procent.
Nar invalidpensionen har beviljats som delpension anses invaliditetsgraden vara 50 procent utan
sarskild utredning. Du far behalla din ratt till avdraget ocksa ndr invalidpensionen dndras till
alderspension.
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Diabetes och invalidavdraget

For att fa invalidavdraget maste du bifoga ett ldkarintyg forsta gangen du anséker om avdrag.

Av intyget ska invaliditetsgraden och tidpunkten nar den bérjade framga. Darefter gor
skattemyndigheten avdraget automatiskt. Observera att du maste lamna in ett nytt intyg till
skattemyndigheten om invaliditetsgraden dndras, exempelvis vid nya foljdsjukdomar. Du kan ansdka
om avdraget retroaktivt for fem ar.

Lakaren bedémer invaliditetsgraden utifran Social- och hédlsovardsministeriets férordning
(1649/2009) om invaliditetsklassificeringen enligt lagen om olycksfallsférsakring.

Invaliditetsgraden vid typ 1-diabetes dr 40 procent. Det motiveras med att det mycket snabbt leder till
allvarliga risksituationer eller livsfara om substitutionsbehandlingen med insulin férsummas. Vid typ
2-diabetes utan komplikationer (féljdsjukdomar) ligger invaliditetsgraden under gransen 30 procent.
Ocksa vid tablettbehandlad typ 2-diabetes i kombination med kvéllsinsulin eller behandling med
GLP-1-analoger ar invaliditetsgraden under 30 procent.

Lakaren maste bedéma det samlade hdlsotillstandet. Invaliditetsgraden kan vara hogre om personen
har andra kroniska sjukdomar utdver diabetes.

14.2 Invaliditetsklassificering

I invaliditetsklassificeringen ar diabetes placerad under punkt 15: Allmdnt nedsatt funktion. Ldakaren
beddmer invaliditetsgraden utifran invaliditetsklassificeringen. Utifran en skala bedéms menet pa
grundval av hur manga funktionsnedsattningar personen har enligt klassificeringen och hur svara
de ar.

Vid en bedémning av allmént nedsatt funktion kan ocksa behandlingen av sjukdomen beaktas.
Ldkaren bedomer alltid invaliditetsgraden individuellt och det gar inte att ge nagra entydiga

rad. | beddmningen beaktar ldkaren behandlingsformen for grundsjukdomen, den dagliga
belastningen till foljd av den och den livsfara som férsummad behandling innebar. Dessutom rdknas
invaliditetsgraderna for eventuella féljdsjukdomar in. Férordningen om invaliditetsklassificering
maste tolkas utifran de faktiska foljderna och skadorna.

Insulinbehandlad diabetes utan komplikationer (féljdsjukdomar) dr placerad under |dtt
funktionsnedsdttning (invaliditetsklasserna 3-5). Insulinbehandlad diabetes med komplikationer
(féljdsjukdomar) dar placerad i invaliditetsklasserna 6-7.

| invaliditetsklasserna 8-10 ingar sjukdomstillstand dar férsummad behandling mycket snabbt
medfor allvarlig fara for hdlsan. Férsummelse av insulinbehandling leder mycket snabbt till
allvarliga tillstand. Darfor ingar insulinbehandlad diabetes dar férsummad behandling medfor
omedelbar livsfara i invaliditetsklasserna 8-10.

Féljaktligen ar huvudregeln att invaliditetsgraden vid typ 1-diabetes och vid typ 2-diabetes med
insulinbrist &r 40 procent vid invalidavdraget i beskattningen, nar de inte atféljs av komplikationer.
Vid tablettbehandlad diabetes eller behandling med bade tabletter och GLP-1-analoger &ar
invaliditetsklassen 3-5. Invaliditetsgraden dr lagre dn 30 procent om personer med typ 2-diabetes
inte har komplikationer som hojer invaliditetsgraden. Da beviljas inget invalidavdrag.
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14.3 Avdrag for nedsatt skattebetalningsférmaga

Skattendmnden kan efter provning bevilja avdrag pa grund av nedsatt skattebetalningsformaga.
Det hogsta tillatna beloppet dr 1 400 euro om aret. Skattebetalningsformagan kan vara nedsatt pa
grund av bland annat sjukdom eller betydande kostnader till f6ljd av sjukdom. Ett annat kriterium
ar att man tar hand ett barn med funktionsnedsattning i hemmet.

Notera att sma inkomster raknas in i skatteskalorna. Det betyder att det for att fa avdraget inte
racker med att inkomsterna har minskat pa grund av exempelvis arbetsléshet. Det krdvs saledes
att skattebetalningsformagan ar vasentligt nedsatt ocksa av andra skal. Invaliditet beaktas i
invalidavdraget, medan pensionering och sma inkomster beaktas i avdraget for pensionsinkomst.
Sa de racker inte i sig till for att motivera avdrag for nedsatt skattebetalningsformaga. Detsamma
gdller underhallsskyldighet eftersom det finns ett sarskilt avdrag for det.

Skattebetalningsformagan anses vara nedsatt pa grund av kostnader for sjukdom bara nar den
skattskyldiges och familjemedlemmarnas totala sjukkostnader under skattearet ar minst 700 euro
och samtidigt minst 10 procent av den skattskyldiges kapital- och férvarvsinkomster, ddar det har
gjorts avdrag for inkomstens forvarvande. En ansdokan maste atféljas av verifikationer.

Kost vid diabetes anses inte medféra merkostnader och skattemyndigheterna medger inget extra
avdrag.

14.4 Aterbdring och nedsdttning av bilskatt

Personer med funktionsnedsattning kan fa aterbaring fran skattemyndigheten helt eller delvis

pa den bilskatt som ingar i priset. Kriterierna finns i 51 § i bilskattelagen. Ldmna in ans6kan om
aterbdring skriftligt senast sex manader efter registreringsdatum for bilen. Eller om bilen har kopts
med delbetalningsavtal senast sex manader efter att den sékande har blivit enda dgare till bilen.

Skattemyndigheten kan medge nedsdttning av bilskatten pa grundval av 50 § i bilskattelagen, om
den s6kande inte uppfyller kriterierna i 51 §. Skatteldttnad kan ocksa sokas i forvag. Uppge att din
ansokan grundar sig pa 50 § i bilskattelagen. Nar ansdkan behandlas tas det hansyn till en skada
som medfor rérelsehinder eller utgér en betydande begransning, behovet av bil, hur lamplig och
andamalsenlig bilen &r och familjens ekonomiska och sociala situation.

Lds mer pa https://www.vero.fi/sv/privatpersoner/bil/bilskatt/bilskatteaterbaring_till_invalide/.

14.5 Befrielse fran grundskatten till fordonsskatten

Bland annat den som har rdtt att fa parkeringstillstand fér personer med funktionsnedsattning kan
fa befrielse fran fordonsskatten (se kap. 5.1).

Las mer pa https://www.suomi.fi/service/blankett/befrielse-fran-fordonskattens-grundskatt-pa-basis-av-
invaliditet-transport-och-kommunikationsverket-traficom/df35791a-9dee-4b64-9e45-74hef4d21fh3.

14.6 Hushallsavdrag

Kostnaderna for arbete som man later utféra hemma eller i fritidsbostaden far delvis dras av i
beskattningen. Arbete som &ar avdragsgillt &r normalt hushalls-, omsorgs- eller vardarbete och
arbete som innebdr underhall eller ombyggnad av bostaden eller fritidsbostaden. Dessutom
far man delvis gora avdrag for installation, underhall och handledning i fraga om data- och
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informationstekniska apparater. Du far ocksa gora avdrag for arbete som utférs hemma hos dina
eller din makes eller makas fordldrar eller i deras fritidsbostad. Avdraget far gbras for det ar som
arbetsersdattningen eller I16nen och I6nebikostnaderna har betalats.

Du kan anstdlla nagon och far da gora avdrag for 20 procent av I6nen och I6nebikostnaderna
eller 50 procent av arbetsersdttningen till en foretagare eller ett féretag som finns i
forskottsinnehallningsregistret.

Det hdgsta avdragsbeloppet per skattskyldig ar 2 400 euro. Sjalvrisken ar 100 euro. Makar far dra
av hogst 4 800 euro. For badadera dras sjdlvrisken av.

Avdraget medges bara om det foretag eller den féretagare som utfoér arbetet finns i
forskottsinnehallningsregistret. Inget avdrag ges om du for arbetet har fatt exempelvis stéd for
narstaendevard, stod for hemvard av barn, stéd for privat vard av barn eller en servicesedel fran
den kommunala hdlso- och sjukvarden. Detsamma géller om statligt eller annat offentligt stod har
getts for reparation av bostaden. Overvakad hélso- och sjukvard, exempelvis arbete som utférs av
ldkare, massorer, fysioterapeuter eller sjukskotare, ar inte avdragsgill vard eller omsorg.

Las mer pa www.skatt.fi.

15 Soka vard

15.1 Vard i Finland

Icke-bradskande vard ges pa hédlsovardscentralerna. Du har ratt att genast fa kontakt med
hdlsovardscentralen per telefon pa tjanstetid pa vardagar. Alternativt maste du kunna ga dit
personligen.

En yrkesutbildad person inom hdlso- och sjukvarden ska bedéma ditt vardbehov senast den tredje
vardagen efter att du har kontaktat enheten. Inom primarvarden maste du fa vard inom tre
manader efter att det har konstaterats att du behdver vard. Inom munhélsovard och specialiserad
sjukvard som ges inom primarvarden far fristen dverskridas med hoégst tre manader. Det maste
finnas goda skal for att skjuta upp varden och patientens hélsotillstand far da inte sattas pa spel.

Om beddmningen av vardbehovet inom den specialiserade sjukvarden krdver att en specialist
gbr bedomningen eller att en undersdkning gors, maste den goras senast tre manader efter att
sjukhuset har fatt remissen.

Remissen maste handldggas inom tre veckor. Du maste fa den specialistvard som anses
nodvandig senast inom sex manader. Social- och hdlsovardsministeriet har tagit fram samordnade
rekommendationer for vardtillgang inom olika medicinska verksamhetsomraden vid icke-
bradskande vard. Darutéver foljer vardenheterna rekommendationerna for god medicinsk praxis.

Oberoende av var du ar bosatt har du rdtt att fa bradskande sjukvard. Ratten inbegriper bradskande
munhdlsovard, psykiatrisk vard, missbruksvard och psykosocialt stod. Med bradskande vard

avses omedelbar bedémning och behandling vid akuta sjukdomsfall, akuta skador, férsamring av
langvariga sjukdomar eller nedsatt funktionsférmaga som inte kan skjutas fram utan att sjukdomen
eller skadan forvadrras.
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Kommunerna eller samkommunerna for sjukvardsdistrikten maste ha jour dygnet runt for att kunna
ge bradskande vard.

15.1.1 Valfrihet i Finland

Du har rdtt att vdlja vilken vardenhet som helst inom den offentliga hdlso- och sjukvarden i hela
landet. FOr specialiserad sjukvard kravs det dock remiss fran en ldkare. Nar ldkaren bedomer vilka
undersokningar eller vilken behandling en patient behdver inom den specialiserade sjukvarden
bestimmer han eller hon tillsammans med patienten till vilken vardenhet remissen ska ga.
Samtidigt kontrollerar Idkaren att sjukhuset har den specialitet och den kompetens som behdvs.
FPA ersdtter resor pa grundval av sjukdom till den ndrmaste enheten dven om du véljer en enhet
for primdrvard eller specialiserad sjukvard pa en ort ldngre bort. Du kan vélja ny vardenhet tidigast
ett ar efter att du valt en enhet.

Du maste gora en skriftlig anméalan om valet av hdlsovardscentral eller hdlsostation tre veckor
fore det forsta besoket. Observera att du ska anmaéla valet bade till den nuvarande och till den
nya vardenheten. Valet géller alla tjdnster inom primédrvarden, det vill sdga hdlsoradgivning,
hdlsoundersokningar, sjukvard, munhdlsovard, preventivmedelsradgivning, médravard och
radgivning for barnavard, rehabilitering i 6ppenvard och utdelning av férbrukningsartiklar.
Ddremot inbegriper valet inte skolhdlsovard, studerandehédlsovard eller langvarig slutenvard
(institutionsvard).

Inom den specialiserade sjukvarden géller valfriheten en samlad behandling at gangen.
Forbrukningsartiklar upphandlas enligt reglerna for offentlig upphandling. Det betyder att utbudet
pa apparater och forbrukningsartiklar varierar i sjukvardsdistrikten och kommunerna. Innan du
som diabetiker byter vardenhet inom den specialiserade sjukvarden ska du i forvag férsdkra dig
om att den tilltdnkta enheten tillhandahaller de férbrukningsartiklar som du behdéver. Tank till
exempel pa att det ar sjukvardsdistrikten som beviljar och upphandlar insulinpumpar. Daremot ar
det kommunerna som beviljar och upphandlar férbrukningsartiklar, ocksa till insulinpumpar. Det &r
alltsa inte sdkert att du far forbrukningsartiklar i din kommun till en insulinpump av ett marke som
getts ut av ett annat sjukvardsdistrikt.

15.2 Vard i ett annat EU/EES-land eller i Schweiz

Den 31 januari 2019 dr féljande stater medlemmar i EU: Cypern, Belgien, Bulgarien, Danmark,
Estland, Finland, Frankrike, Grekland, Irland, Italien, Lettland, Litauen, Luxemburg, Malta,
Nederlanderna, Polen, Portugal, Rumadnien, Slovakien, Slovenien, Spanien, Storbritannien, Sverige,
Tjeckien, Tyskland, Ungern och Osterrike.

EES-lander &r Island, Liechtenstein och Norge och de tillampar EU-lagstiftning pa grundval av ett
EES-avtal. Dessutom tillampar Schweiz i det ndrmaste samma regler som EU/EES.

15.2.1 Ta med dig europeiska sjukforsakringskortet

Skaffa europeiska sjukforsakringskortet (European Health Insurance Card; kallas ocksa
sjukvardskort) innan du reser ut i Europa. Du far kortet pa FPA. Om du insjuknar akut pa en resa
i EU/EES eller i Schweiz far du vard inom den offentliga hdlso- och sjukvarden pa samma villkor
och till samma kostnader som invanarna i landet. Det europeiska sjukforsakringskortet kan ocksa
anvdndas hos privatpraktiserande ldkare och sjukhus som ingatt sjukférsdkringsavtal. Om du inte
har kortet har vardgivaren ratt att ta ut de verkliga kostnaderna av dig.
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Oom du vid tillfallig vistelse i utlandet anlitar privat vard for akuta sjukdomsfall far du ersattning pa
samma villkor som vid akuta sjukdomsfall i Finland. Sjdlvrisken ar lika stor som klientavgiften inom
den offentliga hélso- och sjukvarden. Du maste férst betala kostnaderna sjdlv pa plats och anséka
om ersdttning fran FPA i efterhand.

15.2.2 Vard i utlandet

Du kan soka vard i vilket EU/EES-land som helst eller i Schweiz och fa ersattning fran
sjukforsdkringen. Att séka vard betyder att man reser till ett annat land i syfte att séka och fa
behandling for sin sjukdom.

Vid vard i utlandet maste man sjdlv forst betala bade resor och behandling. Férst darefter kan
man ansdka om ersdttning fran FPA. Ersdttningen ar lika stor som erséattningen for likadan vard
pa en privat ldkarstation i Finland. Observera dessutom att ersdttning bara ges ut fér vard och
behandling som ingar i tjdnsteutbudet inom hdlso- och sjukvarden hdar hemma. | Finland betalas
ingen ersdttning ut exempelvis for homeopatiska behandlingar.

Resekostnader ersdtts som om resan hade gjorts till ndrmaste vardenhet i Finland, ddr du hade
kunnat fa nédvandig undersékning eller behandling.

15.2.3 Diabetes och val av vardenhet

Det kan hdanda att det inte ar helt latt att trygga vardkedjan i diabetesvarden, om man pabdrjar
behandlingen eller fortsatter med en pabérjad behandling i ndgot annat land &n i Finland. Det
gdller ocksa att komma ihag att hemkommunen inte behdver ge ut andra forbrukningsartiklar gratis
an de som ingar i dess eget utbud. Ta darfor reda pa vad kommunen erbjuder, om behandlingen
inleds i nagot annat land med till exempel en annan blodsockermadtare eller insulinpump &n den
som din hemkommun ger ut.

Kom ihag att du sjadlv svarar for att information om behandlingen férmedlas mellan ldnderna.
vardpersonalen &r skyldig att skaffa fram tolkhjdlp, men du maste sjdlv betala for tolken.

Tank ocksa pa att den finldndska patientférsdkringen inte inbegriper behandling i utlandet.
Eventuella ersdttningar for patientskador betalas ut enligt patientforsakringen i den vardgivande
staten.

15.3 vVard i ett annat EU/EES-land eller i Schweiz med
forhandstillstand

Man kan soka vard utomlands pa grund av en EG-férordning. Ansdk om forhandstillstand hos FPA.
Tillstand kan beviljas om den kommunala hélso- och sjukvarden ger ett bindande godkdannande.
Din anhallan maste handldggas inom den utsatta tiden for vardgarantin.

Med forhandstillstand maste du sjalv betala den avgift som det vardgivande landet tar ut enligt
sin lagstiftning. For kostnader for resor, 6vernattning och ldakemedel kan du fa viss ersattning

i efterhand fran FPA. Om en ledsagare ar nodvandig, kan FPA ocksa betala viss ersattning for
ledsagarens resor och 6vernattningar i efterhand. Det maste dock sta i utlatandet fran den
offentliga hédlso- och sjukvarden att en ledsagare ar nédvandig.

Sjukvardsdistriktet kan ocksa medge annat férhandstillstand for sjukvard utomlands pa grundval av
hélso- och sjukvardslagen. Da ska sjukvardsdistriktet ordna varden och ersétta alla kostnader.
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N&r sjukvardsdistriktet eller samkommunen inte kan ordna vard i Finland inom den utsatta tiden,
maste de ge forhandstillstand for att séka vard i EU/EES eller Schweiz, om patienten begéar det.
Da star sjukvardsdistriktet eller samkommunen for kostnaderna. Vid forhandstillstand maste
patientens aktuella halsotillstand och det sannolika sjukdomsférloppet vagas in.

Det kan vara bra att i forvag ta reda pa vad det kostar att lata dversédtta patientjournaler och
anlita tolk. Tank ocksa pa att patientférsdkringen inte tacker in vard i utlandet. Vid patientskador
tilldmpas namligen lagstiftningen i det vardgivande landet.

16 Sjukforsakring i internationella
situationer

16.1 EU/EES-lander och Schweiz

Ratten att fa vard eller behandling utomlands och ersattning fér den beror huvudsakligen pa vilket
land man reser till, hur Iang vistelsen ar och vad som &r syftet (till exempel arbete eller studier).
Den som hor till det finldndska sociala trygghetssystemet far vanligen samma formaner vid vistelse
i EU/ EES och Schweiz som i Finland. Ocksa handikappbidrag for personer under respektive 6ver 16
ar betalas ut till EU/EES och Schweiz.

Finlands sociala trygghetssystem baserar sig pa bosdttning. Normalt kan man vara kvar i vart
sociala trygghetssystem i hogst sex manader vid vistelse utomlands. Vistelse utomlands i mindre
an sex manader betraktas vanligen som tillfdllig. Om man arbetar i EU/EES eller Schweiz flyttas
man over till vistelselandets sociala trygghetssystem ocksa néar vistelsen dr kortare dn sex ar.
Studerande som studerar utomlands far ha kvar sin finldndska sjukforsakring ocksa nar de bor
utomlands langre &n sex manader.

Kontakta FPA i god tid innan du aker utomlands for att arbeta eller utfora tjansteuppdrag, studera,
sOka jobb eller flytta permanent.

Oom du flyttar till EU/EES eller Schweiz for att jobba gar du vanligen miste om ratten till
socialférsakring i Finland redan nar du vistas utomlands i mindre dn ett ar. Huvudregeln &r att
all sjukvard ges i det land dér man arbetar. Den som arbetar utomlands 6verférs normalt till
sjukforsdkringen i vistelselandet sa snart arbetet borjar. Du maste sjdlv kontakta den behériga
myndigheten for att fa reda pa vad sjukférsakringen i ditt nya land erbjuder.

Finldndska arbetstagare och tjdnsteman som stationeras utomlands behaller sin finlandska
sjukférsakring under utstationeringen. De sjdlva och deras familjemedlemmar som inte
forvarvsarbetar far sjukvard enligt lagstiftningen i det land dar de &r bosatta (EU/EES eller
Schweiz), men Finland star for kostnaderna.

Den som studerar eller forskar i EU/EES eller Schweiz hér som regel till det sociala

trygghetssystemet i Finland. Da har man ratt att fa hdlso- och sjukvard i vistelselandet med det
europeiska sjukforsakringskortet.
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Om man daremot jobbar vid sidan av studierna 6verfors man vanligen till sjukférsakringen

i vistelselandet. Detta géller nar minimikraven pa anstallningstid och 16n uppfylls och
socialforsakringspremier dras av pa l6nen. Det gar inte att samtidigt hora till det sociala
trygghetssystemet i Finland. Observera att du maste anmadla arbete i utlandet till FPA. Forskare
som far bade stipendium och 16n hor till socialférsdkringen i det land dar de arbetar.

16.2 Bilaterala sjukvardséverenskommelser

Den som vistas tillfdlligt utomlands utanfér EU har i sjukvardssammanhang nytta av de
overenskommelser om social trygghet och sjukvard som Finland har ingatt med Australien, Quebec
i Kanada och med de nordiska ldnderna. Rétten att fa sociala trygghetsformaner och sjukvard ska
intygas med finskt pass och FPA-kort. | de nordiska landerna, Storbritannien och Nordirland far
man vard genom att visa upp passet eller nagot annat officiellt id-kort.

Finland har ingatt en 6verenskommelse med Australien som géller sjukvard vid tillfallig vistelse.
Enligt den har den som hor till det sociala trygghetssystemet i Finland ratt att fa akut sjukvard
vid vistelse i Australien. Dessutom har Finland en sarskild 6verenskommelse med Quebec som
ger utstationerade arbetstagare rdtt att fa hdlso- och sjukvard och sjukforsakring. Den nordiska
konventionen om social trygghet tacker in nédvandig sjukvard, men ocksa resa fran ett nordiskt
land tillbaka till Finland, om resan pa grund av sjukdomen har gett upphov till merkostnader
jamfort med den ursprungligen planerade hemresan.

Finland har bilaterala 6verenskommelser om social trygghet ocksa med en del andra lander,
men de har inga regler om sjukvard vid tillfallig vistelse. | dessa fall gdller samma principer som
for avtalslosa lander. Ratten att fa vard och kostnaderna for varden beror i dessa fall alltid pa
lagstiftningen i det vardgivande landet.

Om du tanker resa utanfor EU/EES ar det bast att i forvag ta reda pa vilka regler som géller for
hdlso- och sjukvard i vistelselandet. Kontrollera ocksa var de vardenheter och sjukhus finns som
ingar i din reseforsakring.

Om du inte har nagon resefdrsakring ar den grundldggande principen att du sjalv forst betalar vard
och lakemedel till fullt pris och efterat ansdoker om ersattning fran FPA enligt sjukforsakringslagen.
Kontakta alltid FPA ndr du vill fa mer information om din specifika situation (https://www.kela.fi/
web/sv/kontaktpunkt).

Dessutom brukar diabetesféreningarna i olika lander ha nyttig information om diabetes och
diabetesvard i sina lander.

16.3 Recept, receptbelagda lakemedel och
forbrukningsartiklar

Tank pa att ta med dig diabetesldkemedel och forbrukningsartiklar nar du reser utomlands.
Dessutom ska du ha med dig dina recept.

Det kan vara nagot av féljande receptdokument:

« Patientanvisning som skrivits ut av ldkaren. Dar raknas alla ldkemedel upp som du ordinerats pa
samma gang.

« En undertecknad sammanstélining pa engelska som ldmnas ut av apoteket eller av den som
forskrivit lakemedlen (en kopia av recepten; en kopia kan skrivas ut pa de ldkemedel som du kopt
pa apotek).
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« En sammanstélining pa svenska (eller finska) av dina recept. Du kan be att fa den pa apoteket
eller pa din vardenhet. Du kan ocksa sjalv skriva ut den pa Mina Kanta-sidor (valj "Skriv ut en
sammanstdlining”). Du kan logga in pa Kanta med ett elektroniskt id-kort, bankkoder eller
mobilcertifikat (mobil-id).

Dessutom kan du be ldakaren skriva ett intyg 6ver din medicinering och kriterierna for lakemedlen,
uppgifter om din diagnos eller dina journaler. | vissa fall kan det vara bra att lata 6versatta
dokumenten till engelska eller vistelselandets sprak.

Hemkommunen ger ut forbrukningsartiklar for ett ar. Ratten till kostnadsfria forbrukningsartiklar
kvarstar sa lange du har en hemort i Finland enligt lagen om hemkommun. Du kan ta ut ldkemedel
for tre manader at gangen pa apotek i Finland och FPA betalar ut ersadttning for dem enligt
sjukférsakringslagen.

Under en utlandsvistelse far man ersdttning fran sjukforsakringen for ldkemedel for sex manader.
Ett undantag ar dock personer som studerar utomlands. De kan fa ersattning fér en ldngre tid. Om
den som studerar utomlands hor till Finlands sociala trygghetssystem eller inte avgors av FPA pa
ansokan vid handldggning av formaner. Du maste sjdlv betala for de ldkemedel som gar ut dver
behovet for tre manader. Efterat kan du anséka om erséattning for dem pa FPA.

Ta i férvdg reda pa hur mycket ldkemedel du far féra in i landet. Narmare information lamnas av
respektive lands beskickning i Finland.

Med ett finskt id-kort kan man i Estland képa ldkemedel som ordinerats i Finland utan
pappersversion av receptet. Det krdvs ocksa att man pa Mina Kanta-sidor har godkant att uppgifter
[dmnas ut.

Med ett finldndskt recept far man képa ldkemedel en gang i ett annat nordiskt land. Med ett
europeiskt recept utstallt i EU/EES eller Schweiz kan man koépa ldkemedel pa apotek i Finland.
Och med ett europeiskt recept utstallt i Finland kan man kdpa ldkemedel pa apotek i dessa lander.
Notera att du sjdlv maste be ldkaren skriva ut ett recept som géller i andra europeiska lander.

17 Frivilliga personforsakringar

En diagnostiserad sjukdom paverkar forsakringsvillkoren. Nar man som diabetiker vill teckna
frivillig liv-, sjukdoms- eller olycksfallsforsakring kan man stdllas infor det faktum att det finns
stora skillnader mellan forsakringsbolagen vad gdller riskbedémning och forsakringsvillkor.

| de flesta fall maste man ldamna en hélsodeklaration eller ett ldkarintyg om sitt hdlsotillstand.
Forsdkringen kan vara dyrare pa grund av diabetes. Férsakringsbolagen kan tillampa nagot som
kallas ansvarsbegransning vid sjukdom (begransande villkor). Det betyder att omstdndigheter som
beror pa en viss, kidnd sjukdom inte omfattas av ersattningsvillkoren. Eller de kan avsla en ansdkan
helt och hallet med hanvisning till sjukdomen. Forsakringsbolagen har ingen samordnad linje i
dessa fall.

Det I6nar sig alltsa att begdra skriftligt anbud eller ett forhandsbeslut om den tilltdnkta forsak-

ringen fran flera forsdakringsbolag. Anbuden och besluten &r inte bindande, men de ger goda
mojligheter att jamfora villkoren. Var extra noga nar du fyller i uppgifterna i hdlsodeklarationen.
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Bristfélliga eller felaktiga uppgifter kan gora att avtalet ar ogiltigt eller att bolaget inte har nagon
ersattningsskyldighet.

Tank pa att bifoga ett aktuellt [dkarutlatande. GI6m inte att du ocksa som diabetiker kan anséka om
grupplivforsakring bland annat genom din arbetsplats. Vid grupplivférsakring racker det ofta som
hadlsodeklaration att uppge att man ar arbetsférmogen.

Forsakringsbolagen ar skyldiga att motivera sina beslut skriftligt om de avslar en ansokan eller
sager upp en forsdkring. Motiveringen maste dverensstdmma med lagbestdmmelserna och félja god
forsdkringssed. En betalningsanmarkning rdcker inte som orsak till avslag.

Forsakrings- och finansradgivningen vagleder och hjélper i forsdkringsfragor bade fore och efter

att du har tecknat en forsédkring. Servicen ar kostnadsfri. Den behandlar fragor som géller frivilliga
forsakringar, lagstadgade olycksfallsforsakringar, trafikforsakringar och patientférsakringar. Daremot
handldgger Forsdkrings- och finansradgivningen inte fragor som géller lagstadgad pensionsforsédkring,
lagstadgad sjukforsédkring eller arbetsléshetsforsakring. Forsakrings- och finansradgivningen finns i
Helsingfors. Telefonnumret dr 09-685 01 20. F6r mer information besék webbplatsen www.fine.fi.

18 Klientens stallning och rattigheter inom
social- och hdlsovarden

18.1 Patientens skyldigheter

En patient har bade etiska och moraliska skyldigheter. Det ingar ocksa i patientens ansvar att se till
patientsdkerheten. Patienten kan medverka till siakrare vard genom att be om att fa en vardplan.
Dessutom dr det bra att begdra en kopia av vardplanen och behalla den for alla eventualiteter.
Patienten bor fundera 6ver sina mal, utmaningar och behov och informera vardpersonalen om dem.
Vidare ska patienten kdnna till vilka lakemedel han eller hon anvander.

Som patient ska du se till att din behandlande ldkare har tillgang till alla dina journaler, ocksa fran
andra vardenheter (féretagshéalsovard, privata lakare m.fl.).

Internationella diabetesfederationen IDF anser att manniskor med diabetes har foljande
skyldigheter:

- att informera vardpersonalen om sitt hélsotillstand, sina ldkemedel, sina allergier, sin sociala
situation, sin livsstil och andra omstandigheter som kan paverka val och uppldgg av medicinering,
behandlingsform och patientundervisning

- att genomféra dverenskommen vard, behandling och vardplan

« att ldra sig och folja en hédlsosam livsstil som ett led i egenvarden

- att prata med vardpersonalen om problem och svarigheter i egenvarden

- att informera familjemedlemmar, skola, arbetskamrater och andra berérda om sin diabetes for att
de ska kunna hjdlpa och stotta

- att visa diskretion och respekt for andra diabetikers rattigheter och fér deras vardpersonal.

Las mer pa https://www.diabetes.fi/diabetes/sosiaaliturva_oikeudet_ja_velvollisuudet och https://www.idf.
org/aboutdiabetes/rights-and-responsibilities.html.
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18.2 Diskrimineringsforbud

Enligt Finlands grundlag har varje finldndare ratt till tillrackliga social-, hdlsovards- och
sjukvardstjanster. Det allmdnna, det vill sdga stat och kommuner, ska arbeta for att de
grundlaggande fri- och rattigheterna tillgodoses och se till att medborgarna far service. Dessutom
maste individens behov tillgodoses for att ratten till ett manniskovardigt liv ska fullféljas. | de
grundldggande fri- och rattigheterna ingar det att alla maste behandlas jamlikt.

Diskrimineringslagen forbjuder diskriminering. Den tillampas inom offentlig och privat verksamhet.
Diskriminering pa grund av halsotillstand ar férbjuden bade i arbetslivet och inom utbildning.

18.3 Ratt till god forvaltning och radgivning

Forvaltningslagen reglerar behandlingen av drenden i och allmdnhetens kommunikation med
kommuner, stat och FPA. Den ger ocksa de som har hand om lagstadgad arbetspensionsférsakring,
olycksfallsforsakring och patientskadeférsdakring vissa forpliktelser.

Den som vander sig till myndigheter ska behandlas jamlikt, opartiskt och korrekt. Myndigheterna
ska anvanda ett sakligt och begripligt sprak. Alla har ratt att fa avgiftsfri radgivning i
forvaltningsfragor. Myndigheterna ar skyldiga att klart och tydligt ge medborgarna rad fér hur
darenden ska behandlas: vilka uppgifter som behdvs, hur ansékningar ska laggas upp och lamnas in
och hur man dverklagar.

Oom en fraga inte hor till den myndighet du vander dig till & myndigheten skyldig att upplysa

dig om vilken myndighet du ska kontakta. En myndighet maste till exempel skaffa fram all den
information och de utredningar som behdvs for ett beslut. Dessutom krdver forvaltningslagen att
ett drende behandlas skyndsamt.

Du ar i din tur skyldig att bifoga alla de handlingar som du vill aberopa och som ar nddvandiga for
ett beslut, bland annat ldkarutlatanden och andra handlingar. Handlingarna far kompletteras under
behandlingens gang med nya upplysningar.

Du ar skyldig att upplysa myndigheterna om det sker forandringar i service, stodatgarder eller
formaner. | forvaltningsarenden har du rétt att anlita ombud eller bitrdde. Klienter och deras
lagliga foretradare har ratt att fa information om alla handlingar som galler dem och som finns hos
myndigheterna. Informationen om innehallet i en handling ska i regel ges pa det sitt som du begdr,
muntligt eller sa ska du fa se handlingen eller kopiera den.

18.4 Klient inom socialvarden

18.4.1 Bedomning av servicebehovet

| bradskande fall ska kommunen bedéma behovet av social service med en gang. | icke-bradskande
fall kan en utredning inledas senast den sjunde vardagen efter att man har kontaktat kommunen.
Det galler

« barn som behd6ver sarskilt stdd

« personer som ar 75 ar eller dldre

personer som far vardbidrag med hégsta belopp fran FPA

« personer som omfattas av lagen om service och stdod pa grund av handikapp.
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| 6vrigt finns det inga lagstadgade frister. Rdtt att be om en bedémning av servicebehovet har du
sjalv, dina anhoriga, din lagliga foretradare, nagon annan eller en myndighet. Att behovet av service
beddms betyder inte automatiskt att man far en insats, utan man maste ansoka sarskilt. Dessutom
kravs det att kommunen har lagt upp en serviceplan for dig.

18.4.2 Serviceplan

Lagen om klientens stdllning och rattigheter inom socialvarden framhaller vikten av att klientens
intressen, 6nskemal, individuella behov och asikter beaktas ndr kommunen ordnar service och
stodatgarder. Den forpliktar socialvarden att utreda alla tankbara alternativ for att stétta klienten.
Mojliga alternativ kan med fordel undersékas ndr serviceplan laggs upp. En serviceplan ska alltid
ldggas upp, utom vid tillfdllig radgivning eller om en plan av nagon annan anledning &r uppenbart
onddig. Serviceplanen ska laggas upp i samrad med klienten.

Dessutom har du ratt att fa veta vad servicen kostar och vad avgifterna grundar sig pa. Det kan vara
bra att skaffa fram lakarintyg och andra relevanta dokument i férvag.

Serviceplanen ska vara skriftlig och det ska framga vem som har lagt upp den och vem som &r
ansvarig. Den ska beskriva nuldget och ange vilka tjanster och stédatgarder personen behover. Det
ska finnas detaljerad information om hur tjansterna kommer att ordnas och i vilken omfattning.

Vidare ska det framga hur serviceplanen ska utvdrderas och ses dver. Den maste dessutom
anpassas till andra planer, bland annat vard- och rehabiliteringsplan.

Myndigheten ar skyldig att informera och vdgleda dig hur du ska ansdka om tjansterna och
stodatgarderna. Men i princip ska myndigheterna bevilja dig de tjdnster och atgarder som finns
inskrivna i planen. En ans6kan far avslas bara av mycket tungt vagande skal.

18.4.3 Socialombudsman

Varje kommun maste ha en socialombudsman. Den kan vara gemensam for flera kommuner.
Socialombudsmannen ska ge kommuninvanarna rad om lagen om klientens stdllning och rattigheter
inom socialvarden. | arbetet ingar ocksa att informera om och forbdttra klientens rattigheter.

Socialombudsmannen ska hjdlpa klienterna med att [dmna en anmadrkning enligt lagen om klienters
stdllning och rattigheter inom socialvarden. (Se rattssdkerhet i kap. 18.7).

18.5 Klient inom hélso- och sjukvarden
18.5.1 Patientens rattigheter

Patienter har ratt att fa god halso- och sjukvard. De maste bli bemdtta utan att deras
manniskovadrde krdanks. Dessutom maste deras 6vertygelse och integritet respekteras. Vidare maste
patientens modersmal och individuella behov beaktas.

Oom det behdvs ska hélso- och sjukvarden uppréatta en plan for undersdkningar, vard och behandling
och medicinsk rehabilitering eller nagon liknande plan. Som patient har du ratt att fa begriplig
information om ditt hélsotillstand, vardens och behandlingens betydelse, behandlingsalternativ,
behandlingseffekter och om andra omstandigheter kring varden.
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varden och behandlingen ska ges i samforstand med patienten. Vardenheterna maste kontrollera
att alla viktiga uppgifter om ditt hdlsotillstand ar felfria och tillgdangliga for vardgivaren.

En minderarig patients asikter om varden eller behandlingen maste utredas, om patientens alder
och utveckling tillater det. Minderariga patienter ska fa saga sitt om varden om de pa grund av sin
alder och utveckling kan fatta sadana beslut. Om en minderarig inte sjilv kan besluta om sin vard,
ska varden ske i samférstand med vardnadshavaren eller nagon annan laglig foretradare.

18.5.2 Patientombudsman

Alla hdlso- och sjukvardsenheter maste ha en patientombudsman.

Patientombudsmannen ska ge patienterna rad om lagen om patientens stéllning och rattigheter och
informera om patientens rattigheter. Dessutom ingar det i uppdraget att rent allmant arbeta for
patientens rattigheter. Patienter som ar missndjda med varden eller behandlingen ska fa hjalp av
patientombudsmannen att géra en anmarkning.

Oom det visar sig att det &r fraga om patientskadeansvar, skadestandsansvar eller exempelvis
sa kallat disciplindrt forfarande i yrkesutévning, har du som patient ratt att fa rad av
patientombudsmannen hur du ska gora i en sadan situation.

18.5.3 Patientdataarkivet Kanta

vardenheterna for dver sina patientuppgifter till arkivet Kanta som innehaller patientuppgifter
fran hela landet. Arkivet byggs ut stegvis i takt med att fler anvander arkivet. Vid datadverforing
beaktas informationssdkerheten.

Du kan kolla dina uppgifter via tjdnsten Mina kanta-sidor pa adressen http://www.kanta.fi/sv/
omakanta. Dar kan du ge ditt samtycke till eller férbjuda att uppgifterna om dig anvands av
vardenheter.

Tjansten kan vara till nytta nar du befinner dig nagon annanstans i landet an hemma eller nar du
anlitar flera vardenheter och vardgivare. Via arkivet har verksamhetsenheterna inom héalso- och
sjukvarden tillgang till patientuppgifterna. FPA ar datateknisk personuppgiftsansvarig for arkivet.

Las mer pa http://www.kanta.fi/sv/omakanta och www.kanta.fi.

18.5.4 Lakemedelsskador

Finska Omsesidiga Lakemedelsskadeforsdkringsbolaget betalar ut ersdttning vid oférutsedda
skador. Skadan maste ha orsakats av ett ldkemedel som har salts eller getts ut for konsumtion i
Finland. Du kan anséka om ersdttning fran ldakemedelsskadeforsakringen pa ett sarskilt formular.
Prata garna med din behandlande ldkare, nagon annan inom varden eller patientombudsmannen
innan du anmaler en skada.

En ldkemedelsskada maste anmaélas senast tre ar efter att skadan uppstod och ersattningsansprak
ldmnas in senast tio ar efter att skadeféljden orsakades.

Lakemedelsskadeforsdkringsholaget, www.laakevahinko.fi, tfn 010 219 57 16.
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18.5.5 Patientskador

Patientskador som uppstar i Finland behandlas av Patientforsakringscentralen. Patientférsdkringen
ersatter skador och forluster som uppstatt vid undersékningar, behandling eller vard i Finland.

Det dr befogat att anmaéla personskador som uppstar i sadana fall. Personskada kan vara en
sjukdom, kroppsskada eller dodfall. Prata gdarna med din behandlande ldkare, ndgon annan inom
varden eller patientombudsmannen innan du anmadler en skada.

En patientskada maste anmalas till Patientférsdkringscentralen senast tre ar efter att skadan
intraffade. | vissa fall kan man krdva ersdttning dannu senare, men senast tio ar efter behandlingen.

Den som ar missnojd med beslutet fran Patientférsakringscentralen kan be patientskadendmnden
komma med en rekommendation eller sjdlv ga vidare till domstol.

F6r mer information: Patientférsakringscentralen, www.pvKk.fi, tfn 040-450 45 90, och
patientskadendamnden, www.pvltk.fi, tfn 020 743 43 43.

18.6 Overklaga beslut

18.6.1 Delgivning av beslut samt besvarsinformation

En myndighet maste alltid informera dig om ett beslut antingen genom att ldmna beslutet i original
eller i bestyrkt kopia. Vanligen anses det att du har delgetts ett beslut den sjunde dagen efter att
det postades. Dagen efter postningsdatum rdaknas som den forsta dagen. Fristen for att 6éverklaga
raknas fran och med den dagen da du har fatt del av beslutet.

Alla myndighetsbeslut har information om hur man kan 6verklaga, sa kallad besvdrsanvisning. Dar
star det vilken myndighet 6verklagandet ska skickas till och hur och nér beslutet far éverklagas.
Du maste samtidigt bli informerad om vad som ska finnas med i 6verklagandet, vilka bilagor

det beh6vs och var du kan lamna in det. Nar ett beslut inte kan dverklagas, maste det sta vilken
laghestammelse férbudet grundar sig pa.

18.6.2 Besvarsskrift

Myndigheterna ar skyldiga att ge vagledning i olika stadier av dverklagandet. Det forsta steget ar
att skriva ett 6verklagande, en besvarsskrift. Dokumentet maste visa vilket beslut éverklagandet
gdller, pa vilka punkter du vill ha dndring och vilka dandringar. Dessutom maste du uppge namn,
hemkommun, postadress och telefonnummer. Kom ocksa ihag att motivera din standpunkt.

Du ska med andra ord uppge varfor du dr missndéjd med myndighetens beslut. Om det kravs
besvarstillstand i fragan, ska du ange varfor du anser att besvarstillstand maste beviljas.

Kom ihag att det krdvs egenhdndig namnteckning och att myndighetsbeslutet maste bifogas
antingen i original eller i kopia.

Vidare maste du bifoga ett bevis for delgivningsdatumet eller pa nagot annat satt ange nar
besvdrstiden borjade. Bifoga dessutom alla dokument som du aberopar. Overklagandet maste
ldmnas in till besvdarsmyndigheten inom utsatt tid. Brister i dverklagandet far rattas till efter att
fristen har gatt ut. Tank pa att 6verklagandet bér kompletteras inom en rimlig tid.

(@) diabetesforbundet 49



50

Social trygghet for dig med diabetes 2019

N&r besvarstiden har gatt ut kan du bara komma med nya krav som beror pa att férhallandena har
forandrats eller pa att det har kommit till ny information efter att fristen gick ut. Daremot gar det
inte langre att utvidga kraven.

18.6.3 Hur besvar behandlas

Overklaganden som géller social trygghet behandlas vanligen kostnadsfritt och skriftligt i
besvdrsinstanserna. Kostnader som kan uppsta ar arvoden till vittnen. Det kostar ocksa om man
anlitar ombud eller advokat och inte har ratt att fa allman rattshjdlp som &ar gratis. | fragor som
gdller social trygghet kan man alltid éverklaga utan ombud. Social- och hdlsovardsorganisationerna
ger ndrmare information.

Det kan hdnda att domstolen bestammer att den som dverklagar maste betala motpartens
rattegangskostnader, om utgangen ar sadan att det vore orimligt att motparten maste sta for
kostnaderna sjdlv. Myndigheten kan ddaremot vara skyldig att betala ersdttning om rdttegangen
beror pa ett fel fran myndighetens sida. En enskild part, alltsa den som 6verklagar, kan bli skyldig
att ersatta myndighetens kostnader till exempel om kraven har varit uppenbart ogrundade. Men
privatpersoner ar bara i undantagsfall skyldiga att betala motpartens kostnader. Du maste ansoka
om att fa kostnader ersatta samtidigt som du lamnar in besvarsskriften.

| férvaltningsdomstolen, férsakringsdomstolen och besvarsndmnden for social trygghet kan
enskilda parter, det vill sdga privatpersoner, begéra att drendet behandlas muntligt. D& maste man
motivera varfor det ar nédvandigt och vad man stéder sig pa. Ingen muntlig behandling ordnas om
drendet inte alls utreds eller om det avvisas med en gang. Detsamma galler nar ett drende ar av
den arten att muntlig behandling ar uppenbart on6dig eller om det finns nagon annan anledning.

18.6.4 Overklaga kommunal socialvard

Den som ar missnéjd med ett beslut som har fattats av en kommunal tjdnsteman kan begdra
omprovning. Det ska géras inom 30 dagar. Det ar da socialndmnden eller ett liknande kommunalt
organ man ska vdnda sig till. N\amnden ar skyldig att behandla drendet skyndsamt. Den som ar
missndjd med socialndmndens beslut kan 6verklaga det till forvaltningsdomstolen inom 30 dagar
efter att ha fatt del av beslutet.

17.6.5 Beslut fran FPA

Den som ar missndjd med ett beslut av FPA kan dverklaga det skriftligt. Overklagandet, alltsa
besvarsskriften, ska stallas till besvdrsinstansen, men lamnas in till en FPA-byra inom 30 dagar
efter att du fick beslutet. FPA utreder férst om beslutet kan rattas. Om FPA godtar alla dina

krav blir beslutet ogiltigt och FPA rattar sitt beslut. Nar FPA godtar bara en del av kraven, fattar
anstalten ett temporart beslut och skickar det till besvadrsinstansen som far undersoka fragan. FPA
skickar 6verklagandet direkt till besvarsinstansen om det inte godtar nagot av kraven.

Besvdrsnamnden for social trygghet dr forsta instansen ndr ett dverklagande galler sjukforsdkring,
rehabilitering, pensioner, funktionsnedsdttning och bostadsbidrag som FPA svarar for. Vanligen kan

den som ar missnéjd med namndens beslut 6verklaga till forsdkringsdomstolen. Det maste du géra
inom 30 dagar efter att du har fatt beslutet.

18.6.6 Beslut fran olycksfalls- och trafikférsakringsbolag

Vid olycksfallsdrenden som géller rehabilitering kan du dverklaga besluten fran férsdkringsbolagen
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till besvarsnamnden for olycksfallsarenden. Besvarsnamndens beslut kan i sin tur 6verklagas till
forsdkringsdomstolen.

Vid rehabilitering som ersatts enligt trafikférsakringslagen kan du 6verklaga genom besvar
direkt till forsakringsdomstolen. Overklagandet, alltsa besvarsskriften, maste lamnas in till
besvdrsinstanserna inom 30 dagar efter att du har fatt beslutet.

Lds mer pa www.tapaturmalautakunta.fi.

18.7 Anmarkning och klagomal inom kommunal social-
och halsovard

Inom hédlso- och sjukvarden ingar det i rattssdkerheten att man kan ldmna en anmarkning eller
ett klagomal eller krdva skadestand. Den som dar missnéjd med bemdotandet eller varden inom den
kommunala social- och hdlsovarden kan lamna en skriftlig anmarkning till den tjdnsteman som
svarar for social- och hdlsovarden. Du kan ocksa lamna in en anmarkning eller ett klagomal nér du
inte far bradskande vard inom den lagstadgade tiden (se kap. 15.1).

Du har rdtt att fa hjalp av socialombudsmannen eller patientombudsmannen med att skriva
anmarkningen. Chefen for den aktuella enheten ska behandla anmarkningen inom en skalig tid och
du maste fa svaret skriftligt. Dar ska det sta vilka slutsatser chefen har dragit och pa vilka grunder.
Svaret kan inte 6verklagas. Trots anmarkningen har du ratt att ocksa lamna skriftligt klagomal till
tillsynsmyndigheten.

Den kommunala social- och hélsovarden évervakas av regionférvaltningsverken (RFV, www.rfv.

fi). De svarar i forsta hand for tillsynen och avgér klagomal inom sitt geografiska distrikt. Du kan
klaga pa till exempel forvaltningsbeslut, verksamheten eller hur du har blivit bem6tt som klient.
Klagomalet maste lamnas in skriftligt. Du maste uppge vad det &r du anser vara fel eller inkorrekt:
en atgard, ett forfarande eller ett beslut. Motivera garna dina synpunkter och bifoga alltid relevanta
dokument. Ett klagomal &r inte ett rattsmedel och ett klagomal kan inte leda till att myndigheten
maste betala ersattning eller bli démd. Regionforvaltningsverket kan daremot ge myndigheten en
anmadrkning eller administrativ vagledning i hur den borde ha gjort.

Regionforvaltningsverken och kommunerna 6vervakas och styrs av Tillstands- och tillsynsverket
for social- och hdlsovarden (valvira, www.valvira.fi). Verket 6vervakar yrkesutbildade personer
och organisationer inom hdlso- och sjukvarden. Det dvervakar ocksa klagomal vid misstanke om
felbehandling som har lett till dodsfall eller svar kroppsskada. Dessutom avgor verket fall inom
socialvarden som &r av rikstdckande och principiell betydelse.

Valvira och regionférvaltningsverket har ratt att 6verféra klagomal for att behandlas som
anmarkning pa den verksamhetsenhet som fragan géller. Diremot behandlar verket allvarliga
darenden utan dverféring, till exempel misstankar om allvarliga fel i yrkesutévningen. Andra drenden
behandlas i férsta hand av den verksamhetsenhet som klagomalet gdller. Klagomal inom social- och
hdlsovarden maste behandlas senast tva ar efter att de har lamnats in.

Man kan ocksa gora anmédlan om social- och hédlsovarden och FPA-férmaner till riksdagens
justitieombudsman (JO). Du kan formulera din anmalan fritt eller fylla i formuldret som finns pa
adressen www.ombudsman.fi. Det gar ocksa bra att bestélla formuldret fran JO:s kansli pa tfn
09-4321. Bifoga gdrna kopior av relevanta beslut och andra dokument.

Observera att JO underséker anmalningar som ar dldre dn tva ar bara om det finns tungt viagande skél.
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18.8 Ritt att utse intressebevakare samt varddirektiv

Vem som helst kan i férvag utse en intressebevakare for sig for att forsdakra sig om att nagon
skoter ens ekonomiska férehavanden och andra fragor nar man inte sjalv kan gora det, till
exempel vid sjukdom. Ett bemyndigande ska goras skriftligt. Tva trovardiga vittnen ska samtidigt
vara ndrvarande nar fullmakten undertecknas och bevittna den med sin underskrift. Du kan sjalv
bestamma vilka fragor som ska inga i fullmakten. Det kan vara egendom och andra ekonomiska
fragor eller hdlso- och sjukvard m.m.

Anlita gdrna juridisk expertis, till exempel rédttshjalpsbyran pa din hemort. Ocksa magistraten star
till tjanst med information.

Om och nar fullmaktsgivaren inte langre kan ta hand om sina drenden, till exempel vid sjukdom,
kan den som befullmdktigas be magistraten faststdlla fullmakten. Magistraten utdvar tillsyn éver
den som har fatt fullmakt, sarskilt i ekonomiska fragor.

| ett varddirektiv (kallas ibland ocksa livstestamente, vardtestamente eller viljeyttring) kan du
uttrycka dina énskemal infor framtida handelser. Du kan exempelvis ange vilken typ av vard du inte
vill ha. Ett varddirektiv kan vara muntligt eller skriftligt. Om du uttrycker dina 6nskemal muntligt
maste det skrivas in i dina patientjournaler. Helst ska du yttra din vilja skriftligt, alltsa lamna ett
varddirektiv. D& kan du forsdkra dig om att du far den sjukvard som 6verensstimmer med din
overtygelse i situationer nar det inte gar att fraga dig. Det kan vara fallet vid akut sjukdom eller
olyckor. Nara anhoriga tillfragas om det inte gar att ta reda pa vad dina 6nskemal &r eller om du
inte har lamnat ett varddirektiv.

19 Diabetesforbundet och lokala
diabetesforeningar: stod och information

Diabetesférbundet i Finland dr en organisation fér de runt 500 000 diabetikerna i vart land.

Diabetesforbundet dr paraplyorganisation for drygt hundra lokala diabetesféreningar, dar
diabetiker och deras anhdriga ar medlemmar, och for tre rikstackande féreningar, namligen
Diabetesseura T1D ry, Hypokoira ry och Ykkdstyypit ry.

Dessutom ingar fyra andra organisationer: Diabeteshoitajat ry, Finlands Diabetesforskare och
Diabetologer rf, Finlands Fotvardares och Fotterapeuters Forbund rf och Suomen Diabetes
Education Study Group (DESG) ry.

Insatser for att stédja diabetiker och deras anhdériga och for att forbattra diabetikers
livskvalitet gar som en réd trad genom Diabetesférbundets verksamhet. Vi arbetar aktivt
for att paverka beslutsfattarna i vart samhalle for att diabetiker ska fa adekvata vardsystem
och goda forutsattningar for att klara av egenvarden. For god egenvard behdvs det adekvat
patientvdgledning och fungerande distribution av férbrukningsartiklar.

Med sin kursverksamhet betjanar Diabetesférbundet diabetiker och deras anhdriga och
yrkesgrupper som kommer i kontakt med diabetes.
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Diabetesférbundet har en omfattande publikationsverksamhet pa finska och svenska kring vard och
behandling, patientundervisning och egenvard for att stétta och hjdlpa diabetiker och vardpersonal.
Forbundet ar ocksa engagerat i forskning om patientundervisning vid diabetes.

Tidningen Diabetes ges ut av forbundet och innehaller aktuell information om bland annat social
trygghet vid diabetes. Tidningen har en svensk bilaga i varje nummer. Diabetesforbundet har
organisationsplanerare som garna star till tjanst med mer information. Det finns ocksa en svensk
kommitté med ansvar for den svenska verksamheten.

De lokala diabetesféreningarna varnar om diabetiker och diabetesfragor inom sina distrikt.
Kommunerna har ratt att sjalvstandigt ordna hélso- och sjukvard. Darfor ar de lokala forening-
arna viktigare an nagonsin nar det gdller att sla vakt om diabetikers intressen och védrna
forutsattningarna for egenvarden. Féreningarna erbjuder varierande aktiviteter allt efter
medlemmarnas intressen och behov. De ordnar expertféredrag, kurser, klubbaftnar och utflykter.
| féreningarna kan man utbyta erfarenheter och fa stod fran andra i samma situation. Manga
foreningar samarbetar med den kommunala hédlso- och sjukvarden och de stérsta féreningarna
ordnar radgivning och har diabetesmottagningar.

Diabetesforbundet i sociala medier

- www.facebook.com/Diabetesliitto

- www.facebook.com/Diabeteslehti

- www.facebook.com/inspis

- www.twitter.com/diabetesliitto @diabetesliitto

» www.instagram.com/suomendiabetesliitto @suomendiabetesliitto
- wWww.instagram.com/inspis @inspis

« Diabetesférbundet pa Youtube

« Inspis pa Youtube

Dessutom finns vart diskussionsforum Kohtauspaikka. Med sékfunktionen hittar du diskussioner om
en mangfald av diabetesrelaterade teman som forts de senaste tio aren.

Diabetesforbundet

Nasilinnankatu 26
33200 Tammerfors
tfn 03-2860 111 (mandag-fredag kl. 9-13)

tiedotus@diabetes.fi
materiaalitilaukset@diabetes.fi
jasenasiat@diabetes.fi

www.diabetes.fi
diabeteslehti.diabetes.fi
www.facebook.com/Diabetesliitto
twitter.com/diabetesliitto

For diabetiker i aldrarna 13-25 ar finns webbplatsen Inspis: www.diabetes.fi/inspis.
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rentoudu
kurssilla!

D|ABETESL| |TON Perhekurssi kehitys-
KURSSIT LAPSILLE vammaisille tyypin 1 diabetesta
JA NUOR”_LE sairastaville lapsille ja nuorille

26.-30.8. Tampere

Kurssi on tarkoitettu perheille, joissa on

: : : kehitysvammainen alle 18-vuotias tyypin 1
Perhekurssit tyypin 1 diabetesta diabetesta sairastava lapsi tai nuori. Jarjestamme

sairastaville lapsille perheineen kurssin yhteisty6ssa Kehitysvammaisten
palvelusdation kanssa.

Perhekurssit Kelan maksamana Kurssin hinta on 150 euroa/perhe Veikkauksen
alakouluikaisille: tuella. Hintaan sisdltyvdt ohjaus, majoitus ja

25.2.-1.3. Tampere, Varala taysihoito. Hakuaika paattyy 26.4.

14.-18.10. Tampere, Varala
9.-13.12. Tampere, Varala Nuorten kurssit tyypin 1 diabetesta

sairastaville ylakoululaisille
Perhekurssi Kelan maksamana

alle kouluikaisille: Nuorten kurssi
16.-20.12. Tampere, Varala Kelan maksamana :

14.-18.10. Tampere, Varala MUlSta myds
Perhekurssit terveydenhuollon ISOvanhempien ja
maksusitoumuksella alle 12-vuotiaille: Nuorten kurssit terveyden- ’éhEiSten kUl‘SSit
16.-20.6. Tampere huollon maksusitoumuksella Seurana
24.-28.6. Tampere 3.-7.6. Tampere diabee‘:ikkolapse lle
1.-5.7. Tampere 10.-14.6. Tampere 19.-20.3, Tampere
5.-9.8. Tampere 29.7.-2.8. Tampere 4.-59, Tam pere
Hakuaika pddttyy 28.2.2019 Hakuaika paattyy 28.2.2019

Kurssin hinta on
100 eurog jdsenilts ja
150 euroa ei-jéseniltéi.
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DIABETESLIITON
KURSSIT AIKUISILLE

Tyoikaisille T1D

Insuliinipumput tehokkaaseen kayttdoon -kurssi
tyoikaisille tyypin 1 diabeetikoille terveydenhuollon
maksusitoumuksella.

13.-17.5. Tampere

Teemaviikonloppuja tyoéikaisille T1ID

Teemaviikonloput tydikaisille tyypin 1 diabeetikoille.
Hinta 80 euroa sisdltdd koko paketin

ohjelmineen, majoituksineen ja tdysihoitoineen Elidkeliisille T2D
Veikkauksen tukemana.
29.-31.3. Teemana liikunta, Tampere Kaksiosaiset* Virkeytta hoitoon -kurssit elakkeella

oleville tyypin 2 diabeetikoille ja ldheisille.
Hinta 150 euroa henkil6lta.

2.-4.4. + 14.-15.5. Turku, Kuntoutuskeskus Ruissalo
8.-10.4. + 21.-22.5. Mikkeli, Kyyhkyldn kartano
20.-22.8. + 17.-18.9. Turku, Kuntoutuskeskus Ruissalo

Varalan urheiluopisto

10.-12.5. Joustava insuliinihoito, Helsinki
Kulttuurikeskus Sofia

23.-25.8. Diabetes meiddn arjessa, Karjalohja

Tyoikaisille T2D . - . _
*Mitd kaksi- tai kolmiosainen kurssi tarkoittaa?

Puhtia omahoitoon -teemaviikonloput Kurssiin liittyy kaksi tai kolme jaksoa. Varaudu

tydikaisille tyypin 2 diabeetikoille ja ldheisille. siis tulemaan kurssille kaikkina ajankohtina.

Hinta 80 euroa henkildlta.

15.-17.3. Tampere, Varalan urheiluopisto

24.-26.5. Mikkeli, Kyyhkylan kartano

Muut kurssimme

| e s Diabetes ja mieli -yksilokurssi* tyypin 1 ja
Eldkelaisille T1D tyypin 2 diabeetikoille. Maksuton.

Kaksiosainen* Virkeyttd hoitoon -kurssi 5.77.3. +16.-184. + 14.-16.5. Seindjoki

eldakkeelld oleville tyypin 1 diabeetikoille

ja‘ |dheisille. ' Diabetes ja nefropatia* -sopeutumisvalmennus-
Hinta 150 euroa henkildlta. kurssi tyypin 1 diabeetikoille. Maksuton.
14.-16.8. + 10.-11.9. Helsinki, Kulttuurikeskus Sofia 8.-10.3. + 29.-31.3.

IImoitetut hintatiedot kattavat koko paketin ohjelmineen, majoituksineen ja tdysihoitoineen.

Kysy lisatietoja kurssisihteeri Pirkko Toivoselta p. 050 310 6610, pirkko.toivonen@diabetes.fi

Lue lisdd ja ilmoittaudu www.diabetes.fi/kurssit




KOhjaa asiakkaasi
D-opiston
verkkokurssille

Huomaatko potilaassasi hoitovdasymystd,
uuden diagnoosin aiheuttamaa
hammennystd tai vaikkapa elintapojen
muuttamisen tarvetta? Ehdota hanelle
Diabetesliiton verkkokursseja.

Tyyppi 1 tasapainoilee

Oman diabeteshoitajan ja -lddkdrin antamaa ohjausta
tukeva verkkokurssi aikuisille tyypin 1 diabeetikoille,
joilla on jo kokemusta diabeteksen kanssa eldmisesta.
Hinta 15 euroa Diabetesliiton jasenille, muille 25 euroa.

Tyyppi 2 tutuksi
Vastasairastuneet tyypin 2 diabeetikot voivat perehtya
rauhassa ja omaan tahtiinsa kurssin monipuoliseen sisdl-
toon kuuden kurssiviikon aikana. Hinta 15 euroa Diabetesliiton
jasenille, muille 25 euroa.

Raskausdiabeteksen jalkeen
Verkkovalmennus raskausdiabeteksen aiemmin sairastaneille,
uusi kurssi kaynnistyy kahden kuukauden vdlein. Maksuton.

Hyvaa oloa odotukseen

Kurssilla odottava diti saa syomiseen, liikkumiseen, lepoon ja rentoutumiseen
liittyvid vinkkeja. Uusi kurssi alkaa kuukauden vdlein. Maksuton.

Hyvan syomisen kurssi
Omatoiminen viiden viikon kurssi tyypin 2 diabeetikoille ja niille, joiden riski
sairastua tyypin 2 diabetekseen on suurentunut. Maksuton.

Lue lisaa
www.diabetes.fi/kurssit

diabetesliitto




Ga med i en diabetesforening!

Ditt medlemskap ar ett viktigt stallningstagande for ett battre liv
for manniskor med diabetes.

Som medlem far du fina medlemsformaner. Om du vill, kan du delta
i diabetesforeningens verksamhet. - Du far stéd, information och nya
vanner.

Alla skdl att bli medlem dr goda!

diabetesforbundet

AM 4 2019

www.diabetes.fi/blimedlem
jasenasiat@diabetes.fi

Telefonkontakt 050-3106611/Anneli Jylha (vardagar kl. 9-15)




