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Till lsaren

ska trygga vars och ens férsérjning och hdélsa i alla livssituationer.

Informationen om social trygghet ar utspridd pd mdnga olika kallor.
Den har vagledningen ger darfor information om de delar av den allménna
socialférsdkringen som kan vara till nytta for dig med diabetes i olika situa-
tioner och livsskeden.

M ed social trygghet avses de tjdnster och ekonomiska féormdner som

Ratten till bidrag och besluten om féormdner pdverkas alltid av ménga olika
faktorer. Hor dig darfér for med socialarbetarna och rehabiliteringsledarna
pd sjukhuset, vardcentralen eller Folkpensionsanstaltens (FPA) drendetjdnst
om vilka regler som gdiller for dig. Myndigheterna &r skyldiga att ge dig r&ad
och hjdalpa dig att hitta ratt service och Idmpliga formdner. Utnyttja de stéd
och féormdner som du har ratt till!

Denna vdgledning for dig med diabetes publiceras varje ar i pdf-format pé
svenska. Den kan laddas ner kostnadsfritt p& addressen diabetes.fi/soci-

altrygghet. Texten har uppdaterats av Laura Tuominen-Lozi¢, social- och
halsovardspolitisk rddgivare pd Diabetesférbundet.
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1 Sjukvardskostnader

1.1 Klientavgifter inom offentlig
halso- och sjukvard

1.1.1 Avgifter fér primdrvard och specialiserad sjukvard

Det ingdr i valfardsomrddenas skyldigheter att ordna den primdérvdard och den
specialiserade sjukvard fér sina inv@nare som de behdver. Det tar de vanligen

ut en avgift for, exempelvis avgifter for besék pd vardcentral eller poliklinik

samt for sjukhusvistelse. Avgifterna ar lika stora for alla. Inom socialtjdnsten ldggs
avgifterna ofta fast utifrdn inkomster och familjeférhéllanden (s.k.
inkomstrelaterad avgift). Folkpensionsanstalten (FPA) ger inte ut ndgon ersattning
for sddana kostnader inom den offentliga varden. Klientavgifterna ar kopplade till
folkpensionsindex och de ses éver vartannat ar.

Kostnadsfria tjdnster inkluderar exempelvis hdlsorddgivning och vagledning,
modra- och barnrddgivning, besodk pd sjukskétarmottagningar inom
primdrvdrden, och mentalvdrdsarbete inom éppenvdrden.

For ett Idkarbessk pd vardcentral far avgiften vara hégst 28,20 euro per gdng for
de tre forsta |Idkarbesdken pd samma vardcentral under ett kalenderar. | stallet
for en avgift per besdk kan valfardsomrddet ta ut en arlig avgift som ar hogst
56,40 euro.

Avgiften for jourbesdk pd vardcentralen far vara hégst 38,70 euro fér den som ar
18 &r eller aldre. Den kan tas ut p& vardagar for besdk kl. 20-8 samt pd l6rdagar,
séndagar och helgdagar. Avgiften far ocksd tas ut av de som har betalat en drlig
avgift och av de som har betalat for tre besék pd vardcentralen. En
poliklinikavgift pd& 66,70 euro per besdk kan tas ut for personer som ar 18 a@r eller
aldre.

Valfardsomrddena kan sdnka eller 1&ta bli att ta ut klientavgifter utifrdn en
beddmning av din individuella situation. Lagen om klientavgifter inom social- och
halsovdrden foreskriver att valfardsomrddena ska sdnka eller Idta bli att ta ut
klientavgifter som ladggs fast utifrdn personens betalningsféormdga (exempelvis
avgifter for hemservice), om klientens eller familjens férsérjning eller mojligheter
att uppfylla sin forsérjningsplikt satts pd spel av att valfardsomrddena tar ut en
avgift. Valfardsomrddet kan ocksd |I&ta bli att ta ut de avgifter som ar lika stora
for alla, exempelvis avgifter for besdk pd vardcentralen eller avgift fér varddag
pd sjukhus.

Valfardsomrddena ar skyldiga att ge patienter och klienter tillrackligt mycket och
begriplig information om ré&tten att f& nedsatt avgift. Prata direkt med
personalen pa vardcentralen vid ett besék eller vid en bedémning av ditt
vardbehov, om du tror att du inte kan betala en avgift. Den som ger tjénsten
mdste informera dig om hur du kan anséka om sankt avgift eller befrielse frén en
avgift. Ocksd patientombudet kan ge hjalp och information. Observera att du
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mdste fd ett sd kallat éverklagbart beslut om sdankt avgift eller befrielse frén en
avgift. Det finns ocksd mojligheter att f& utkomststod for klientavgifter, men i
forsta hand ska valfardsomrddet sanka avgifterna eller inte alls tas ut nédgon
avgift.

Valfardsomrddet har ratt att ta ut en avgift av personer éver 18 ar, om de I&ter
bli att avboka en bokad tid inom hdélso- och sjukvdrden (bland annat tid till Idkare,
sjukskotare eller tandvard eller till en bilddiagnostisk undersékning). Avgiften ar
hoégst 56,60 euro och den far inte tas ut om du har ett godtagbart skdl till att inte
ha avbokat tiden.

1.1.2 Avgiftstak

Det finns ett tak for klientavgifterna inom den offentliga varden och den I6per
ett kalenderdr i taget. Tanken med ett &rligt avgiftstak ér att forhindra att
sjukvdardskostnaderna blir orimligt stora och férsémrar méanniskors mojligheter
att forsérja sig. Det finns ocksd ett avgiftstak for Idkemedelskostnader och for
resekostnader. | &r ar avgiftstaket for klientavgifter 762 euro.

Ndar avgiftstaket ar ndtt fdr man som regel all 6ppenvard avgiftsfritt fram till
kalenderdrets slut. Avgiften per varddag pa& sjukhus tas fortfarande ut men sjunker
till 25,10 euro.

Avgifter for barn och unga under 18 ér raknas in i ndgondera vardnadshavarens
avgiftstak.

| avgiftstaket kan avgifter for Idkartjanster inom den 6ppna sjukvérden pd
vardcentral, besék och ingrepp inom mun- och tandvdard, fysioterapi och
behandlingar i serier samt poliklinikavgifter p& sjukhus och avgifter fér dagkirurgi
rdknas in. Ocksd avgifter for kortvarig sluten vard bdde inom hdlso- och
sjukvdrden och socialvdrden beaktas. Vidare rdaknas avgifter for terapi, tillfallig
hemsjukvard och tillfallig hemsjukhusvdrd in i avgiftstaket.

Klientavgifter som betalas med utkomststéd raknas ocksd in. | avgiftstaket raknas
ocksd de avgifter in som tas ut for tjdnster som tillhandahdlls av privata tjdnsteleve-
rantérer, om de ingdr i valfardsomrddets skyldighet att ordna service och ar képta
tjénster.

| avgiftstaket ingdr daremot exempelvis inte avgifter for sjuktransport eller lakar-
intyg, laboratorieundersékningar och bilddiagnostik (bland annat réntgen, ultraljud
och magnetkameraundersékning) som ordineras av privatldkare, inte heller
inkomstrelaterade avgifter.

Du mdste sjdlv hdlla ett 6ga pd avgiftstaket. Det finns ett s@rskilt uppfoéljningskort
som du kan f& pd vdrdcentralen. Du har ratt att & tillbaka de avgifter som éver-
skrider avgiftstaket. Kom ihdg att spara de ursprungliga kvittona fér de mdste i
vissa fall visas upp innan du fér ett intyg pd att avgiftstaket ar uppfyllt. Du fér
intyget pd vardcentralen eller ndgon annan enhet inom den offentliga hdlso- och
sjukvdrden.

1.1.3 Tandvérd

Oberoende av dlder har hela befolkningen ratt att f& tandvard pd vardcentralen.
Ratten till tandvard ingdr i vdrdgarantin och avgiften beror pd vilken utbildning
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vardgivaren har. Ddrutéver tar valfardsomrddet alltid ut en sarskild avgift for
ingrepp. Storleken pd avgiften beror pd vilken typ av ingrepp det dr och hur
omfat-tande ingreppet ar. FPA ger inte ut ndgon ersdttning for sddana kostnader
inom den offentliga varden. Tandvdrd pd& vdardcentral ar gratis for alla under 18 ar.

Det ar viktigt att du talar om att du har diabetes. P& mottagningen bedémer
tandlakaren hur ofta tdnderna behéver kontrolleras pd grund av din diabetes.
Rekommendationen for god medicinsk praxis vid diabetes specificerar behovet av
tandvard vid diabetes och ar ett praktiskt rattesnére for tandlakaren.

1.1.4 Avgifter for lakarintyg

Primdarvdarden far inte ta ut ndgon klientavgift fér intyg inom ramen fér behandling
av sjukdomar. Det gdller lakarintyg och ldkarutldtanden (sé& kallat B-utl&dtande)
som skrivs p& formuldr SVB, ndr de avser sjukskrivning, rehabilitering eller
Idkemedel-sersattning.

Valfardsomrddet fér ta ut en avgift for intyg och utldtanden som ges av
yrkesutbildade personer inom hdalso- och sjukvdrden nar de inte galler vard eller
behandling av en patient. Lakarintyg och Idkarutldtanden som ges inom den speci-
aliserade sjukvdrden &r avgiftsbelagda.

Du kan ansdka om ersattning hos FPA fér arvodet for ett utldtande fran privatla-
kare, om det gdller en forman enligt sjukforsakringslagen. Man kan f& ersattning
for utldtanden fér bland annat [dkemedelsersattning, sjukdagpenning och bedém-
ning av rehabiliteringsbehovet, nar FPA har begdrt kompletterande information.

1.1.5 Kostnader fér resor vid vard och avgiftstak fér resor

FPA betalar ut ersattning for resekostnader i samband med vard, behandling,
undersokning och rehabilitering. Resor till hdlsokontroller, vaccinationer eller
ndgon annan férebyggande vard ersatts vanligen inte. Detsamma gdller resor
for att hdmta hjaglpmedel och férbrukningsartiklar eller resor som bara innefattar
apoteksbesok.

Resor ersatts for den del som overstiger 25 euro for enkel resa med det billigaste
fardmedlet. Om resan kostar mindre an sjdlvrisken (under 25 euro) betalar du hela
resekostnaden. Vid valet av det billigaste tillgangliga fardsattet beaktas personens
halsotillstdnd och trafikforhdllandena. Kostnaderna kan gdlla patienten sjalv eller
en ledsagare. Om du mdste anvdnda taxi, ska du bestdlla resan via det regionala
bokningsnumret (FPA-taxi). Gér du inte det, far du ingen ersdttning frén FPA. Det
behovs ett intyg frédn vardenheten om ditt halsotillstdnd krdver att du anlitar taxi.

Vanligen ger FPA ut ersdttning for resor till ndrmaste |dkare, undersékningsstalle
eller v@rdenhet enligt det billigaste fardsattet. Om du har valt vardenhet utifrdn
valfriheten, ersatter FPA resor till priméarvard hégst enligt kostnaderna fér resor
till den ndrmaste ansvariga vardcentralen. For resor till specialiserad sjukvard ger
FPA ut ersattning hogst enligt kostnaderna fér resor till nGrmaste
universitetssjukhus.

Sjalvriskerna raknas in i det &rliga avgiftstaket for resekostnader. FPA betalar den
dterstdende delen fullt ut for resten av dret, om det totala beloppet for sjalvrisker
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vid resor pd& grund av sjukdom eller rehabilitering ar hégre an 300 euro per
kalenderdr. | den drliga sjalvrisken beaktas sjalvriskerna for patienten sjalv och
foéren ledsagare. Det far ingd bdde sjdlvrisker for resor och engdngsavgifter som
ar mindre an sjalvriskerna. Tank darfoér pd att anséka om ersattning for
resekostnader som dr ldgre dn sjalvrisken och att ldmna en férklaring tillsammans
med kvitton till FPA. Observera att ersédttning mdste sékas senast sex ménader
efter resan. | Mitt FPA kan du kontrollera hur stora resekostnader du har haft.

Kostnader for taxiresor som du bestdller via bokningsnumret [6ggs automatiskt till
sjalvrisken. Du behover alltsd inte anséka om ersdttning fér dem.

FPA foljer upp den drliga sjalvrisken och informerar bokningscentralen féor FPA-
taxi nar den darliga sjdlvrisken ar uppfylld. D& tar taxiféraren inte ut ndgon
avgift resten av dret. Trots det behdver du ett intyg som visar att du har ratt
att anlita FPA-taxi.

1.2 Kostnader foér privat hdlso- och sjukvard

FPA ersatter en del av kostnaderna fér privat sjukvérd. FPA:s ers@ttningsbelopp
for privat sjukvard framgdr av en férteckning, som finns pd adressen fpa.fi/taxa.

Ersattningen for besdk hos en privat allmdnldakare eller specialistldkare ér 30 euro
och for videokonsultation 25 euro. Ersdttningen for telefon- eller chattkonsultation
ar 8 euro. For en grundldggande underssékning av mun och tédnder hos tandldkare
ar ersattningen 30 euro.

Forandringar i FPA-ersdttningarna for privat sjukvard inférs senare i ar. Till exem-
pel kommer fysioterapi att &terinféras bland FPA-ersdttningarna. Vidare kommer
besdk hos munhygienist att ersétts av FPA utan remiss frdn tandldkare upp till tvé
gdnger per dr. | host inleds ett pilotprojekt for personer 6ver 65 ar, som far gé hos
privatldkare for samma avgift som inom den offentliga hdlso- och sjukvérden.
Narmare information om dndringarna kommer, om riksdagen godkdnner
regering-ens dndringsfoérslag. Nar denna vdgledning skrivs behandlas forslaget
fortfarande iriksdagen.

Du kan inte f& ers@ttning for sjukvdrd som ges i ett annat land &n ett EU- eller EES-
land, Nordirland, Schweiz eller Storbritannien.

FPA ersatter resor till privat sjukvdard endast om varden ersdtts av FPA. Men om du
soker vard utifrdn en betalningsforbindelse eller en servicesedel fran valfardsom-
rddet ersdatts resan till den enhet dar du har f&att varden.

Tandvard ersatts av FPA vartannat kalenderdr, om det inte finns sarskilda
halsoskal till ndgot annat. Om tandldkaren anser att det behdvs fler tandkontroller
eller mer tandvdrd ersatter FPA enligt sin taxa. Ersattningen tacker
undersdkningar,
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férebyggande vard och behandling av mun- och tandsjukdomar som utférs av en
tandlakare. Handledning och behandling av en privat munhygienist ersatts ndr de
har ordinerats av en tandldkare. Alternativt tvé gdnger om dret utan remiss frén

tandlakare om den aktuella lagdndringen antas av riksdagen. Rese- och ldkeme-

delskostnader for tandvard ersdtts ocksd. Personer som dr intagna pd institution

har inte ratt att f& tandvdardsersattning.

Behandling som ges av en fotvdrdare, fotterapeut eller naringsterapeut ersatts inte
av FPA.

1.3 Lakemedel

1.3.1 Ersattning for ladkemedel frdn sjukférsakringen

Kostnaderna for [Gkemedel som en Idkare ordinerar for behandling av sjukdomar
ersatts helt eller delvis enligt sjukférsakringslagen. Ett villkor for att f& ersattning ar
att Igkemedlet ingdr i ersattningssystemet, det vill sdga att lakemedelsprisndmnden
(Hila) har godkant [akemedlet for ersdttning och faststallt ett skaligt partipris.

Alla ordinerade ldkemedel ger inte per automatik ratt att f& ersdttning. Ldke-
medel ersdtts inte heller om de férskrivs for att uppratthdlla halsotillstdndet eller
forebygga sjukdom. De Idkemedel som man far ersdttning for ska vara avsedda for
behandling av ndgon sjukdom.

Innan du kan f& ersdttning for ett Iakemedel, mdste du forst arligen betala en
initial sjalvrisk p& 70 euro. Sjdlvrisken mdste betalas varje &r och den raknas ut
pd ersattningsgilla Idkemedel som kdps pd recept frdn bérjan av kalenderdret.
Den initiala sjalvrisken gdller inte personer under 18 &r. Den boérjar tas ut frdn och
med det &r som man fyller 19 &r. Den initiala sjalvrisken ses éver varje ar utifrdn
folkpensionsindex.

Du kan képa lakemedel for hogst tre mé&nader i taget och f& ersattning. Efter det
far du ta ut samma ladkemedel tre veckor innan den tidigare dosen for tre ménader
tar slut. Nar laékemedel expedieras for tvd mdnader i taget, far du képa mer tva
veckor och ndr de expedieras féor en mdnad i taget en vecka innan dosen tar slut.

Ersattningskategorier

Nd&r den initiala sjdlvrisken pd& 70 euro har uppndtts, ger FPA ut ersdttning enligt
den faststallda procentsatsen. Det finns tre ersdttningskategorier:

* grundersdttning 40 procent

* lagre specialersattning 65 procent

* hégre specialersattning 100 procent.

For ladkemedel med hégre specialersdttning mdste du betala en sjalvrisk pd

4,50 euro for varje preparat som du képer pd samma gdng. 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.
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Exempel pd ersattningar i olika kategorier:

Grundersattning (40 procent)

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

Lagre specialersattning (65 procent)

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

Hogre specialersédttning (100 procent)

Lakemedlet kostar 50 euro och FPA ersatter 45,50 euro. Du betalar 4,50 euro i
sjalvrisk for varje lakemedel.

Ett villkor for att f& specialersattning ar att sjukdomen ar Idngvarig och svar. Du
mdste ha ett Idkarintyg 6ver att du har en sjukdom och vilken medicinering du beho6-
ver. Lakaren eller du sjdlv ska lémna in intyget, som kallas utlGtande B, till FPA eller
till sjukkassan p& din arbetsplats. Specialersdttning ges ut frdn och med den dag
ndr utldtandet kom in till FPA. Ers&ttning kan i vissa fall betalas ut retroaktivt for en
behandlingstid pd hégst tre mé&nader.

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

f& specialersattning. Apoteket kontrollerar elektroniskt din ratt att f& ersattning
med FPA. Né&r du har fatt ersattningsrdtt och har betalat den initiala sjalvrisken (70
euro), f&r du ersattningen pd apoteket. Du far ersattning ocksd om du dnnu inte har
fatt det nya FPA-kortet.

1.3.2 Arlig sjdlvrisk for lakemedel - avgiftstak

Arligen laggs ett avgiftstak fast for sjalvrisken for |dkarordinerade Idkemedel. | &r
ar avgiftstaket 633,17 euro. Nar sjdlvrisken for ordinerade |dkemedel dverstiger
avgiftstaket behover du sjdalv bara betala 2,50 euro i sjdlvrisk for varje [Gkemedel
fram till kalenderdrets slut.

Observera att beloppet bara inbegriper Idkemedel, kliniska ndringspreparat och
salvor som forskrivs av ldkare och ersdtts enligt sjukférsakringslagen. Avgiftstaket
ar alltsd inte lika med det hégsta beloppet for samtliga Idkemedelskostnader.
Mdanga anvander till exempel receptfria Idkemedel, men de rdknas inte in'i
avgiftstaket.

N&r du tar ut lakemedel far apoteket information om Idkemedelstaket &ar éverskri-
det eller inte. Du far allts@ den extra ersattningen med en gdng pd apoteket och
behover inte skicka in ndgon ansdkan. Extra ersattning betyder alltsd att du far en
ersdttning utéver avgiftstaket. D& betalar du bara 2,50 euro i sjalvrisk for varje
|dkemedel.

| hdst startar ett pilotprojekt fér att erbjuda kredit for den arliga sjalvrisken for
lakemedelsersattningar. Projektet vander sig till IGginkomsttagare som uppfyller
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den drliga sjalvrisken for receptbelagda lakemedel, alltsd Idkemedelstaket, vid ett
och samma kop.

1.3.3 Blodsockersdnkande lakemedel

Ett villkor for att f& ratt till specialersdttning for diabetesldkemedel ar att diabetes-
sjukdomen har pdvisats pd foljande satt:

- fasteglukoshalten (fP-Glukos i kapillart eller venost blod) i plasma dr minst 7,0
millimol per liter (mmol/l) eller glukoshalten i helblod (fB-Glukos) minst 6,1 millimol
per liter (mmol/I)

eller

- tillfallig glukoshalt i plasma (P-Glukos) ar minst 11,1 millimol per liter (mmol/I) hos
en patient med symtom eller tillfallig glukoshalt i helblod (B-Glukos) &r minst 10,0
millimol per liter (mmol/I)

eller

- vid glukosbelastning ar glukoshalten i plasma (P-Glukos) minst 11,1 millimol per
liter (mmol/l) vid tv@timmarsprov eller glukoshalten minst 10,0 millimol per liter
(mmol/l) i helblod (B-Glukos)

eller

* hemoglobin-Alc (B-HbAIlc) i blodet ar minst 48 millimol per mol (mmol/mol; 6,5
procent).

Matresultatet mdste kontrolleras med minst ett prov som tas en annan dag, om det
inte finns ndgra tydliga tecken pd& diabetes (t6rst, stora urinmdéngder eller oférklar-
lig viktminskning) och om diagnosen diabetes enbart baseras pd glukoshalten i ett
fasteblodprov eller glukosbelastning.

Endast personer med tydliga symtom pd diabetes och ett glukosvarde pd minst 11,1
mmol/l i ett tillfalligt prov i plasma (P-Glukos) eller ett tillfalligt glukosvarde i helblod
(B-Glukos) pd minst 10,0 mmol/I kan f& sdrskild ersdttning pd grundval av ett tillfal-
ligt blodglukosvarde.Insulin ingdr vanligen i den hégsta erséttningskategorin (100
procent). Sjdlvrisken for varje enskilt Iakemedel for tre mdnader ar 4,50 euro per
inkop.

Tidigare friska gravida kan behéva insulin eller ndgon annan diabetesmedicinering,
ofta bara tillfalligt. For att f& specialersdttning i sddana fall krdvs det att medicine-
ringen ar ldngvarig.

Alla blodsockersdnkande diabeteslakemedel utom insulin ingdr vanligen i kategorin
ldgre specialersdttning (65 procent), nar ratt till ersdttning har beviljats.

Nya diabetesldkemedel ger allt oftare bara ratt till begrdnsad ersattning. Det

betyder att ett ldkemedel bara ersatts pd vissa villkor. Villkoren bestédms av FPA
utifrdn ett beslut av Idkemedelsprisndmnden (Hila). Lakemedel bdde i kategorin
grundersdttning och i kategorin specialersdttning kan hora till de preparat som

ersdtts i begransad omfattning.
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Exenatid (Byetta), liraglutid (Victoza), dulaglutid (Trulicity) och semaglutid
(injektionsvédtskan Ozempic och tablettpreparatet Rybelsus) dr begransat ersatt-
ningsgilla fér grundersattning eller specialersattning vid sv@rbehandlad typ 2-dia-
betes. For att f& specialersattning krdvs det ett B-utldtande frdn en Igkare. Patien-
ten mdste ha ett kroppsmasseindex (BMI) p& 30 kilogram per kvadratmeter (kg/
m?) eller hégre nar behandlingen inleds. Ett alternativt villkor ar att tillrdckligt bra
blodsockerbalans inte har kunnat uppnds med de diabetesldkemedel i andra lgke-
medelsgrupper som ingdr i behandlingsrekommendationerna.

Specialersattning kan ges ut f6r dulaglutid och semaglutid nar personen har
anvant ett preparat i ndgon annan ldkemedelsgrupp, men utan att f& fullgod
blodsockerbalans. Begrdnsad specialersattning for liraglutid galler numera ocksé
barn och ungai d&ldrarna 10-17 &r som har svdrbehandlad typ 2-diabetes. Ratten
gdller kombinationsbehandling med ett peroralt (via munnen) diabetesldkemedel
eller basinsulin plus liraglutid. B-utl@tandet mdste skrivas ut av en enhet for
barnsjukdomar inom den specialiserade sjukvdarden.

Ingen grund- eller specialersdttning betalas ut, om GLP-1-behandling, som ar
begrdnsat ersattningsgill, sdtts in utan att erséttningskriterierna ar uppfyllda, till
exempel ndr BMI ar under 30. Lakemedelsinképen rdknas inte heller in i den arliga
sjdlvrisken. | sddana fall star patienten alltsd helt och héllet sjalv fér kostnaderna.

P4 den finska marknaden finns ocksd ett injicerat tirzepatidpreparat (Mounjaro),
som ar ett inkretinpreparat, det vill séga det pdverkar tarmhormoner. Det binder
till receptorer fér hormonerna GLP-1och GIP. Preparatet berd&ttigar an sd ldnge

inte till ersattning (Iadget 11.2.2025).

1.3.4 Lakemedel vid hjdrt- och karlsjukdomar

Blodtrycksmediciner

P& den finska marknaden finns ocksd ett injicerat tirzepatidpreparat (Mounjaro),

som 4r ett inkretinpreparat, det vill sdga det pdverkar tarmhormoner. Det binder
till receptorer fé6r hormonerna GLP-1och GIP. Preparatet berattigar an s ladnge

inte till ersattning (Iadget 11.2.2025).

Personer med diabetes far dtminstone grundersattning fér de flesta blodtrycks-
sdnkande ladkemedel. Specialersdttning fér behandling av kronisk hypertoni kan
beviljas om personer med diabetes har ett diastoliskt blodtryck (undertryck) pd
minst 90 millimeter kvicksilver (mmHg) eller ett systoliskt blodtryck (6vertryck) pd
minst 140 mmHg innan behandlingen boérjar. Vid métningar i hemmet récker det
med ett systoliskt blodtryck p& minst 135 mmHg och ett diastoliskt blodtryck pé
minst 85 mmHg for att f& ersattning. Kriterierna fér att f& erséttning for hypertoni
ar betydligt hogre utan diabetesdiagnos.

Personer med nefropati (diabetisk njursjukdom) kan f& specialers&ttning utan
blod-trycksgrdns utifrdn ett utldtande frdn en specialistldkare.

Blodfettssdnkande ldkemedel
Personer med diabetes far vanligen grundersattning (40 procent) for LDL-ko-

Diabetesforbundet
i Finland



lesterolsdnkande |dkemedel. Ldgre specialersdttning (65 procent) kan ges ut
for kolesterolmedicinering vid kranskéarlssjukdom eller allvarlig arftlig rubbning
i lipidmetabolismen. For vissa blodfettssédnkande Idkemedel f&r man begrénsad
grundersdttning eller specialersattning.

De injicerade ldkemedlen alirokumab (Praluent) och evolokumab (Repatha), som
tillhér gruppen PCKS9-hdmmare, och PCKS9-hdmmaren inklisiran (Leqvio) ar
effektiva nar det gdller att sédnka LDL-kolesterol. Men villkoret for att f& specialer-
sattning ar ateroskleros och en LDL-nivd pd& minst 2,0 mmol/l vid behandling med
andra ldkemedel. Vid svdra arftliga blodfettsrubbningar &r villkoret en LDL-nivd pd
minst 3,6 mmol/I.

1.3.5 Lakemedel for kronisk njursjukdom vid typ 2-diabetes

Diabetesnefropati (diabetisk njursjukdom) behandlas med lakemedel i flera olika
Idkemedelsgrupper, bland annat blodtrycks- och kolesterolsdnkande Idkemedel.

Ett finerenonpreparat (Kerendia) finns fér behandling av kronisk njursjukdom vid
typ 2-diabetes. Finerenon dr ett |dkemedel med begrdnsad grundersattning. For
att f& ersattning kravs det att personen har typ 2-diabetes, kronisk njursjukdom
och férhojd albumin/kreatinin-kvot i urinen. Dessutom krévs det att personen redan
tidigare har anvant ldkemedel i vissa andra |dkemedelsgrupper eller att ldkemedlen
ar olémpliga.

1.3.6 Fetmalakemedel

| Finland sdljs fyra Iakemedel for behandling av fetma: orlistat (Xenical och Orlis-
tat), Mysimba, som innehdller tvd Idkemedelsubstanser, naltrexon och bupropion,
samt injektionsldkemedlen liraglutid (Saxenda) och semaglutid (Wegovy). Lirag-
lutid och kombinationspreparatet med naltrexon och bupropion ar [Gkemedel med
begrdnsad grundersattning for behandling av fetma pd sarskilda villkor. Fér évriga
|dkemedel mot fetma ges ingen ersdttning ut.

1.3.7 Utbyte av Idkemedel

For en del lakemedel rdknas ersattningen ut pd det sd kallade referenspriset.

En referensprisgrupp bestdr av sinsemellan utbytbara ldkemedel med samma
verksamma dmne och samma styrka. De ar alltsd terapeutiskt sett likvardiga. Det
finns en évre grdns for hur stor ersattning man kan fé& for lakemedel inom samma
referensprisgrupp. Ersdttningen kan vara hégst lika stor som referenspriset p& det
billigaste preparatet i [dkemedelsgruppen.

Du kan sdledes sjalv pdverka dina Idkemedelskostnader inom ramen for referens-
priserna. Om du vdljer ett Idkemedel dar priset motsvarar hégst referenspriset, far
du ersdttning for hela priset till 100, 65 eller 40 procent beroende pd ersdttnings-
kategori. Képer du ett Idkemedel som dar dyrare an referenspriset, mdste du sjdlv
betala skillnaden mellan Idkemedelspriset och referenspriset utéver sjdlvrisken.

Ett lakemedel som ingdr i referensprissystemet kan bytas ut mot ett motsvarande
billigare preparat pd apoteket. Det kallas for lakemedelsutbyte. Din Idkare kan
forbjuda utbyte av Idkemedel pd terapeutiska eller medicinska grunder. D& far du
normal ersdttning pd hela priset. Om lakaren har nekat utbyte kommer hela priset
for preparatet att laggas till den initiala sjdlvrisken och det drliga Idkemedelstaket.
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FPA har en tjanst pd sin webbplats dar du kan séka information om Idkemedelspri-
ser och utbytbara Idkemedel. Dessutom kan du kontrollera om ett Idkemedel omfat-
tas av ersattningsreglerna och i vilken ersattningskategori det ingdr. Séktjansten
finns p& adressen www.kela.fi/web/sv/lakemedel-soktjanst.

Utbyte av insulin till en biosimilar som motsvarar originalpreparatet

Insuliner ar biologiska lakemedel, och skyldigheten att byta ut Ikemedel gdaller
ocksd dem. Nar det finns synonympreparat, s kallade biosimilarer, mdste I&dkaren
ordinera det billigaste preparatet, antingen ett originalpreparat eller en biosimilar.
Det gdller b&de férskrivning av ett nytt Idkemedel och férnyelse av receptet for ett
tidigare Idkemedel. Om ldkaren inte gor det, mdste hen ge en medicinsk motivering
till sitt val och skriva in motiveringen pd receptet eller i journalhandlingarna. Det
kan exempelvis vara att utbyte av ett Idkemedel forsdmrar patientens mojligheter
att genomfora sdker lakemedelsbehandling.

Frdn och med april i &r kommmer basinsuliner gradvis att omfattas av
lakemedelsutbytet. Forst pd tur sta@r forsta generationens insulin glargin, det vill
sdga glarginpreparat med en styrka pd 100 enheter per milliliter. Tidigare har
insulinet sdlts i Finland under handelsnamnen Lantus och Abasaglar.

Frdn och med april kommer apoteken alltsd att kunna byta ut dessa insulinpreparat
mot billigare nar [Gkemedlet levereras. Utbytet sker om det finns en billigare, utbyt-
bar produkt tillganglig, det vill sdga en produkt med samma aktiva substans och dos
och som biologiskt sett ar likvéardig.

Behovet av utbyte kontrolleras p& apoteket var sjgtte ménad. | bérjan av 2026
utvidgas insulinutbytet till att omfatta dven andra ldngverkande insuliner. Direkt-
verkande insuliner (s& kallade mdaltidsinsuliner) kommer inte att omfattas av utby-
tet. Inte heller produkter som anvands av barn och ungdomar under 18 &Gr kommer
inte att bytas ut p& apoteket.

2 Soka vard

2.1 Ratt att fa vard (vardgaranti

Tillgdngen till vard inom den offentliga halso- och sjukvdrden regleras i lag och
fristerna for tillgdng till vard finns inskrivna i hdlso- och sjukvdrdslagen. | v&rdga-
rantin ingdr dock inte kontrollbesdk enligt vardplanen for diabetes. De Iadggs fast
utifr@n personens individuella behov och vardplanen, till exempel var sjatte mdnad.

Oberoende av var du ar bosatt mdéste du f& akutvérd och brddskande sjukvard,
inklusive akut mun- och tandvard, psykisk vard, missbruksvard och psykosocialt
st6d. Vardcentraler och sjukhus har jourmottagningar fér brddskande vard.

Med brddskande vard avses omedelbar bedémning och behandling vid akuta

sjukdomsfall, akuta skador, férsédmring av Idngvariga sjukdomar eller nedsatt funk-
tionsféormdga som inte kan skjutas fram utan att sjukdomen eller skadan férvarras.
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For icke-brddskande vard (alltsd vard som kan skjutas fram en rimlig tid utan att
halsotillstdndet forsédmras akut eller akut risk uppstdr) gdéller lagstadgade maxi-
mala tidsgrdnser. Du ska kunna kontakta eller beséka vardcentralen eller nGdgon
annan primdrvdrdsenhet samma dag under tjanstetid pd vardagar. Likasd ska du
samma dag under tjanstetid pd vardagar kunna f& en individuell bedémning av ditt
behov av undersdkning eller behandling och hur brddskande den ar.

Inom primarvdrden ska du kunna f& en bedémning av behovet av behandling inom
tre mdnader efter att du kontaktade varden. Det gdller nar orsaken till att du séker
vard &r insjuknande, skada, férvarring av en kronisk sjukdom, nya symtom eller
nedsatt funktionsférmdga och behandlingen ges inom specialiteten allm&dnmedicin.
Personer under 23 &r mdste daremot f& vard senast inom 14 dagar vid undersdk-
ning eller behandling av en sjukdom eller en skada.

Behandling kan ges pd olika satt, exempelvis p&d mottagningen, per telefon, digitalt
pd distans eller vid hembesdk. Hur behandlingen ska ges mdste avtalas i samfor-
stdnd med patienten.

Ddaremot mdste du & ett [dkarbesék inom inom en rimlig tid, senast inom tre ména-
der, om du férst hdnvisas till ndgon annan yrkesutbildad person inom hdalso- och
sjukvd@rden &n en ldkare och det forsta besdket visar att du behoéver & traffa en
|Gkare.

Inom mun- och tandvdarden ska personer under 23 ar f& vard senast inom tre
mdnader och personer éver 23 &r senast inom sex mdnader.

Det kravs Igkarremiss for att f& icke-brddskande specialiserad sjukvard. Inom spe-
cialiserad sjukvdard mdste bedémningen av vardbehovet inledas senast tre veckor
efter att remissen har kommit in. Obligatoriska undersékningar och en bedémning
av en specialistidkare mdste géras senast tre mdnader efter att remissen har kom-
mit in. Om undersdkningarna visar att du behoéver specialiserad sjukvdrd, mdste
varden inledas senast sex m@nader efter att vdrdbehovet konstaterades.

Valfardsomrddet mdste lagga ut varden pd& ndgon annan vdrdgivare eller ge en
servicesedel, om det inte kan tillhandahd&lla primarvard, mun- och tandvard eller
specialiserad sjukvdard inom den féreskrivna tiden. For det behdver patienten inte
betala ndgon extra avgift, utan bara valfardsomrddets sedvanliga klientavgift.

Minst var fjarde mdnad ska valfardsomrddena pd sina webbplatser ldgga ut
information om vantetiden till icke-brddskande vérd. Du kan ocksd véanda dig till
vardcentralen eller sjukhuset fér ndrmare information.

2.2 Ratt att valja vardenhet

Enligt hdlso- och sjukvdrdslagen har du ratt att valja vilken vardenhet som helst
inom den offentliga hdlso- och sjukvdrden i hela landet. Med vdrdenhet avses en
vardcentral eller en enhet inom specialiserad sjukvard. Valfriheten galler icke-
brddskande vard. Akut sjukvdrd ges oberoende av var patienten dr bosatt.
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Du har ratt att valja vilken va@rdcentral som helst som ska ansvara for din primar-
vard. Du kan byta vardcentral hogst en gdng om dret och mdste géra det skriftligt.
Observera att du ska anmala valet bdde till den nuvarande och till den nya vard-
centralen och géra det i god tid. V@rdansvaret férs 6ver pd den nya enheten inom
tre veckor efter att enheten har f&tt din anmalan.

| och med valet av enhet fors all din hdlso- och sjukvard 6ver, inte bara en del

av varden. Vardvalet gdller alltsd alla tjanster inom primdrvarden, det vill sadga
hdlsorddgivning, hdlsokontroller, sjukvéard, mun- och tandvdrd, preventivmedelsrdd-
givning, médravdrd och rddgivning for barnavard, rehabilitering i ppenvdrd och
distribution av hjdlpmedel och férbrukningsartiklar. Ddremot inbegriper valet inte
skolhdlsovard, studerandehdlsovard eller Idngvarig slutenvard (institutionsvdrd). Du
kan vara patient bara p& en vardcentral &t gdngen.

Inom specialiserad sjukvard gdller valfriheten en samlad behandling &t gédngen. Du
vdljer enhet inom den specialiserade sjukvdrden tillsammans med den ldkare eller
tandldkare som ger remiss.

Forbrukningsartiklar och hjalpmedel upphandlas enligt reglerna for offentlig
upphandling. Det betyder att alla valfardsomrdden inte har exakt samma utbud.
Exempelvis utbudet pd insulinpumpar och kringutrustning kan variera. Om du ar
patient inom den specialiserade sjukvarden, ar det alltsd bast att kontrollera vad
ett byte av vardenhet innebar for tillgdngen till hjglpmedel och férbrukningsartiklar.
Och gor det i forvag.

Den som vistas ldngre perioder utanfér sin hemkommun, exempelvis pd sommarstdallet,
kan f& den vard som finns inskriven i v@rdplanen, bland annat kontrollbessk vid diabetes,
pd vardcentralen i den tillfalliga bostadskommunen. Ocksd det md&ste anmdalas skriftligt
till bdda vérdcentralerna. Dessutom mdste vardplanen frén den ansvariga vardcentra-
len Iamnas in till den tillfalliga vardcentralen. Den reguljdra vérdcentralen har nédmligen
ansvar fér varden ocksd ndr patienten tillfalligt vistas i en annan kommun.

Patienten har ratt att valja behandlande Idkare och annan utbildad vardpersonal
inom ramen fér vardenhetens rutiner och praxis. Kontinuiteten i vdrden mdste
sdkerstallas genom att patienten alltid hénvisas till den |Gkare som hen tidigare har
blivit behandlad av, nar det éar mojligt med avseende p& att vdrden &r organiserad
pd ett fungerande satt.

2.3 Servicesedel

Med servicesedlar kan valfardsomrddena skaffa den social- och halsovérd som de ér
skyldiga att ge invdnarna. D& &tar sig valfardsomrddet att ersétta kostnaderna for
insatser inom social- och halsovdrden som ges av ndgon annan an valfardsomrddet.
Tanken med servicesedlar &r att ge mdnniskor stérre valfrihet inom social- och halso-
varden och férbattra tillgdngen till vard.

Valfardsomrddena kan sjdlva bestdémma om de infér servicesedlar och fér vilka
tjanster och i vilkken omfattning de i s& fall far anvédndas. Det &r ocksd valfards-
omrddet som bestdmmer hos vilka privata vardgivare man far betala med
servicesedlar. Servicesedlarna kan innehdlla ett lika stort belopp for alla eller vara
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inkomstrelaterade och darmed beroende av personens inkomster.

Du har alltid ratt att tacka nej till servicesedlar och d& mdéste valfardsomrddet hdnvisa
dig till v@rd som ordnas pd& ndgot annat sagtt. Observera att du inte har ndgon absolut
ratt att krdva att f& en servicesedel. Innan en servicesedel beviljas, bedémer valfards-
omrddet ditt behov av insatser och vard.

Vardet pd servicesedeln ska vara skaligt for patienten eller klienten. Det far inte tas
ut ndgon sjdlvrisk for tjdnster som enligt lag ar avgiftsfria. Vardet pd servicesedeln
mdste héjas om personens eller familjens forsérjning eller underhdllsskyldighet satts
pd spel till foljd av sjalvrisken. Med en servicesedel for hjalpmedel vid medicinsk
rehabilitering mdste du kunna skaffa sedvanliga hjalpmedel fér ditt individuella
behov. Det gér ocksd att skaffa hjglpmedel som &r dyrare dn vardet pd servicese-
deln, men d& mdste du sjalv betala skillnaden.

Vid service som kdps med servicesedel har klienter och patienter samma rattighe-
ter som vid all annan social- och hdlsovard.

2.4 Vardplan

En vardplan (hdlso- och vardplan) forbattrar kontinuiteten i v&rden av personer
med diabetes. Enligt hdlso- och sjukvdardslagen ska det upprattas en vardplan for
att stédja varden och behandlingen av en patient, om det inte &r uppenbart ond-
digt. Planen uppréttas gemensamt av patienten och en yrkesutbildad person inom
hdlso- och sjukvérden.

En vardplan ska sammanstdallas for alla patienter inom hdlso- och sjukvarden,

om varden och behandlingen kraver samordning mellan flera vardgivare eller
ldngtidsuppféljning och om de har nytta av planen. Det gdller sarskilt kroniskt sjuka
och multisjuka.

En vardplan kan anvdndas fér att samordna och planera varden av en person
med diabetes, stoétta personen i egenvdrden och férmedla information om mdalen
och genomférandet till alla enheter och alla yrkesverksamma som dr involverade
i v@rden. | v@rdplanen registreras identifierade vardbehov, behandlingsmdal och
overenskommen uppfoljning.

Planen ska vara tillganglig for alla yrkesverksamma som &r involverade i varden
och behandlingen, ndr patienten har gett sitt samtycke till att uppgifter I[dmnas ut.
Hor dig for med din diabetessjukskdétare om du dnnu inte har en vardplan eller om
du inte vet om en plan har upprdattats. En plan kan utarbetas fér dig pd din bega-
ran.

Du som har diabetes bor kontrollera att ditt individuella behov av forbruknings-

artiklar finns inskrivet i v@rdplanen. Valfardsomrddet ar skyldigt att kostnadsfritt
tillhandahdélla de férbrukningsartiklar som ingdr i vardplanen.
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3 Forbrukningsartiklar vid diabetes

3.1 Ratt att fa férbrukningsartiklar efter
individuellt behov

Personer med diabetes har ratt att f& férbrukningsartiklar gratis efter sitt indivi-
duella behov, bland annat blodsockermdatare, teststickor, lansetter, glukossensorer
och insulinpumpar inklusive kringutrustning. De ar tillgéngliga kostnadsfritt via
hjalpmedelsdistributionen pd vdrdcentralen, ndr behovet och antalet ar inskrivna

i v@rdplanen. Ratten grundar sig pd halso- och sjukvdrdslagen. Den behandlande
lgkaren p& vardcentralen i valfardsomrddet svarar for att en vardplan upprdattas
for dig och att den uppdateras.

Forbrukningsartiklar éar kostnadsfria ocksd inom hemsjukvard, pd polikliniker inom
den specialiserade sjukvdrdenoch vid behandling hos privatldkare.

Valfardsomrddena ska erbjuda ett flertal modeller av blodsockerkontroller som
diabetiker kan valja mellan och fa teststickor till via hjglpmedelsdistributionen.
Utbudet av insulinpennor ska omfatta alla modeller p& marknaden och nélar
(kanyler) av olika langd.

Vagledande antal teststickor enligt god medicinsk praxis vid diabetes

Distributionen av férbrukningsartiklar ska basera sig pd patientens halsotillstdnd
och behandling. Enligt rekommendationen fé6r god medicinsk praxis vid diabetes
beror behovet av blodsockerkontroller bland annat pd diabetestyp, hur stabil
sjukdomen @r och variation i dagsrytmen. Tillsammans med Idkaren och
diabetesskdtaren ska du komma éverens om behovet av sjalvkontroller och mélen
for kontrollerna. Uppgifterna ska skrivas in i vardplanen.

Vid insulinbehandling mdste personer med diabetes sjdlva mé&ta blodsocker eller
kontrollera vavnadsglukos féor att kunna nd behandlingsmdlen. Ocksd de som inte
behandlas med insulin har nytta av sjalvkontroller.

Vid behandling av typ 1-diabetes eller vid fledosbehandling av typ 2-diabetes behdvs
det enligt rekommendationen minst 56 teststickor i veckan. Vid behandling med
basinsulin eller ndgon annan behandlingsform som &kar risken for hypoglykemi (Iagt
blodsocker) behdvs det 21 teststickor i veckan.

Nar behandlingen inte 6kar risken for hypoglykemi (exempelvis metformin vid typ
2-diabetes) behovs det enligt rekommendationen 2-14 teststickor i veckan.

Vid typ 2-diabetes anvdnds i forsta hand ldkemedel som vid normal anvdndning
inte framkallar 1&gt blodsocker. Metformin och de nya blodsockersdnkande
preparaten samt inkretinldkemedel i tablettform eller som injektionsvatska som
verkar via tarmhormoner orsakar inga allvarliga blodsockerfall.

Insulin kan dd@remot f& blodsockret att sjunka fér mycket. Detsamma gdller vissa
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lakemedel som stimulerar insulinutséndringen, bland annat glimepirid (Amaryl och
Glimepirid) och glinider, det vill séga maltidstabletter (Novonorm och Repagli-
nide). De kan f& blodsockret att sjunka féor mycket om Igkemedelseffekt, kost och
motion inte ar i balans.

Distributionen av teststickor bygger p& terapeutiska kriterier. Det ar till fordel for
personer med typ 2-diabetes att sjdlva mdéta blodsockret i bérjan av sjukdomen,
oberoende av vilken behandlingsform de har, ndr de experimenterar och dvar sig i
hur kost, motion och medicinering samverkar. Likasd behovs det sjalvkontroller nar
blodsockerbalansen férsamras eller livssituationen férandras. Teststickor mdste
alltid ges ut enligt ditt individuella behov. Din |dkare ska komma éverens med dig
om hur mdnga teststickor du behdver.

Lds mer pd www.kaypahoito.fi.

F&r du din diabetesvard inom den specialiserade sjukvdrden och funderar pd

att byta v@rdenhet? Tank dd pd att valfardsomrddena har ett varierande utbud

av férbrukningsartiklar, exempelvis blodsockermdatare och insulinpumpar. P&
vardcentralen i ditt valfardsomrdde far du férbrukningsartiklar gratis bara till de
pumpmodeller som valfardsomrddet erbjuder. Det gdller ocksd alla andra férbruk-
ningsartiklar for sjalvkontroller av blodsockret.

Kontinuerlig glukosmdatning

Enligt god medicinsk praxis vid diabetes bor alla som har flerdosbehandling

eller insulinpumpbehandling erbjudas kontinuerlig glukosmdatning. Kontinuerlig
glukosmd@tning rekommenderas for testning i 3-6 mdnader, och om patienten

har nytta av metoden bér behandlingen fortsatta. Kontinuerlig glukosmatning

kan ocksd& anvdndas som ett verktyg for att utvardera behandlingen under korta
perioder (exempelvis 2-4 veckor) regelbundet 1-2 gdnger om dret eller fére besodk
pd mottagningen.

3.2 Vad goéra om du inte far nédvandiga
forbrukningsartiklar?

Det ar Idkaren som ska ange vilken typ av och hur mdanga férbrukningsartiklar
en patient behoéver. Bedémningen ska basera sig pd ditt individuella behov och
informationen ska skrivas in i din v@rdplan. Valfardsomrddena mdste ge ut for-
brukningsartiklar pd lika villkor for alla och pd ett satt som ar férenligt med god
vardpraxis.

Inga administrativa riktlinjer i valfardsomrddet far dsidosdtta patientens individu-
ella behov som det 6verordnade kriteriet. Till exempel diabetestyp eller patientens
dlder ar inga godtagbara skal for att 1&ta bli att ge ut eller bevilja férbrukningsar-
tiklar.

Du kan 6verklaga om du inte far de féorbrukningsartiklar du behdver. Beroende pd

situationen kan dina rattsmedel vara anmdarkning, klagomal eller forvaltningstvis-
temal. En anmarkning enligt lagen om patientens stdlining och rattigheter ar det
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primdra sattet att [dta ompréva beslutet.

Det finns anvisningar och formular for férbrukningsartiklar. Informationen ar till
stor hjalp, om du inte far de forbrukningsartiklar du behéver och vill 6verklaga
beslutet. Patientombuden i valfardsomrddena ger rdd och hjalper dig vid behov
att skriva en anmarkning. Alla valfadrdsomrdden har ett patientombud, som det
foreskrivs om i lagstiftningen. Tjansten kan anlitas kostnadsfritt.

Regionférvaltningsverken évervakar den social- och hdlsovdrd som ges av
valfardsomrddena. Du kan ldmna in ett klagomdl till regionférvaltningsverket om
valfardsomrddets regler och anvisningar om férbrukningsartiklar inte foljer lagbe-
st@Gmmelserna.

4 Bidrag till kostnader vid
|dngvarig sjukdom

4.1 Handikappbidrag for personer éver 16 ar

Folkpensionsanstalten (FPA) kan ge ut handikappbidrag till personer 6ver 16 ar
som har ndgon kronisk sjukdom eller en funktionsnedsattning. Tanken ar att det
ska vara |gttare for dem att klara sig i vardagslivet, arbetslivet och studierna.
Bidraget ar en ersattning for oldgenhet, hjaglpbehov och kostnader p& grund av en
sjukdom, ett lyte eller en skada. - Numera anvénds ofta funktionsnedsdttning som
samlingsbegrepp for skada och lyte.

Personer som har heltidspension, exempelvis dlders- eller sjukpension, f&r som
regel inte handikappbidrag for personer 6ver 16 ar. | stallet kan de f& vardbidrag
féor pensionstagare.

Ratten for personer med diabetes att f& handikappbidrag avgérs alltid individuellt.
FPA beddmer den samlade livssituationen nar rdtten utreds. Det rdcker ndmligen
inte bara med att ha diabetes for att f& handikappbidrag.

Handikappbidrag kan beviljas personer som har nedsatt funktionsféormdaga

p& grund av sjukdom, lyte eller skada i minst ett &r. Langvarigt nedsatt
funktionsférmaga ar alltsd det grundladggande kriteriet for att f& handikapp-
bidrag. Nedsatt funktionsféormdga bedéms utifrdn maojligheterna att klara sig i
vardagen, bland annat utféra nédvandiga hushdllsarbeten, géra besok utanfor
hemmet, forvarvsarbeta eller studera.

Dessutom ska en sjukdom, ett lyte eller en skada vara en oldagenhet eller medféra
ett behov av hjalp, handledning eller tillsyn. Behovet av hjdlp eller av handledning
och tillsyn mdste gdlla personliga rutiner som att skéta sin personliga hygien och
kla pd sig. Det racker alltsd inte med behov av hjdlp med hushdllsarbete eller besok
utanfér hemmet fér att f& handikappbidrag pd grundval av hjdlpbehov.

Diabetesforbundet
i Finland



Bidraget ar uppdelat i tre kategorier: handikappbidrag med grundbelopp, med
forhojt belopp och med hégsta belopp. Ratten till bidrag och bidragsbeloppet beror
pd den oldgenhet som sjukdomen, lytet eller skadan medfér for behovet av hjdlp
eller for behovet av handledning och tillsyn. Vidare beaktas delvis fortldpande
merkostnader som sjukdomen, lytet eller skadan orsakar.

Med oldgenhet avses en oldgenhet som har beddmts medicinskt. Beddmningen
spelar en roll for ratten till bidrag och for bidragsbeloppet. FPA bedémer en
olagenhet till f6ljd av en skada, ett lyte eller en sjukdom utifrdn statsrddets
férordning om invaliditetsklassificeringen enligt lagen om olycksfall i arbetet
och om yrkessjukdomar. Foér att f& handikappbidrag méste skadan (menet
enligt férordningen) eller sjukdomen &tminstone klassificeras som en vasentlig
oldgenhet.

Hor dig garna for med FPA. Ocksd socialarbetaren pd din v@rdenhet kan hjdlpa fill.
Handikappbidraget ar skattefri inkomst.

Handikappbidrag med grundbelopp 109,97 euro i m&naden

Handikappbidrag med grundbelopp kan ges ut om en sjukdom, ett lyte eller en
skada ger upphov till vésentlig oldgenhet utéver nedsatt funktionsformdéga. Det
kravs inte att de orsakar sarskilda kostnader. Insulinbehandlad diabetes med kom-
plikationer ger eventuellt ratt att f& handikappbidrag med grundbelopp.

Handikappbidrag med forhojt belopp 256,62 euro i mdnaden

Handikappbidraget med forhojt belopp kan ges ut om en sjukdom, ett lyte eller en
skada vdllar betydande oldgenhet utéver nedsatt funktionsférmdga och personen
behoéver regelbunden handledning och tillsyn eller utomstdende hjalp varje vecka
for sina personliga rutiner, hushdllsarbete och besék utanfér hemmet.

Bidraget med férhojt belopp kan ocksd ges ut till personer som far handikappbi-
drag med grundbelopp, om de fortldpande har sdrskilda kostnader for sin sjukdom
och beloppet &@r minst lika stort som sjélva handikappbidraget med forhojt belopp.
Kostnaderna kan bero p& exempelvis vard och behandling, Iékemedel, hemservice,
stédtjanster och hemsjukvard.

Personer med diabetes kan eventuellt ha rgtt att f& bidraget om sjukdomen orsakar
betydande organskador, om de har andra sjukdomar som férsamrar funktionsfoér-
mdgan eller om de har sarskilda kostnader fér sjukdomen.

Handikappbidrag med hégsta belopp 497,60 euro i manaden

Handikappbidrag med hégsta belopp kan beviljas personer med svdr funktions-
nedsdttning. Ocksd de som behéver omfattande handledning och tillsyn varje dag
eller mycket utomstdende hjalp fér sina personliga rutiner kan f& bidraget. Det

kan exempelvis ocksd vara kontinuerlig omvardnad och handledning dygnet runt.
Med personliga rutiner avses att réra sig, ta hand om sin personliga hygien, f&
sjukvardsdtgarder, kla pd sig, dta och andra liknande funktioner. Sjukvardsdtgdrder
ar exempelvis att ta livsviktiga ldkemedel, spruta insulin, injicera andra mediciner
eller f& dialys.
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Det betraktas som ett hjdlpbehov om en person mdste anvénda syrgaskoncentra-
tor.

Personer med synnedsdattning (blinda), rérelsehindrade och barndomsdéva har
alltid ratt att f& handikappbidrag med hégsta belopp. De som far dialys kan even-
tuellt ha ratt att f& bidraget med férhojt eller med hégsta belopp. Bidragskategorin
bestdms utifrdn den personliga situationen, exempelvis dialysmetod. Bidraget med
hogsta belopp ges dock inte ut vid sdrskilda kostnader.

Sarskilda kostnader

For att f& handikappbidrag med forhojt belopp vid sarskilda kostnader mdste
kostnaderna bero pd den sjukdom, det lyte eller den skada som man f&r handi-
kappbidrag med grundbelopp for. Ett villkor ar att kostnaderna per ménad ar
minst lika stora som bidraget med férhojt belopp. Dessutom mdste kostnaderna
vara fortlépande, det vill sdga att de i vanliga fall mdste uppstd under minst ett
halvar.

Sarskilda kostnader kan uppstd exempelvis for behandling av kroniska fotsér, om
man mdste anvdnda antibiotika i stora mangder eller f&r hemservice eller hem-
sjukvard. Sjukdomen kan ocksd orsaka resekostnader. Sjdlvrisker for resor enligt
sjukférsakringslagen rdknas dd in i sdrskilda kostnader.

Kost vid dialysbehandling anses inte orsaka sdrskilda kostnader. Efter en
organtransplantation omproévas alltid ratten till handikappbidrag.

4.2 Vardbidrag for pensionstagare

Vardbidraget for pensionstagare avser att stédja pensionstagare med funktions-
nedsdttning eller kronisk sjukdom for att underlétta deras vardag och stétta deras
funktionsférmdaga, rehabilitering och vard. Ett villkor fér att f& vardbidraget ar
att funktionsférmagan har varit nedsatt p& grund av en sjukdom, ett lyte eller en
skada i minst ett &r utan avbrott.

Funktionsféormdgan anses vara nedsatt ndr formdgan att ta hand om personliga
rutiner, klara av nédvandiga hushdllsarbeten eller att réra sig och géra besék
utanfér hemmet ar nedsatt. Personliga rutiner som kan pd&verkas ar till exempel
att skoéta sin personliga hygien, att kld pd sig och att f& sjukvardsdtgdrder, bland
annat att ta livsviktiga ladkemedel. Dessutom mdste sjukdomen, lytet eller skadan
ge upphov till regelbundet behov av hjdlp, handledning eller tillsyn i personliga
och alldagliga rutiner. - Numera anvénds ofta funktionsnedsd&ttning som
samlingsbegrepp for skada och lyte.

Vdrdbidrag kan ges ut till personer 6ver 16 &r som ar bosatta i Finland och far
exempelvis dlderspension, invalid- eller sjukpension, rehabiliteringsstod eller efterle-
vandepension frdn Finland eller utlandet. Den som bara har delinvalidpension, del-
tidspension eller invalid- eller sjukpension har inte ragtt att f& vardbidraget. | sddana
fall kan de i stdllet ha ratt att f& handikappbidrag fér personer éver 16 dr.

Bidraget kan betalas ut retroaktivt for sex ménader.Det ar skattefriinkomst och
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pdverkas inte av pensionstagarens eller familjens inkomster eller egendom.

Vardbidraget for pensionstagare ar indelat i tre kategorier. Beloppet bestams
utifrdn hur mycket hjalp, handledning och tillsyn en pensionstagare behéver och hur
stora de sarskilda kostnaderna dr. Anvéndning av syrgaskoncentrator betraktas
som hjalpbehov.

Vérdbidrag med grundbelopp 84,17 euro i manaden

Vardbidrag med grundbelopp kan beviljas om personen behéver hjdlp, handledning
och tillsyn regelbundet minst varje vecka i sina personliga rutiner. Det kan vara att
behova hjalp och tillsyn med att skéta sin personliga hygien eller att klé pd sig varje
dag exempelvis vid rérelsenedsdttning. Ett annat exempel ar att ndgon varje dag
mdste kontrollera att personen har &tit och tagit sina mediciner.

Ddremot beviljas bidraget inte om hjdlp, handledning eller tillsyn bara behovs for
hushdllsarbete eller besék utanfér hemmet. Personer med synnedsdéttning (blinda)
och rérelsehindrade har alltid ratt att f& vardbidraget med minst grundbelopp.

Vardbidrag med forhojt belopp 183,36 euro i mdnaden

Vardbidrag med forhojt belopp kan beviljas om tidskrévande hjalp behévs varje
dag for flera personliga rutiner eller om personen har ett betydande behov av
handledning och tillsyn. Det kan vara tidskrdvande hjdlp varje dag med att ata, klé
pd sig, skota personlig hygien eller uppratthdlla sociala kontakter.

Betydande behov av handledning och tillsyn innebdar att personen behover till
exempel pdminnelse, uppmuntran och uppsikt dagligen, regelbundet och i omfat-
tande grad. Det kan vara fallet vid betydande minnesstorning eller fortlopande
behov av tillsyn vid fallrisk.

Bidraget beviljas ocksd om en person har ratt att f& bidraget med grundbelopp och
har sdrskilda kostnader p& grund av en sjukdom, ett lyte eller en skada och de varje
mdnad uppgdr till minst samma belopp som bidraget med féorhojt belopp.

Vardbidrag med hégsta belopp 387,73 euro i manaden

Vardbidraget med hégsta belopp kan beviljas om personen behéver hjalp och tillsyn
dygnet runt. Det betyder exempelvis att ndgon fortlépande mdste bo hos
personen eftersom personen klarar sig pd egen hand bara kortare stunder.
Personen mdste behéva hjdlp i s& gott som alla personliga rutiner och vara
sdngliggande storsta delen av tiden.

4.3 Stod for narstdendevard

En anhorig eller ndrstdende som vardar en v@rdbehdvande i hans eller hennes
hem kan anséka om stéd for nérstdendevard, om varden ér bdde bidande och
kravande. Valfardsomrddet kan betala ut stéd for ndarstdendevard for vard i
hemmet av sjuka, dldre eller funktionshindrade. Stédet ar en tjdnst som ar kopplad
till budgetanslag och valfardsomrddena kan sjdlva bestdmma om de ger ut stéd
for narstdendevard eller inte. Vardarvodena och arvodeskategorierna kan variera
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mellan valfardsomrddena, men de mdéste vara samordnade i kommunerna inom
valfardsomrédet.

Stod for narstdendevard kan beviljas om

* personen behoéver vard eller annan omsorg pd grund av en sjukdom eller en funk-
tionsnedsdttning eller av ndgon annan liknande orsak

+ v@rden kan ges i hemmet

- en anhorig eller ndgon annan ndrstdende person ar beredd att svara fér varden
tillsammans med andra som tillhandahdller nédvandig service

* ndrstdendevdrdarens hdlsa och funktionsférmdga i 6vrigt uppfyller kraven pd
varden

+ den vardbehévandes hem lédmpar sig for varden

- det ar férenligt med den vardbehévandes bdsta

- stoédet i kombination med annan social- och hdlsovdrd racker till for att sékerstalla
den vardbehdévandes valbefinnande, hdlsa och sdkerhet.

Dialys i hemmet vid diabetes kan vara ett kriterium fér att f& stéd for narstdende-
vard.

Valfardsomrddet och vardaren ska upprdtta ett avtal som innefattar en vérd- och
serviceplan. Stédet for ndrstdendevard bestdr av vérdarvode och ledighet. Dess-
utom har vardaren ratt att f& annat stéd enligt vad som dr inskrivet i vard- och
serviceplanen.

Vardarvodet till ndrstdendevdardaren laggs fast utifrdn hur uppbunden vardaren
ar och hur kravande varden anses vara. Arvodet &r minst 472,15 euro i manaden.
Vid en tung dvergdngsperiod ar arvodet minst 944,31 euro i madnaden, om ndrstd-
endevdrdaren tar hand om personen dagligen eller dygnet runt utan avbrott. En
tung 6vergdngsperiod kan vara att den vardbehévande far vard i livets slutskede i
hemmet, &terhamtar sig frdn en allvarlig olycka eller éverférs frdn en vardform fill
en annan vardform, exempelvis frdn sjukhus till hemmet, och behéver mycket hjalp
och stéd. Vardarvodet ar skattepliktig inkomst.

En narstdendevdrdare stdr inte i anstallningsférhdllande till valfardsomrddet, den
vardbehoévande eller den vardbehdvandes vardnadshavare pd det satt som arbetsav-
talslagen féreskriver. Med arvodet tjanar v@rdaren in pension enligt pensionslagen for
den offentliga sektorn. Valfardsomrddet ar skyldigt att teckna férsakring for vardaren
enlig lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar.

Om det behovs, ar valfardsomrddet skyldigt att férbereda ndrstdendevdardaren for
varduppdraget och ordna anknytande utbildning. Dessutom ska valfardsomrddet
vid behov ordna undersékningar av ndrstdendevdrdares valmdende och halsa
samt tillhandahdlla social- och hdlsovdrd som stéder vardarnas valmdende och
varduppdrag.

Alla narstdendevdrdare som har ingdtt avtal har ratt att £f& ledigt i minst tvd dygn
per kalendermdnad. V&rdare som utan avbrott eller bara med mindre avbrott ar
uppbundna av varden dygnet runt eller fortlépande varje dag har ratt att £f& ledigt i
minst tre dygn per kalendermdnad. Narstdendevdrdaren kan tjdna in lediga dagar
féor en langre ledighet. Eller s& kan valfardsomrddet och ndrstdendevdrdaren
komma &verens om att vardaren tar ut sin lediga tid i flera ledigheter som ar kor-
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tare an ett dygn.

Valfardsomrddet ar skyldigt att ordna med vard under vardarens lediga tid. Vard-
arvodet minskar inte av lediga dagar eller rekreationsledighet.

N&r en narstdendevdardare ar ledig eller frdnvarande av ndgon annan orsak kan
valfardsomrddet ordna avldsning via ett uppdragsavtal som det ingdr med en
avlésare. Den vard som avlésaren ger ar forlagd till den vardbehévandes hem.
Valfardsomrddet bestGmmer hur stort vardarvodet till avlésaren ar.

Stodet for narstdendevdrd ska sékas hos valfardsomrddets social- och halsofér-
valtning. Var noga med att beskriva vardagen s& exakt som mgjligt, i synnerhet
behovet av hjdlp och tillsyn. Fére beslutet gér personal frédn vdardcentralen vanligen
ett hembesok for att f& en bild av laget.

5 Rehabilitering stoder funktions-
och arbetsformagan

5.1 Medicinsk och yrkesinriktad rehabilitering

Rehabilitering ar ett allmdnt och samlat begrepp for alla mélinriktade, terapeutiska
och rehabiliterande insatser som syftar till att frdmja mdanniskors funktions- och
arbetsféormdga. Rehabilitering delas in i medicinsk rehabilitering inriktad p& funk-
tionsférmdagan, yrkesinriktad rehabilitering, pedagogisk rehabilitering och social
rehabilitering.

Medicinsk rehabilitering utgor en vasentlig del av den samlade behandlingen av
sjukdomar. Yrkesinriktad rehabilitering fokuserar pd insatser fér att bevara och
stédja arbetsformdgan.

Rehabilitering ska frémja klientens funktionsférmdga och halsa, méjligheter att
klara sig pd egen hand, valbefinnande och arbetsféormdga. Rehabilitering ordnas
av social- och hdlsovarden i valfardsomrddena, Folkpensionsanstalten (FPA),
arbetspensionsanstalter, forsdkringsbolag, utbildnings- och arbetsférvaltningen,
féoretagshdlsovard, organisationer och privata vardgivare. Myndigheterna inom
olika forvaltningar ar skyldiga att samarbeta och vagleda klienterna fér att de ska
f& ratt rehabiliteringsinsatser.

Medicinsk rehabilitering ordnas for att férebygga sjukdomar och funktionsned-
sattning. | medicinsk rehabilitering ingdr bland annat rehabiliteringshandledning,
olika typer av terapier for att forbattra och uppratthdlla funktionsférmdégan, som
fysioterapi och ergoterapi, samt hjglpmedel och anpassningstrdning.

Enligt hdlso- och sjukvardslagen ar det valfardsomrddena som ska planera den
medicinska rehabiliteringen inom hdlso- och sjukvdrden, i praktiken primdarvarden
eller den specialiserade sjukvarden. FPA har en lagstadgad skyldighet att ordna
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krdvande medicinsk rehabilitering nér en sjukdom eller funktionsnedsdttning
avsevdart féorsamrar féormdagan att klara av vardagen. FPA ordnar ocks& medicinsk
rehabilitering enligt prévning med hjdlp av ett arligt anslag som riksdagen beviljar i
statsbudgeten. | praktiken avses anpassningstrdning och rehabiliteringskurser, som
ocksd finns for personer i arbetsfér dlder med typ 1- och typ 2-diabetes. - Ta en titt
pd soktjansten for rehabiliteringskurser pd FPA:s webbplats.

Yrkesinriktad rehabilitering dr avsedd for personer i arbetsfér dlder med nedsatt
eller forsdmrad arbetsformdga till foljd av en sjukdom eller en funktionsnedsdttning
och som riskerar att bli arbetsoférmégna under de ndrmaste dren. Yrkesinriktad
rehabilitering ordnas av FPA, arbetspensionsanstalter, olycksfalls- och trafikfor-
sdkringsanstalter och yrkesutbildningsanstalter.

Grundprincipen dr att yrkesinriktad rehabilitering ordnas av arbetspensionsan-
stalten om en arbetstagare ar i arbetslivet och har etablerad arbetslivserfarenhet
(ungefar fem ar). FPA ordnar yrkesinriktad rehabilitering, sarskilt fér personer som
stdr utanfor arbetslivet och fér unga. Yrkesinriktad rehabilitering som ordnas till foljd
av en olycka (dven olycksfall i arbetet) eller en yrkessjukdom tillhandahdlls vanligen av
forsakringsbolag.

Yrkesinriktad rehabilitering kan omfatta bedémning av rehabiliteringsbehovet

och rehabiliteringsmajligheterna, arbets- och utbildningsférsék, omorganisering
av arbetet, arbetstréning, yrkesutbildning eller arbets- och studiehjdlpmedel.
Bestdmmelser om yrkesinriktad rehabilitering finns i lagarna om arbetspensioner
och i lagen om Folkpensionsanstaltens rehabiliteringsférmdaner och rehabiliterings-
penningférmadner.

5.2 Ans6ka om rehabilitering samt
rehabiliteringsplan

Den som svarar for behandlingen av en patient dr skyldig att slussa patienten
vidare till rehabilitering. Valfardsomrddet ar skyldigt att ordna rehabilitering om
det ar oklart till vem uppgiften hor.

N&r man drabbas av en ldngvarig sjukdom ska sjukvdrdsenheten integrera rehabi-
literingsaspekten redan i ett tidigt stadium. Du kan gé&rna ocksd sjalv vara aktiv och
ta initiativ till rehabilitering. For att rehabiliteringsbehovet ska kunna bedémas och
|dmpliga insatser sdttas in dr det av stor vikt att sjalv reflektera éver sina behov,
resurser, styrkor och utvecklingspunkter i relation till sin sjukdom och sin livssitua-
tion.

Vdardcentralen, féretagshdlsovdrden, din diabetesldkare, FPA eller arbetspensions-
forsakringsbyrdn ger narmare information och rdd om vilka rehabiliteringsalterna-
tiv det finns och hur du ska anséka om rehabilitering. De stérsta sjukhusen har egna
rehabiliteringshandledare.

Behovet av medicinsk rehabilitering samt mdélen och innehdllet I1dggs fast i en
rehabiliteringsplan eller ett Idkarutldtande, som du utarbetar tillsammans med din
behandlande IGkare. Rehabiliteringsplanen ska innefatta en bedémning av den
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samlade situationen, rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmajligheterna.

Planen ska innehdlla mal p& kortare och ldngre sikt. En plan for vilka aktérer som
ska medverka mdste ocksd finnas. Vidare mdste behovet av socialservice
utredas.Dessutom dar det viktigt att planen féljs upp och att den dndras om det
behdévs. Rehabiliteringsplanen kan kombineras med vardplanen, likasé med en
eventuell klientplan som lagts upp inom socialt arbete.

Vid ansékan om en kurs i anpassningstrdning gdller lakarutld@tande B som rehabili-
teringsplan. Personens sjukdom eller skada och funktionsférmdga mdste framgd av
utl@tandet. Dessutom ska skdlen och mdlen skrivas in, och det ska framgd vilken
typ av rehabilitering som ldkaren rekommenderar.

5.3 Rehabiliteringsalternativ vid diabetes

5.3.1 Anpassningstréning och rehabilitering for personer i arbetsfér dlder
ordnade av FPA

FPA har lagstadgad skyldighet att ordna yrkesinriktad rehabilitering for partiellt
arbetsféra personer, bland annat utbildning och tréaning for att bevara arbets-
férmdagan. Vidare ordnar FPA kravande medicinsk rehabilitering (tidigare kallad
medicinsk rehabilitering fér personer med svar funktionsnedsdttning).

Den behovsprovade rehabiliteringen omfattar bland annat rehabiliteringskurser
och anpassningskurser. FPA-finansierade anpassningskurser ordnas av ett flertal
tjansteleverantérer pd deras servicestdllen, men ocksd pd distans. | de flesta fall
ar det kurser med avsnitt bestdGende av bdde ndarvaro pd plats och pd distans.

Las mer pd fpa.fi/rehabilitering > Ansék om rehabilitering.

Anpassnings- och rehabiliteringskurserna ska aterstalla och framja arbets- och
funktionsférmdgan och ge deltagarna hjalp och stéd for att klara av vardagen och
egenvadrden. Kurserna medverkar till god vard i samrdd med vdrdenheten.
Deltagarna fdar stéd av andra i samma situation och handledning individuellt eller i
grupp. Det hjdlper dem att battre greppa sin egen situation. Dessutom blir det
lattare att ldgga upp Mal fér egenvd@rden och genomfoéra livsstilsforandringar.

For personer med typ 1-diabetes dr en kurs motiverad vid exempelvis problem
med att f& bukt med blodsockret och egenvdrden, ndr de har tecken pd
féljdsjukdomar (senkomplikationer) eller om blodsockret upprepade gdnger
sjunker for lagt

(hypoglykemi). Ocksd radsla, utmattning till foljd av egenvd@rden och motivations-
problem dr orsaker som talar for en kurs.

Vid typ 2-diabetes kan en kurs vara motiverad vid problem med blodsockerba-
lansen (glukoskontrollen) och behov av sarskilt stéd for viktminskning och livsstils-
féorandringar. Andra skal for att séka till en kurs ar att du har svdrigheter med att
acceptera din diabetes, att du behdver intensifierad vagledning i diabetesmedici-
nering eller att du har féljdsjukdomar och rddslor kring dem.
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Nar du soker till en kurs ska du fylla i FPA:s ansékningsformular for rehabiliterings-
kurser. Det behdvs ocksd B-utldtande frén en Igkare dar behovet av och mdlen for
rehabiliteringen ska framgd. Skicka din ansékan plus bilagor till FPA, som fattar
beslut om rehabilitering och ger instruktioner fér hur du anséker om rehabilite-
ringspenning och andra bidrag. Kurser for personer med typ 2-diabetes &r ocksé
avsedda for personer med metabola syndromet.

En ndra anhorig far delta, om det ar nédvandigt for att mdlen med rehabiliteringen
ska nds och till nytta for sjalva rehabiliteringen.

5.3.2 Diabeteskurser fér personer i arbetsfor alder bekostade av valfards-
omrddet

Valfardsomrddena kan ordna rehabilitering och anpassningstréning for personer

i arbetsfor dlder. Din ldkare bedémer om du behdéver rehabilitering, antingen
anpassningstrdaningskurs eller rehabiliteringsperiod, och féreslar i sa fall att en kurs
eller rehabilitering ska betalas av halso- och sjukvdarden. Du far d& en betalnings-
féorbindelse.

Ett sjukhus, en vardcentral eller en socialvdrdsenhet inom valfardsomrddet kan
fatta beslut om rehabilitering och ge en betalningsférbindelse. For kurstiden kan du
anhdlla om rehabiliteringspenning och ersdttning for resekostnader frén FPA.

5.3.3 Ovriga diabeteskurser for personer i arbetsfér dlder

Diabetesférbundet i Finland anordnar kurser kring temat "stéd i egenvdrden”,
Tukea omahoitoon, fér personer med diabetes i arbetsfér dlder. Dessutom finns
kursen Diabetes meidé&n arjessa, diabetes i vardagen, for personer med typ 1-dia-
betes, som deltar tillsammans med sin partner. For personer med typ 2-diabetes
finns en kurs med motionstema, Liikunta.

Alla kurser ar tredagars helgkurser (fredag-séndag) med en egenavgift pd& 100
euro per person.

Du kan ansoéka till ndgon av kurserna genom att fylla i ett ansékningsformular.
Nd&got Igkarutldtande krdavs inte. Mer information om kurserna fér personer i
arbetsfér dlder och anvisningar for ansékan finns pd Diabetesférbundets webb-
plats: diabetes.fi/tukea ja palveluja/kurssit diabetesta sairastaville.

5.3.4 Diabeteskurser for pensiondrer

Aven pensiondrer kan delta i FPA:s kurser fér vuxna med typ 1- eller typ 2-diabetes.
Kurserna for vuxna med typ 2-diabetes och metabola syndromet dr indelade efter
dlder, med kurser fér personer under och éver 68 &r. Rehabiliteringsansékan ldm-
nas in till FPA, och det krdvs utldtande B frdn en IGkare éver rehabiliteringsbehovet.

Diabetesforbundet i Finland ordnar kurser foér pensiondrer med diabetes.
Kurserna d&r tre till fyra dagar Idnga. En fyradagarskurs, Virkeytta hoitoon, kring
temat "mer energii varden” ar tillganglig for personer med diabetes som vill delta
tillsammans med ndgon ndarstdende. Kursdeltagaren och den medféljande
personen betalar en egenavgift pd 160 euro per person for fyradagarskursen.
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For tredagarskursen Toimintakykyd liikkumalla, om att hdlla sig i form genom
motion &r egenavgiften 100 euro per person. Pensiondrer kan be om att f& en
betalningsférbindelse fér kursen pd sin vardenhet.

Det finns ocksd onlinekurser for pensiondrer: onlinekursen Tyyppi 2 tutuksi med
basfakta om typ 2-diabetes och Hyvéd syéminen med ett kosttema. Du kan séka till
en kurs genom att fylla i ett ansékningsformular. Inget Idkarutldtande kravs. Mer
information om

Diabetesférbundets kurser fér pensiondrer och anvisningar fér ansékan finns pd
adressen www.diabetes.fi/tukea ja palveluja/kurssit diabetesta sairastaville.

5.4 Yrkesinriktad rehabilitering

5.4.1 Rehabilitering ordnad av arbetspensionsanstalterna

Arbetstagare har lagfdast ratt att f& subventionerad yrkesinriktad rehabilitering, om
de har en sjukdom eller en funktionsnedsdttning som sannolikt gér att de blir arbets-
oférmogna utan rehabilitering. Dessutom kan rehabilitering vara en stédmetod vid
dtergdng i arbetslivet efter I&ng sjukskrivning.

Vid beslut om rehabilitering tas det hdnsyn till hur Idng tid personen har kvar till
den lagsta &ldern for invalidpension. Ocksd tiden i arbetslivet och utbildning spelar
in.

S4 kallad arbetspensionsrehabilitering ska sékas hos respektive pensionsanstalt pd
ett sarskilt formular. Det krdvs ocksd ett Igkarutidtande. Vidare ska information om
rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmojligheterna och en prelimindr rehabili-
teringsplan [Gmnas in tillsammans med ansdkan.

Beslutet frdn arbetspensionsanstalten kan éverklagas, men besvarsratten galler
bara ratten till rehabilitering. Ddremot gdr det inte att éverklaga sjdlva innehdllet i
rehabiliteringen.

Den yrkesinriktade rehabilitering som bekostas av arbetspensionsanstalterna ldggs
alltid upp individuellt.

5.4.2 Yrkesinriktad rehabilitering ordnad av arbetsférvaltningen

Arbets- och néaringsbyrderna, TE-byrderna, lades ner vid ingdngen av 2025.
Byrdernas tjénster fér arbetslésa och arbetssékande tillhandahdlls nu av hem-
kommunen eller av ett sysselsattningsomrdde som bildas av flera kommuner.
Sysselsattningstjansterna dr integrerade i kommunernas basservice.

Yrkesvdgledning, omskolning, arbetsprévning och arbetsférmedling i anknytning
till yrkesinriktad rehabilitering ingdr i arbetskraftsservicen. Vidare ingar det i
uppgifterna att gallra fram de arbetslésa arbetssékande som behdver fd sin
arbetsférmdga bedémd och att hdnvisa dem ftill halsokontroller. Nedsatt
arbetsférmdga kan utredas med hjalp av en rehabiliteringsundersékning samt
arbets- och utbildningsférsék. En del av &tgdrderna ér bara avsedda for
arbetslésa eller personer som mdste byta jobb. Arbetskraftsservicen samarbetar

Diabetesforbundet 31
i Finland



med social- och hdlsovdrden, FPA, pensionsan-stalterna och andra aktérer.
Myndigheternas samarbete grundar sig pd lag och det krévs samtycke frén
klienten.

5.4.3 FPA:s yrkesinriktade rehabilitering

FPA ordnar yrkesinriktad rehabilitering for arbetslésa, studerande och personer
med kort erfarenhet av arbetslivet. For personer med |dngre tid i arbetslivet
ordnas KIILA-rehabilitering.

FPA:s yrkesinriktade rehabilitering kan bestd av KIILA-rehabilitering fér yrkesverk-
samma, yrkesinriktad Taito-rehabilitering, arbets- och utbildningsférsok, hjalp-
medel for arbete eller studier eller ndringsstod for att starta eget eller anpassa
foretagsverksamhet.

FPA:s sysselsattningsframjande yrkesinriktade rehabilitering vander sig till
ungdomar och vuxna i arbetsfér dlder som pd& grund av sin sjukdom och allmé&nna
situation behdver individuellt stéd av en coach fér att valja arbete, yrke eller
studieomrdde. Coachen stéttar personen vid behov ocksd med att hitta ett avlénat
arbete eller att bli yrkesutévare eller egenféretagare. Sjukdomsbehandlingen
mdste vara i ett stadium som tilldter engagemang i arbete pd en arbetsplats.
Alter-nativen vid sysselsdttningsfrémjande yrkesinriktad rehabilitering ar
arbetsprévning, arbetstraning eller en kombination av bdda.

Kiila-rehabilitering ordnas av FPA for personer i arbetslivet vars arbetsférmdaga
ar nedsatt pd grund av sjukdom. Behovet av rehabilitering mdste faststallas av
halso- och sjukvd@rden. Den avser att férbattra deras férmdéga att arbeta och
forsoérja sig och mojligheter att vara kvar i arbetslivet. Kiila-rehabilitering genom-
féors i samarbete med foretagshdlsovdrden och arbetsplatsen. Arbetsgivare och
enheter inom féretagshdlsovdrden brukar anséka om Kiila-kurser for sina
anstdllda och fackféreningar och fackférbund for sina medlemmar.
Rehabiliteringen genomférs under en period pd 1-1,5 &r. Man kan sjalv valja
tjansteleverantoér. Kiila-kurserna ar yrkesspecifika, men det ar maojligt att f&
individuell rehabilitering om man inte hittar en [Gdmplig Kiila-kurs. Den individuella
tjansten ar inte fastlagd fér ndgot specifikt yrkesomrdde, utan tjansteleverantéren
samlar ihop en grupp enskilda klienter.

Taito-rehabilitering dr avsedd for situationer ndr en sjukdom eller en funktions-
nedsdttning gor det svart att komma in i arbetslivet, bérja studera eller fortsatta
arbeta eller studera. Rehabiliteringen &r en kombination av individuell rehabilitering,
rehabilitering i grupp och arbetspraktik. Deltagarna far en personlig handledare
som stdr till férfogande under hela rehabiliteringsprocessen.

5.5 Kravande medicinsk rehabilitering

Ett villkor for att f& krédvande medicinsk rehabilitering @r att man p& grund av en
sjukdom eller funktionsneds@ttning har betydande svdarigheter att klara av varda-
gen och vara delaktig i arbetslivet. | en heltdckande beddmning av rehabiliterings-
behovet beaktas faktorer som pdverkar funktionsféormdagan, det vill sdga halso-
tillstdnd i medicinskt avseende, kroppsbyggnad, kroppsfunktioner, prestationer,
deltagande, individuella faktorer och omgivningsfaktorer. Exempel pd krdvande
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medicinsk rehabilitering ar terapier, bland annat ergoterapi, fysioterapi, talterapi,
och neuropsykologisk rehabilitering och multidisciplinér individuell rehabilitering.

For kravande medicinsk rehabilitering behovs det en rehabiliteringsplan frén den
offentliga hdlso- och sjukvdarden eller ett B-Igkarutldtande med samma information
som i rehabiliteringsplanen. Utldtandet ska skrivas av den behandlande Idkaren
inom den offentliga hdlso- och sjukvdrden. Bifoga utldtandet ndr du anséker om
rehabilitering hos FPA.

5.6 Forsorjning vid rehabilitering

FPA, valfardsomrddet, arbetspensionsforsdkringsanstalten eller arbetsférvalt-
ningen bekostar rehabiliteringen och tillhérande utgifter, bland annat resekostna-
der.

Under den tid som rehabiliteringen pdgdr kan man f& rehabiliteringspenning
frén FPA, arbetspensionsférsdkringsanstalten eller forsdkringsbolaget. Ocksd en
anhoérig som deltar i anpassningstrdning eller familjerehabilitering kan f& rehabi-
literingspenning om det ndmns i rehabiliteringsbeslutet. Rehabiliteringspenningen
frédn FPA raknas ut pd drsinkomsten. Den som inte har inkomster eller mycket sma
inkomster far rehabiliteringspenningen till lagsta belopp (i &r 31,99 per vardag).
Rehabiliteringspenningen ar skattepliktig inkomst.

Arbetsgivare som betalar ut 16n for rehabiliteringstiden kan anséka om att f&
rehabiliteringspenningen. Partiell rehabiliteringspenning kan betalas ut fér de
dagar som man arbetar deltid vid sidan om rehabilitering. Tanken ar att underlatta
for deltagarna att kombinera arbete och rehabilitering. Beloppet ar halften av
beloppet for rehabiliteringspenning.

For tiden i yrkesutbildning kan bidrag beviljas for skolmaterial, resor mellan
hem- och studieorten och i vissa fall for hjglpmedel som behovs for att underlatta
studierna.

Rehabiliteringspenningen fér pensionstagare rdknas ut pd pensionen. D& beaktas
10 procent av beloppet och divideras med 25 fér att f& fram beloppet per dag.
Rehabiliteringspenning ges i dessa fall ut utdver pensionen.

Rehabiliteringspenningen frdn FPA ar som regel forknippad med en karenstid

och d& far man ingen rehabiliteringspenning. Hur I&ng karenstiden ar beror pd
vilken typ av rehabilitering det @r. Ingen karenstid ingdr ndr personen direkt fére
rehabiliteringen far sjukdagpenning, arbetsléshetsdagpenning eller grundldggande
utkomststod eller deltar i rehabilitering av sitt barn. Om rehabiliteringen delas upp
i flera etapper rdknas den som samma rehabilitering och karensdagarna réknas ut
pd hela rehabiliteringen. Vid Kiila-rehabilitering, sysselsdttningsframjande yrkesin-
riktad rehabilitering, Taito-rehabilitering och anpassningstréning dr karenstiden en
dag.

Ansokan brukar ldmnas in forst ndr rehabiliteringsbeslutet ar klart. Men observera

att du mdste ansdka hos FPA senast sex m&nader efter den dag frén och med
vilken du vill f& rehabiliteringspenningen utbetald.
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Den som gdr pd yrkesinriktad rehabilitering ordnad av arbetspensionsanstalten
eller féorsakringsbolaget far en rehabiliteringspenning motsvarande beloppet for
den kalkylerade invalid- eller sjukpensionen héjt med 33 procent. Om du fér rehabi-
literingsstod, det vill sédga sjukpension fér viss tid, nar rehabiliteringen bérjar far du
ett rehabiliteringstillégg utdéver rehabiliteringsstodet.

Rehabiliteringspenning och rehabiliteringstilldgg ges bara ut vid reguljar reha-
bilitering, exempelvis fér arbetsprévning, utbildning och arbetstrdning. FPA kan

ge ut ersattning for uppehdlle for merkostnader vid rehabilitering. Ett villkor ar
att klienten far rehabiliteringspenning till ldgsta belopp (31,99 euro per vardag).
Ersdttningen betalas i forsta hand ut for kortvarig 6ppen rehabilitering eller for
den tid som rehabiliteringsbehovet utreds. Den uppgar till 9,00 euro per dag och ar
skattefri inkomst.

6 Funktionshinderservice

6.1 Sjalvstandigt liv tack vare
funktionshinderservice

Har du redan ett giltigt beslut om funktionshinderservice enligt den gamla lagen
om service och stéd pd grund av handikapp? Da& gdller beslutet i regel under den
tid som anges dar. Frdn och med den | januari 2025 behandlas nya ansék-ningar
om funktionshinderservice enligt den nya lagen om funktionshinderservice.
Ansoékningar som lémnades in 2024 behandlas enligt den gamla lagen. Alla beslut
mdste félja den nya lagen tre ar efter att den tradde i kraft. Pd initiativ av
personen med funktionsnedsdttning eller véalféardsomrddet kan gamla beslut énd-
ras tidigare sd att de éverensstdmmer med den nya lagen, om det ér nédvdandigt
for personens féréndrade servicebehov. Under en 6vergdangsperiod kan en person
med funktionsnedsdattning dessutom fd service enligt badde den gamla och den nya
lagen samtidigt.

Kontakta funktionshinderservicen i ditt valfardsomrdde, om du vill ha mer informa-
tion om vilka dndringar den nya lagen om funktionshinderservice innebér fér
tiaginster och eventuella avgifter.

Syftet med lagen ar att uppnd likabehandling, delaktighet och deltagande i sam-
hdllet for personer med funktionsnedséttning samt att férebygga och undanrdja
hinder fér att mdlen ska nds. Vidare ska lagen stédja féormdgan att leva sjalvstan-
digt och stédja personernas sjdlvbest@mmanderatt. Lagen ska ocksa tillférsakra
personer med funktionsnedsdattning tillrécklig service av god kvalitet enligt deras
individuella behov och intressen. Med person med funktionsneds&ttning avses per-
soner som pd grund av en ldngvarig fysisk, kognitiv, psykisk, social eller sensorisk
begrdnsning i funktionsformdgan nédvandigt behover hjalp eller stéd for sin
normala livsforing. Begrdnsningen ska vara orsakad av en funktionsnedsdattning

Diabetesforbundet
i Finland

34



eller sjukdom. En person med funktionsnedsattning kan utifrén lagen om
funktionshinderservice fd service fran valfardsomrddet bara om de tjanster som
tillhandahdlls enligt annan lagstiftning inte ar ldmpliga och tillrackliga for
personens individuella servicebehov och intressen. Stédinsatserna kan vara olika
typer av tjanster och ekonomiska bidrag.

Vid diabetes kan funktionshinderservice bli aktuell nar féljdsjukdomar (senkompli-
kationer) ger upphov till nedsatt funktionsférmdga och orsakar sd stort hjaglpbehov
att kriterierna for servicen ar uppfyllda.

Stodinsatser som kan bli aktuella ar att goéra tillganglighetsanpassade dndringar i
bostaden (exempelvis bredare dérr och ramp), att skaffa hjdlpmedel och anord-
ningar till bostaden (lyft- och larmanordningar, elektroniskt dérréppningssystem,
horslinga och texttelefon), att kopa hjdlpmedel som behdvs i de dagliga aktivite-
terna och att skaffa personlig assistans.

Hemsjukvard och hemservice inom ramen fér serviceboende enligt lagen om
funktionshinderservice kostar ingenting for den funktionshindrade.

Valfardsomrddet ska ordna fardtjanst inklusive ledsagarservice for personer med
funktionsnedsdttning, ndar de till f6ljd av en sjukdom eller en funktionsnedsdttning
inte kan anvanda allméanna fardmedel. Dessutom kan valfardsomrddet stdlla en
bil eller ndgot annat transportmedel till forfogande fér en person med funktions-
nedsdttning, om den funktionshindrade personen har ett stort behov av rérlighet.
Ett annat alternativ ar att valfardsomrddet beviljar bidrag fér inkép av en bil eller
ndgot annat transportmedel.

Ansokan om funktionshinderservice ska Idmnas till social- och halsovardsforvalt-
ningen i valfardsomrddet, som kan ge ndrmare information. Férmdnerna ar inte
beroende av dina inkomster och de rdknas inte som skattepliktig inkomst.

6.2 Hjalpmedel

Hjalpmedel kan behovas ndr en sjukdom eller en funktionsnedsattning forsvarar det
dagliga livet och de alldagliga funktionerna. De hjalpmedel som behdvs i dagliga
aktiviteter administreras av valfardsomrddet och i vissa fall av FPA.

Hjalpmedel kan tillhandahdllas inom ramen for medicinsk rehabilitering eller
funktionshinderservice. Hjdlpmedelstjadnsten inom medicinsk rehabilitering ingdr i
hdlso- och sjukvdrden. Lagstiftningen om hjalpmedel kompletteras av en handbok
om nationella grunder f6r utlédmnande av hjdlpmedel vid medicinsk rehabilitering:
Valtakunnalliset Iaékinndllisen kuntoutuksen apuvdlineiden luovutusperusteet.

Hjalpmedel ldmnas ut pd grund av sjukdom, skada eller férsenad utveckling. Beho-
vet av hjdlpmedel ska bedémas individuellt, likasd ska hjaglpmedel valjas individuellt
tillsammans med klienten.

Personer med diabetes brukar anlita hjalpmedelsservicen exempelvis ndr de
behover specialtillverkade skor eller hdlfotsinlagg eller ndr behandlingsskor ar
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noédvandiga for sar i fotsulan. Sddana hjalpmedel ingdr i medicinsk rehabilitering.

Forbrukningsartiklar for sjalvkontroller av blodsockret betraktas inte som hjdlpme-
del. De ges ut gratis och ska ingd i den vard och behandling som enligt vardplanen
ges eller évervakas av en lakare.

Den som pd grund av en sjukdom, en funktionsnedsattning eller en skada inte klarar
av att studera eller arbeta utan dyra eller avancerade hjaglpmedel kan anséka om
hjalpmedel via FPA inom ramen for yrkesinriktad rehabilitering. Stod ges ut for
teknisk utrustning, till exempel elektronisk forstoringsapparat, punktskriftsdisplay
och datorer. FPA utreder hjdlpmedelsbehovet och anlitar d& experter. Vidare
svarar FPA fér anvéndarutbildning och underhdll och évervakar anvandningen.
Synskadades behov av hjdlpmedel utreds p& Synskadades férbunds service- och
aktivitetscentrum i Helsingfors. P& svenskt hdll stdr Férbundet Finlands Svenska
Synskadade (FSS) for utredningarna.

Valfardsomrddet ska ersatta skdliga kostnader som personer med funktionsned-
s@ttning har féor dndringsarbeten samt redskap och apparater for att tillgénglig-
hetsanpassa bostaden. Ett villkor &r att dndringen, redskapen och apparaterna ar
noédvandiga for att personen ska kunna bo kvar. Dessutom kan valfardsomrddet
inom ramen for funktionshinderservicen ersdtta kostnaderna for redskap, maskiner
och anordningar som en person med funktionsnedsdttning behdéver i sina dagliga
sysslor, rorelse, interaktion och fritidsverksamhet eller stdlla dem till personens
forfogande, men de far inte vara hjdlpmedel som ingdr i medicinsk rehabilitering.
Halften av kostnaderna ersétts enligt lagen om funktionshinderservice. Kostna-
derna fér andringar av redskap, maskiner eller anordningar av standardmodell
som dr nédvandiga for funktionsnedsdttningen ersatts daremot i sin helhet.

6.3 Parkeringstillstdnd for roérelsehindrade

Parkeringstillstdnd fér rérelsehindrade ar personligt och det ges till personer med
en sd svar funktionsnedsdttning, synskada eller ndgon annan skada att rérelsefér-
mdgan pdverkas. Tillstdndet kan ocksd ges ut for att regelbundet skjutsa en
person med funktionsnedsdttning, om personen har regelbundet eller
dterkommande behov av transport och inte klarar sig efter transporten utan
ledsagare. Ocksd i dessa fall ndr ndgon annan kér bilen ges tillstdndet till den
rérelsehindrade sjdlv, inte till den som skjutsar personen.

For att f& parkeringstillstdndet krdvs det ett [dkarutldtande dar det framgar vilken
typ av sjukdom eller funktionsnedsdttning personen har inklusive svarighetsgrad
och hur nédvandigt tillstdndet @r. Det @r alltsd Idkaren som beslutar om personen
uppfyller kriterierna eller inte.

Med parkeringstillstdndet far rérelsehindrade parkera gratis pd avgiftsbelagda
parkeringsplatser. Dessutom fér de parkera pd omrdden med férbudsmdrken.
Vidare ar det tilldtet att parkera ldngre dn parkeringsbegrdnsningen pd platser
dar parkering ar tilldten en begransad tid. Polisen har ratt att uppmana personer
med parkeringstillstdnd att flytta bilen till ndgon Idmplig plats, om den parkerade
bilen dr en uppenbar oldgenhet.
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Det ar inte tilldtet att parkera pd privata omrdden med parkeringstillstdndet,
exempelvis i kdpcentra eller pd parkeringsplatser vid bostadshus. P& sddana
stallen méste man félja vagmarkena vid parkering. Parkeringstillstédndet ar giltigt i
alla EU-medlemsstater.

Parkeringstillstdndet for rérelsehindrade kostar 22 euro. Det kan ansdkas hos
Transport- och kommunikationsverket (Traficom) p& adressen www.traficom.fi. Ett
annat alternativ ar att [dmna in ansékan pd ndgot av Ajovarmas servicestdllen.

Det tidigare parkeringstillstdndet for personer med funktionsnedsattning ersattes
den 1juni 2020 med parkeringstillstdnd for rérelsehindrade. Parkeringstillstédnd
som beviljades fore det datumet gdaller normalt fram till dess att giltighetstiden gér
ut.

Personer med parkeringstillstdnd fér rérelsehindrade kan bli befriade fréan
fordons-skattens grundskatt. N&r du anséker om parkeringstillstdndet p&
Transport- och kommunikationsverket kan du anséka om befrielse frdn
fordonsskattens grundskatt pd samma formuldr.

6.4 EU-intyg om funktionsnedsdttning
- funktionshinderkort

EU:s intyg om funktionsnedsdttning ar ett frivilligt hjglpmedel for kommunikation
och delaktighet. Det kan anvdndas i Finland och de 6vriga EU-ladnderna. | dagligt
tal kallas intyget funktionshinderkort. Ansék om kortet p& FPA.

Med kortet kan personer med funktionsnedsdttning I&tt och enkelt bevisa att de
har en funktionsnedsdattning eller behdéver assistans ndr de reser med offentliga
fardmedel eller deltar iidrotts- och kulturevenemang.

Kortet gdller i tio &r &t gdngen och kostar tio euro.

Ett kort frdn Finland kan vara markt med A som bevis fér att personen behéver
eller har med sig en ledsagare eller stédperson.

Du behover inget sarskilt beslut for att anséka om ett funktionshinderkort. Det kan
sokas utifrdn ett befintligt myndighetsbeslut. Godtagbara beslut dr exempelvis
FPA-beslut om handikappbidrag eller vardbidrag, avtal om néarstdendevard,
beslut om fardtjanst enligt lagen om funktionshinderservice eller kort for
synskadade. Med ett avtal om narstdendevard far man ocks& markningen A pd
kortet.

Exempelvis foraldrar till barn med diabetes kan ansé6ka om funktionshinder-
kortet for sitt barn utifran ett beslut om handikappbidrag. De far méarkningen A
pa kortet vid handikappbidrag med férhéjt belopp och handikappbidrag med
hégsta belopp. Med A-markningen @r har ledsagaren gratis tillgdng till médnga
kultur- och fritidsanldggningar. A-mdarkningen ger ocksd kortinnehavaren ratt till
gratis led-sagning inom mdnga offentliga transporttjdnster.
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7 Arbetsoférmdga, pension och
forsorjning

7.1 Sjukdagpenningar

7.1.1 Sjukdagpenning

Sjukdagpenningen dr avsedd att vara en ersdttning féor inkomstbortfall vid arbets-
oférmdga som pdgdr i mindre dn ett &r. FPA betalar ut sjukdagpenning till personer
i dldrarna 16-67 &r, om de inte kan utféra sitt normala arbete vid sjukdom. Ocksé
exempelvis foretagare, arbetslésa arbetssékande, studerande och narstdendevar-
dare kan ansdka om sjukdagpenning.

Den som dr arbetsoférmogen till foljd av donation av organ, vavnad eller celler
eller anknytande nédvéndiga undersékningar har ratt att f& donationsdagpenning.
Beloppet rdknas ut pd samma s&tt som for sjukdagpenning.

Man kan anséka om dagpenning vid smittsam sjukdom, om man har férordnats
att vara frdnvarande frdn sitt forvarvsarbete, att vara isolerad eller att varai
karantdn for att férhindra att en smittsam sjukdom sprids. Dagpenningen ersdatter
inkomstbortfall till fullt belopp.

For att f& sjukdagpenning mdéste du forst ha varit arbetsoférmoégen hela
karenstiden utan avbrott, det vill sdga vanligen dagen fér sjukdomsfallet och nio
vardagar ddrefter. Men karenstiden dar delvis beroende av situationen.

Dagpenningen ges normalt ut fér hogst 300 dagar. Efter det kan man fé&
sjukdagpenning for samma sjukdom forst efter att ha varit arbetsformogen i ett
ar. | den maximala tiden raknas alla dagar in som personen har haft ratt att f&
sjukdagpenning frdn FPA de tvd foregdende dren. Den som trots allt bérjar arbeta
pd nytt i minst 30 dagar, men behdver bli sjukskriven fér samma sjukdom en géng
till, exempelvis vid en operation, kan f& sjukdagpenning i 50 dagar till.

N&r man har fatt sjukdagpenning fér 60 vardagar, ungefdr tre ménader, ska FPA
utreda om rehabilitering behovs. Rehabiliteringsbehovet kan utredas utifrdn ett
lakarutldtande. Om det behovs, utreder FPA behovet av rehabilitering ocksd innan
sjukdagpenningen har betalats uti 150 respektive 230 dagar.

For att f& sjukdagpenning efter 90 vardagar krdvs det ett utldtande fran féore-
tagsldkaren om den &terstdende arbetsférmdgan och méjligheterna att fortsatta
arbeta. Den som far sjukdagpenning ska sjalv Idmna in utldtandet till FPA. Fore-
tagshdlsovarden goér ocksd en bedémning av den dterstdende arbetsférmdgan
innan sjukdagpenningen har betalats ut for 150 respektive 230 dagar. Ndar sjukdag-
penning har getts ut i ett halvar (150 vardagar) skickar FPA ut ett brev med infor-
mation om rehabiliteringsmojligheter och med information om hur man anséker om
pension eller ndgon annan ersdttning.
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Dagpenningen rdknas ut pd drsinkomsten. Vidare rdknas &rsinkomsten ut pd de

12 kalendermdnader som féregdr kalendermdnaden fére begynnelsetidpunkten

for arbetsoférmdgan. Det kallas granskningsperiod. | vissa fall kan drsinkomsten
raknas ut pd de tre foregdende mdnaderna. S& ar det om man uppfyller kraven pd
livssituation. Ett annat villkor ar att inkomsterna fér de tre féregdende ménaderna
multiplicerade med 4 &r minst 20 procent stérre &n drsinkomsten fér hela gransk-
ningsperioden pd 12 mdnader.

FPA far nédvandiga uppgifter om inkomsten direkt frén inkomstregistret. Du
beho-ver alltsd inte ldmna in ndgot inkomstbevis. Man kan fd sjukdagpenning
ocksd utan att ha haft arbetsinkomster.

Minimidagpenning betalas ut, om dagpenningen utifrédn &rsinkomsterna &r mindre
&n minimidagpenningen. Den &r for ndrvarande 31,99 euro per vardag. Till varda-
gar réknas méndag till I6rdag, men inte séndag eller vardagar som &r helgdagar
(séckenhelg). Sjukdagpenningen kan minska om du samtidigt ocks& f&r andra
lagstadgade formdner och pensioner.

Om arbetsgivaren betalar ut |6n for sjuktiden, gdr sjukdagpenningen till arbetsgiva-
ren.

Tank pd att ha kvar din ansékan om jobb inom arbetskraftsservicen, om du blir sjuk
och samtidigt ar arbetslés arbetssékande och anséker om sjukdagpenning. D& har
du mojlighet att f& utkomststéd om FPA inte beviljar sjukdagpenning.

7.1.2 Partiell sjukdagpenning

Partiell sjukdagpenning ska hjdlpa personer som dr arbetsoférmdgna att stanna
kvar i arbetet och &tergd i arbete. Den &r avsedd for arbetstagare eller foretagare
med heltidsarbete i dldern 18-67 ar.

En heltidsanstalld arbetstagare ska komma éverens med sin arbetsgivare om att
Adtergd i arbete pd deltid. Fér den tiden betalar FPA ut partiell sjukdagpenning.
Arbetet far inte dventyra hdlsan och &dterhdmtningen. Arbetstiden mdste reduceras
till mellan 40 och 60 procent av den tidigare heltidsanstallningen.

Den ldngsta utbetalningstiden @r nu 150 vardagar. Partiell sjukdagpenning betalas
ut utan karenstid om den bdrjar betalas ut genast efter sjukdagpenning eller
rehabiliteringspenning. Det ingdr dock en karenstid om man anséker om partiell
sjukdagpenning direkt utan att férst ha haft sjukdagpenning. Det ar tilldtet att bérja
arbeta deltid under karenstiden.

Ett Idkarintyg A eller ett Idkarutldtande B frén foretagslakaren eller en Idkare som
kanner till arbetsmiljon behdvs som bilaga till ansékan om partiell sjukdagpenning.

Den som far partiell sjukdagpenning mdste ha ett heltidsarbete innan hen
kan anséka om partiell sjukdagpenning. Med heltidsarbete avses nu vanligen

férvarvsarbete med regelbunden arbetstid pd minst 30 timmar i veckan.

Partiell sjukdagpenning dr hdlften av sjukdagpenningen. Om arbetsgivaren betalar
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ut 16n for heltidsarbete under tiden med deltidsarbete, betalas sjukdagpenningen ut
till arbetsgivaren.

Partiell sjukdagpenning betalas ut for minst 12 och hogst 150 vardagar. Till varda-
gar rdknas mandag till I16rdag, men inte séndag eller vardagar som ar helgdagar
(s6ckenhelg). | den langsta utbetalningstiden rdknas alla dagar med partiell sjuk-
dagpenning de senaste tvd dren in. Om dagpenningen betalas ut for den maximala
tiden, kan man f& partiell sjukdagpenning fér samma sjukdom pd& nytt forst efter att
ha varit arbetsféormogen i ett ér.

Ansodkan om partiell sjukdagpenning ska ldmnas in till FPA.

7.2 Pensioner

7.2.1 Arbetspension som bygger pa& forvdrvsinkomster

Vart lagstadgade pensionssystem bestdr av tvd system som kompletterar
varandra, nédmligen arbetspension och folkpension. Arbetspensioner tjGnas in
genom anstdlining och féretagande och pensionen stiger i takt med inkomsterna.
Pensionsskyddet kompletteras med folkpension i kombination med garantipension,
om arbetspensionen ar liten eller det sammanlagda beloppet for alla pensioner
ar lagt eller om ingen arbetspension alls har tjdnats in. Folkpensionen minskar nar
arbetspensionen stiger.

For att f& dlderspension mdste man uppfylla dlderskravet. Alderspension kan ges
ut samtidigt bdde som arbetspension och som folkpension. Aldersgransen for
dlderspension har stigit gradvis efter pensionsreformen fradn 2017 och fortsatter
att stiga. For att f& dlderspension mdste anstdliningen ha avslutats, men det gar
bra att bérja arbeta pd nytt efter pensioneringen. Det finns ingen inkomstgrdns for
arbete efter pensionering.

Sjukpension heter fortfarande invalidpension i arbetspensionslagarna. Den ar
avsedd att ersdtta inkomstbortfall vid I&dngvarig arbetsoférmdga.

Rehabiliteringsstod dr sjukpension som ges ut for viss tid. Efterlevandepension och
familjepension betalas ut till make eller maka och barn till en avliden person.

Med partiell fortida dlderspension kan du ta ut en del av dlderspensionen redan fére
den ladgsta dldern for dlderspension. Samtidigt kan du fortsdtta arbeta hur mycket
du vill eller sluta arbeta helt och héllet. Du kan ta ut partiell fértida dlderspension
tidigast nar du ér 61 ar. For personer féodda 1964 gar grénsen vid 62 &r och for
personer fodda 1965 eller senare anpassas den lagsta dldersgransen efter forand-
ringen i den forvantade livslangden.

Du kan ta ut 25 eller 50 procent av den intj@nade pensionen. Pensionen minskas med
en permanent fértidsminskning pd 0,4 procent for varje mdnad fére den faktiska
pensionsdldern. Minskningen &r permanent och pdverkar den mdnatliga pensionens
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storlek under hela pensioneringen.

Pensionsstddet finns till for att trygga forsoérjningen for aldre I1&dngtidsarbetslésa
som har varit arbetslésa i fem &r s& gott som utan avbrott. Exempelvis ocksd tid
med sjukdagpenning rdknas in i arbetsléshetstiden. Stédet ar lika stort som garanti-
pension (986,30 euro i mdnaden).

For alla pensioner galler det att man mdste anséka om dem. Arbetspension ska
ansokas hos den pensionsanstalt dar man senast har varit forsdkrad som arbetsta-
gare eller féoretagare.

Vand dig till din pensionsanstalt, FPA eller Pensionsskyddscentralen for att f& nar-
mare information och rédgivning om pensionsansdkan och andra pensionsfrdgor.

7.2.2 Invalidpension och rehabiliteringsstod

N&r arbetsoférmdga vid sjukdom blir ldngdragen och éverskrider FPA:s gréns for
ratt till sjukdagpenning, kan invalidpension bli aktuell som inkomstkalla. Det finns
flera typer av invalid- och sjukpension och kriterierna for dem varierar: rehabilite-
ringsstod, partiellt rehabiliteringsstod, full invalidpension och delinvalidpension.

Pensionsanstalten kan bevilja invalidpension tills vidare om det &r osannolikt att
personen &tergdr i arbete. Ett villkor ar att arbetsoférmdgan vid sjukdom har
pdgdtt langre an perioden med sjukdagpenning, alltsd i éver 300 dagar, och att
arbetsférmdgan ér nedsatt med minst tre femtedelar, 60 procent. Med ansékan
ska du skicka in utldtande B och andra uppgifter som du vill dberopa.

Rehabiliteringsstod dr sjukpension som beviljas for viss tid. Under tiden med reha-
biliteringsstod utreder FPA och pensionsanstalten mojligheterna fér personen att

dtergd i arbete eller byta yrke. Stédet bérjar vanligen betalas ut ungefar efter ett
A&r om arbetsoférmdgan blir Idngdragen.

For att undvika avbrott i de sociala férmdnerna mdste ansékan om invalid- eller
sjukpension ldmnas in i tid, senast tre manader innan ratten till sjukdagpenning
upphor. Beslutet fattas pd medicinska och sociala grunder. Det tas bland annat
hansyn till sékandens &terstdende arbetsformdga och majligheter att férvarvsar-
beta. Ocksd dalder, utbildning, tidigare anstdliningar och familjeférhdllanden vags
in. Pensionen kan betalas ut retroaktivt for hogst sex ménader.

Tank pd att anmdla dig som arbetslés arbetssékande om du far avslag pd din
pensionsansdkan och éverklagar beslutet. Detsamma galler om den langsta tiden
for att f& sjukdagpenning gdr ut innan pensionsansékan har handlagts. Annars
kan du inte f& arbetsléshetsersattning. Det gdr inte att aktivera en jobbansékan
retroaktivt.

Invalid- eller sjukpension andras till dlderspension ndr man uppndr daldern for
dlderspension.

Observera att finskans tyékyvyttémyyseldke ar invalidpension enligt arbetspensi-
onslagarna och sjukpension enligt folkpensionslagen.

Diabetesforbundet
i Finland



7.2.3 Delinvalidpension

Delinvalidpension ar avsedd fér arbetstagare eller foretagare med nedsatt arbets-
formdga vid sjukdom. De ska emellertid ha s& mycket kvar av sin arbetsférmdga att
de klarar av att arbeta deltid eller i nya, kanske |Gttare arbetsuppgifter.

Man kan f& delinvalidpension direkt efter arbetslivet. Det gér att begdra ett for-
handsbeslut om ratten till delinvalidpension redan ndr man fortfarande ar kvari
arbetslivet. Efter ett positivt beslut f&r man nio mé&nader pd sig att fundera om man
vill bli pensionerad eller fortsétta att arbeta. Ett villkor &r att inkomsterna sjunker
med minst tvd femtedelar, 40 procent, till féljd av sjukdom. Att inkomsterna mins-
kar kan bero pa till exempel kortare arbetstid eller dndrade arbetsuppgifter.

Ocksd en arbetslés som far arbetsléshetsdagpenning kan f& delinvalidpension. D&
dras pensionsbeloppet av frdn dagpenningen. Delinvalidpensionen ar halften av
full invalidpension. Om arbetsféormdgan férsdmras under tiden med delinvalidpen-
sion, kan pensionen andras till full invalidpension pd samma villkor.

7.2.4 Barnférhojning

FPA betalar ut barnférhéjning till pensiondrer for barn under 16 ar. Barnférhoj-
ningen kan ges ut vid flera typer av pension som betalas ut av FPA eller arbetspen-
sionsanstalterna. Likasd vid vissa andra pensioner, bland annat olycksfallspension
som betalas ut till foljd av lagstadgad olycksfallsforsakring eller invalidpension som
betalas ut till foljd av trafikfoérsakring.

Barnforhojning betalas for varje av ditt eller din makes, makas eller sambos barn
under 16 &r som bor tillsammans med dig i samma hushdll. Barnférhojning betalas
ocksd for ett barn som bor ndgon annanstans, nar du svarar féor barnets forsoérj-
ning.

7.2.5 Ratt till forvarvsinkomst samt vilande pension vid invalid- eller
sjukpension

Invalid- och sjukpension kan betalas ut trots att pensionstagaren har I6neinkomster.
Man far tjana 986,30 euro i m&naden utan att g& miste om pensionen. Den indivi-
duella inkomstgréansen kan vara édnnu hégre och den meddelas i pensionsbeslutet.
Du kan alltid kontrollera din inkomstgrdns med arbetspensionsanstalten eller FPA.

Du kan 1&ta pensionen vila om du &verskrider din inkomstgrans. Den mdste vila i
minst tre m&nader, men far vila i hogst tva ar. Invalid- eller sjukpensionen dras in
nar den har vilat i tvd &r och arbetet fortsatter. Men du kan anséka om den pd nytt.

En vilande pension betalas ut pd nytt om pensiondren slutar arbeta eller om inkom-
sterna ligger under den fastslagna inkomstgrdnsen. Under den tid som pensionen
vilar far personen utéver forvarvsinkomster handikappbidrag med hégsta belopp i
hogst tvad ar i stallet for vardbidrag for pensionstagare.

Man kan arbeta utan att pensionen pdverkas av inkomsten om invalid- eller

sjukpensionen har beviljats pd grundval av varaktig synnedsdttning eller rérelse-
nedsdttning.
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Trots vilande pension behdller du ratten att f& bostadsbidrag for pensionstagare.

Vid dlderspension och partiell fértida dlderspension har du ratt att ha obegrédnsade
foérvarvsinkomster utan att g& miste om pensionen.

7.2.6 Garantipension

Garantipensionen ger pensiondrer med mycket smd pensioner battre majligheter
att forsérja sig. Om folkpensionen eller arbetspensionen dr lagre an grédnsen for
garantipension, 978,33 euro i m&naden fére skatt, far pensionstagaren garanti-
pensionen till lagst belopp, 986,30 euro i ménaden. Inkomstgrdnsen och den lagsta
pensionen dr mindre om pensionstagaren har gdtt i dlderspension i fortid.

Garantipensionen pdverkas av alla andra pensioner som personen far, ocksd pensi-
oner frdn utlandet. De dras av frdan full garantipension till fullt belopp. Garantipen-
sionen pdverkas inte av familjeférhéllandena.

Pensionen minskar inte av férvarvsinkomster, kapitalinkomster eller egendom. Den
pdverkas inte heller av vardbidrag for pensionstagare eller stéd for nérstdende-
vard. Ddremot minskar dels bostadsbidrag, dels utkomststéd som personen sjdlv
eller familjen f&r av garantipension.

Ingen garantipension ges ut om du fér enbart arbetslivspension, partiell fortida
dlderspension, deltidspension, delinvalidpension eller familjepension. Personer
som vistas utomlands kan f& garantipension bara vid tillfallig vistelse. Ldmna in din
ansokan om garantipension till FPA.

7.3 Utkomststod

Utkomststodet ska garantera var och en och varje familj grundlédggande forsoérjning
ndr inget annat bidrag kommer i frdga. Stédet ar tankt att vara en sista utvég och
tryggar forsérjningen nar de disponibla inkomsterna inte racker till fér nédvandiga
utgifter i vardagen.

Utkomststodet bestdr av grundldggande utkomststéd (grunddel och andra
grundutgifter), kompletterande utkomststéd och forebyggande utkomststéd. Det
grundldggande utkomststodet ska técka utgifter for mat, kldder och annat som
behovs for forsérjningen i vardagen.

Grundlaggande utkomststod séks hos FPA som ska fatta stodbeslutet senast sju
vardagar efter att ansékan har kommit in.

Det kompletterande och det forebyggande utkomststdédet dr avsedda for sarskilda
utgifter som inte ingdr i det grundldggande utkomststédet. De ska ansékas hos
valfardsomrddet. Bérja med att anséka om grundldggande utkomststéd hos

FPA. Samtidigt kan du uppge sddana utgifter som inte ingdr i det grundldggande
utkomststddet och som du behéver kompletterande eller férebyggande utkomst-
stod for. Be samtidigt att FPA for 6ver den delen av din ansdkan till valfardsomra-
det.
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For att f& ett beslut om kompletterande eller férebyggande utkomststéd mdste
du férst ha ansdkt om grundldggande utkomststéd hos FPA. Du kan anséka om
behovsprévat utkomststod frén valfardsomrddet Gven om FPA ger avslag.

Beloppet for det grundldggande utkomststédet pdverkas av sé gott som alla dispo-
nibla inkomster och medel. De inkomster och utgifter som ska beaktas anges exakt
i lagen om utkomststéd. Hjdlpbehovet provas alltid fréan fall till fall. Stédet grundar
sig pd en utrakning av den sékandes och familjens inkomster respektive utgifter och
det anknytande stédbehovet. Du har ratt att f& grundldggande utkomststdéd nar

de utgifter som ska beaktas &r hogre dn dina disponibla inkomster och medel. FPA
har en kalkylator p& sin webbplats ddr man kan rdkna ut om man har ratt att f&
grundldggande utkomststod.

Utkomststéd kan sékas for direkta hdlso- och sjukvdrdskostnader, exempelvis héga
|dkemedelskostnader. | forsta hand ska inga klientavgifter inom den offentliga
varden tas ut, om man mdste ansdka om utkomststéd for att kunna betala dem.
Men mojligenheten finns ocksd att de vags in i utkomststédet. Nar FPA beviljar
grundlaggande utkomststod for [akemedel, far du samtidigt en elektronisk betal-
ningsforbindelse direkt till apoteket.

Frén och med mars 2025 kan livsmedelskostnader vid celiaki beaktas i det grund-
ldggande utkomststddet till ett belopp pd 38 euro i m&naden. Beloppet ar person-
ligt och galler for varje familjemedlem med celiaki som ar 16 ar eller dldre. For att
vara berattigad till formdénen krdvs det en celiakidiagnos.

Den som dr i akut behov av utkomststéd och betalningsforbindelse for [Gkemedel,
kan kontakta ndgot av FPA:s servicestdllen eller ringa servicenumret 020 69 22 27
(pd svenska) eller 020 69 22 07 (pa finska). FPA handldgger brddskande ansok-
ningar senast den férsta vardagen efter att ansékan har kommit in. | brédskande
fall kan du f& en betalningsférbindelse for Idkemedel eller mat. Betalningsférbindel-
sen for ldkemedel dverfors elektroniskt fradn FPA direkt till apoteket. Utanfér FPA:s
oppettider kan du kontakta socialjouren i ditt valfardsomrdde.

7.4 Sociala krediter

Tanken med social kreditgivning dar att férebygga ekonomisk utslagning och évers-
kuldsattning och att hjdlpa individer och familjer att klara sig p& egen hand.

Sociala krediter dr avsedda fér Idginkomsttagare och mindre bemedlade som inte
kan f& bankldn till ett rimligt pris eftersom de inte kan stdlla ndgra sdkerheter eller
har betalningsanmdrkningar. Sociala krediter kan ges ut for exempelvis anskaff-
ningar till hemmet, garantihyror, stéd till att f& jobb, bland annat till att képa en bil
eller verktyg som behovs for jobbet, hyra, obetalda avbetalningar och krissituatio-
ner. Likasd for att bryta skuldspiraler och bidra till andra utgifter fér att klara sig
pd egen hand.

Hor dig for med socialvdrdsenheten i ditt valfardsomrdde om mojligheten att f& en
social kredit. Varje valfardsomrdde ar skyldigt att ge ut sociala krediter.
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Valfardsomrddena beslutar i vilken utstrackning de ger sociala krediter, hur stort
kreditkapitalet ar och hur héga kreditbelopp de beviljar utifrdn lokala behov. Kri-
terierna foér sociala krediter mdste félja lagstiftningen. Observera att det inte finns
ndgon subjektiv ratt att f& en social kredit. Den som f&r en kredit mdste kunna klara
av att betala tillbaka krediten.

Innan en kredit beviljas ska valfardsomrddet underséka om den sékande kan f&
utkomststéd. Ratten till utkomststod far inte begransas for att personen har majlig-
het att f& en social kredit.

7.5 Ekonomi- och skuldradgivning

De statliga rattshjalpsbyrderna ger ekonomi- och skuldrddgivning utan kostnad. Du
far hjalp med att gé igenom din situation, upprdtta forslag till forlikning, anséka om
skuldsanering och Idgga upp ett avbetalningsprogram. Dessutom far du informa-
tion om andra stédtjanster och kan vara nérvarande vid forlikningsférhandlingarna
med borgendrerna som du dr skyldig pengar. Rddgivningen ar konfidentiell och
personalen har tystnadsplikt.

Organisationen Takuusddatios skuldrédgivningstelefon Velkalinja ger kostnadsfri
telefonrddgivning i ekonomi- och skuldfrédgor p& numret 0800 9 8009 vardagar
klockan 10.00-14.00. Samtalen ar konfidentiella och anonyma. Dessutom svarar
Takuusdatio pd frdgor via sin chatt och ordnar gruppchattar. Takuus&adtio éar en
nationell organisation inom det sociala omrddet. Den hjdlper mé&nniskor att klara
av penning- och skuldproblem p& egen hand. Takuusddatié erbjuder ocksd andra
tjanster, bland annat mindre 1&n for oférutsedda utgifter (200-2 000 euro).

8 Social frygghet for barn
med diabetes

8.1 Avgifter for oppenvdrd och sjukhusvard for
barn

For barn under 18 &r behéver man inte betala ndgon avgift for Idkarbesdk inom
oppen sjukvard. Inga avgifter tas heller ut for minderdrigas poliklinikbesék. Efter en
karenstid pd minst sju varddagar per kalenderdr ar sjukhusvard fér barn avgiftsfri.
Om barnet hela tiden vardas pd samma sjukhus, noterar sjukhuset automatiskt nar
karensen ar uppfylld och tar inte ut ndgon avgift efter det. Inga poliklinikavgifter
tas ut for minderdriga barn.

N&r barnet tas in pd ett annat sjukhus @r det bést att spara kvittona pd avgifter for
sjukhusdagar for att kunna visa att karensen ar uppfylld.
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Klientavgifter for minderdriga barn rdknas in i endera férdlderns avgiftstak.
Avgifterna ladggs alltsd till fordlderns egna avgifter. Nar avgiftstaket ar ngtt, ar
vard och insatser avgiftsfria for alla som ingdr i samma avgiftstak. Nar avgiftstaket
har ndtts kan en avgift fér varddagar pd sjukhus tas ut for personer 6ver 18 ar. Det
kallas avgift for uppehdlle. Personer under 18 &r behdver inte betala ndgon avgift
for inbokade tider som inte uttnyttjas.

8.2 Handikappbidrag for personer under 16 ar

Handikappbidrag for personer under 16 ér kan ges ut till barn under 16 &r som har
ndgon sjukdom eller funktionsnedsdttning och vérden, omsorgen och rehabilite-
ringen medfor storre belastning eller binder upp mer &n fallet ar med ett friskt barn
i samma dlder. Tillstdndet méste pdgd i minst sex m&nader. Det rdcker inte enbart
med en sjukdom, en diagnos eller en funktionsnedsattning for att f& bidraget.

Bidraget d@r indelat i tre kategorier: handikappbidrag med grundbelopp, med
forhojt belopp och med hégsta belopp. Beloppet beror pd hur mycket stérre
belastning och uppbundenhet dn normalt varden, omsorgen och rehabiliteringen av
barnet innebdar.

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 férdldrarna mer én
normalt.

Alla barn med insulinbehandlad diabetes har ratt att f& minst handikappbidrag
med forhojt belopp fram till dess att de fyller 16 ar. Ratt att f& bidraget med hégsta
belopp uppkommer om barnet behéver vard och tillsyn dygnet runt.

Belastningen och uppbundenheten vid vard och omsorg om barn med diabetes
under tre &r anses alltid vara krédvande och pdgd dygnet runt. Samma kriterier
gdller oberoende av dlder om barnet har ndgon annan underliggande kronisk
sjukdom dar behandlingen férsvérar diabetesbehandlingen. Detta gdller ocksd nar
det under en ldngre tid ar svart att f& barnet valinstallt trots att behandlingen har
intensifierats. Aven diabetesbarn som ar éver tre men under sex &r har ratt att f&
handikappbidrag med hégsta belopp under ett halvar nar flerdosbehandling eller
pumpbehandling satts in.

Barn med typ 2-diabetes som ar vdlinstdllda med tablettbehandling kan inte f&
handikappbidrag.

Diabetes ar en individuell sjukdom och man kan inte utgd frén att fordldrarnas
uppbundenhet dygnet runt férsvinner nar barnet fyller tre ér. Féljaktligen kan
foraldrarna ha mojligheter att f& bidraget med hégsta belopp ocksd pd andra
grunder. Rgtten att f& féormdner vid funktionsnedsattning mdste alltid bedémas
med hdansyn till individuella omstandigheter. S& var noga med informationen bdde i
ansdkningen och i lgkarintyget som ska bifogas.
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Vdardnadshavarens inkomster och féormégenhet inverkar inte pd vare sig mojlighe-
terna att f& handikappbidrag eller sjélva bidragsbeloppet. Handikappbidraget ar
skattefri inkomst.

Handikappbidrag 2025

* med grundbelopp 109,97 euro i mdnaden
* med forhojt belopp 256,62 euro i ménaden
* med hogsta belopp 497,60 euro i mdnaden.

8.3 Specialvardspenning

Specialvdrdspenning betalas ut av FPA och ar tdankt att ersdtta inkomstbortfall nar
en foralder medverkar vid sjukhusvdrd eller rehabilitering av ett barn under 16 ér,
som har ndgon sjukdom eller en funktionsnedsdttning. Det kan vara ett biologiskt
barn, ett barn till makan, maken eller sambon eller ett adoptivbarn. Ocksé& den
som tar hand om ett barn pd samma sdtt som en férdalder har ratt att f& speci-
alvardspenning.

Ett villkor for att f& specialvdrdspenning dr att den behandlande Idkaren anser det
nodvandigt att den ena férdaldern ar med ndr barnet far vard eller rehabilitering
och att féraldern darfoér ar férhindrad att arbeta eller studera pd heltid. Speci-
alvdrdspenning kan bara ges ut for dagar helt utan 16n.

Om barnet @r under 7 ar kan du f& specialvdrdspenning fér den tid ndr barnet
vardas pd sjukhus eller poliklinik. Nar barnet vadrdas hemma kan du f& speci-
alvardspenning om sjukdomen ar svd@r och i en snabb och krdvande behandlingsfas.

Om barnet @r 7-15 ar kan du f& specialvdrdspenning bdde under den tid som
barnet vardas pd sjukhus eller poliklinik och ndr barnet vdrdas hemma endast om
barnet har en svar sjukdom som &r i en snabb och krdvande behandlingsfas.

For barn under 16 ar kan du f& specialvdrdspenning fér den tid som rehabilitering
pdgdr.

Det ar den behandlande lakaren som ska lagga fast om barnet har en svar sjuk-
dom. Diabetes anses vara en svar sjukdom i den initiala behandlingsfasen eller i en
svarinstalld fas. For att kriterierna for specialvdrdspenning ska vara uppfyllda for
ett barn med diabetes i dldrarna 7-15 &r mdste varden i hemmet vara en terapeu-
tisk period som krdver att den ena fordldern ér med. Det kan vara ndr blodsock-
erbalasen ar i gungning till féljd av ndgon annan sjukdom, exempelvis svar diarré
eller en svar infektion. Nar behandlingen satts in eller néar insulinpumpbehandling
kraver sjukhusva@rd betalas specialvdrdspenning vanligen ut for hemvard i hogst tva
veckor.

Ena féraldern kan ocksd fd specialv@rdspenning for hégst en vecka nar barnet
borjar i skolan eller p& dagis. Det forutsatter att foraldern deltar for att instruera

personalen pd skolan eller dagiset i diabetesvard.

Specialvdrdspenning betalas ut for vard pd poliklinik eller sjukhus eller for rehabi-
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litering for samma sjukdom under hégst 60 vardagar. Fér hemvdrd betalas speci-
alvardspenning ut fér 60 vardagar.

Dagarna med specialvdrdspenning gdller ett enskilt barn. Det betyder att
dagarna for b&da féraldrarna réknas samman. Under sjukhusvistelse kan
specialvdrdspenning betalas ut till bdda férdldrarna om den behandlande [dkaren
anser att det ar nédvandigt att bdda ar narvarande. Under rehabilitering kan
penningen ocksd betalas ut till bdda féraldrarna fér samma period.

Av tungt vdgande medicinska skal (behandling av en svar sjukdom hos barnet eller
en ovdntad foérvarring av sjukdomen som krdaver férdlderns standiga ndrvaro) kan
specialvdrdspenning betalas ut for en ldngre tid, men fér hogst 30 extra vardagar.
Den behandlande Idkaren mdste ge en ingdende motivering till varfér den maxi-
mala tiden éverskrids inom hemvdrden. En allmdn regel ar att
specialvdrdspenning inte betalas ut vid diabetes for [dngre tid dn den maximala
tiden.

Bdda fordldrarna kan ha ratt att f& specialvdrdspenning samtidigt vid
sjukhusvard, poliklinikvard och rehabilitering. Vid vard i hemmet, likasd vid skol-
och dagisférsék och ndr barnet inskolas har ddremot bara en féralder &t gédngen
ratt att f& speci-alvé@rdspenning.

Precis som sjukdagpenningen bestdms specialvdrdspenningen utifran férdldrarnas
drsinkomster och d&r minst 31,99 euro per vardag. Specialvdrdspenning ska
ansdkas retroaktivt senast fyra ménader efter att vdrden av barnet inleddes.

Besok pd poliklinik och vard pa sjukhus

Nd&r ett barn med diabetes under 16 &r vardas pd sjukhus har den som ar med alltid
ratt att f& specialvd@rdspenning. Oberoende av barnets &lder anses varden alltid
vara inne i en krdvande fas ndr barnet bérjar anvanda insulinpump. | sddana fall
har man ratt att f& specialvdrdspenning for tiden pd sjukhus, vard i hemmet och
de forsta kontrollbesoken.

Specialvdrdspenning kan beviljas féor den tid som i forvag éverenskomna kontroll-
besdk pdgdr, tills barnet ar valinstallt. | bérjan av behandlingen eller vid instabil
diabetes kan specialvdrdspenning beviljas fér kontrollbesék pd poliklinik
oberoende av barnets dlder.

En heltidsarbetande férdlder kan fd& specialvdrdspenning om varden eller rehabili-
teringen av barnet tar minst fyra timmar, inklusive resor. For deltidsarbetande kan
vardtiden vara kortare an fyra timmar. Specialvdrdspenning kan bara ges ut for
dagar helt utan I6n.

Rehabilitering och anpassningstrdning

For den tid som en rehabiliterings- eller anpassningskurs vid diabetes pdgdr kan
man f& specialvdrdspenning. Specialvdrdspenningen kan ges ut till bdda férdald-
rarna om den behandlande lakaren anser det vara nédvandigt att bdda deltar i
rehabiliteringen. Kurser i anpassningstrdning ar vanligen avsedda for bada
foraldrarna och dé ges specialvdrdspenning ut till bdda. | stdllet for specialvdrds-
penning kan férdldrarna ha ratt att f& rehabiliteringspenning. Det finns ingen
grdns for antalet utbetalningsdagar som vid specialvardspenning. Hér dig for med
FPA om du ar osdker pd vilkendera férmdnen du ska séka.
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8.4 Stéd for hemvard av barn och privat vard
av barn, flexibel vardpenning och partiell
vardpenning

N&r perioden med foérdldrapenning har gatt ut, kan féraldrarna till barn under tre
ar valja mellan en plats inom kommunal smdbarnspedagogisk verksamhet, stéd for
hemvard av barn och stéd for privat vard av barn.

Stédet for hemvard och stédet fér privat vard ska sékas via FPA, nér barnet inte
har en plats i kommunal smdbarnspedagogisk verksamhet. Man kan ocksd fé& stéd
fér hemvard fér att ha ndgon anstalld som tar hand om barnet i hemmet. Stéd
for hemva@rd kan ocksd ges ut for andra barn i familjen som dr under skoldldern.
Ett villkor ar att inte de heller har en plats inom kommunal smdbarnspedagogisk
verksamhet. Stédet betalas ut langst till dess att det yngsta barnet fyller tre ar.

Stédet for privat vard kan ges ut om ett barn under skold&ldern tas hand om av

en anstalld person eller av en privat tillhandahdllare av smdbarnspedagogisk
verksamhet. Stédet betalas ut tidigast frdn och med den mdénad ndr barnet flytter
9 mdnader. Stédet kan ges ut tills barnet borjar i skolan. | stédet fér hemvard och
stoédet for privat vard ingdr en vardpenning, ett inkomstrelaterat vardtillagg och
ett kommuntilldigg som dr beroende av hemkommunen.

Om den ena foraldern har féorkortad arbetstid for att ta hand om ett barn under
tre &r, kan han eller hon anséka om flexibel vardpenning via FPA. Arbetstiden far
vara hogst 30 timmar i veckan. Beloppet beror pd arbetstiden per vecka och kan
variera mellan 179,49 och 269,24 euro i mdnaden. B&da féraldrarna kan f& flexibel
vadrdpenning om de tar hand om barnet pd olika tider.

Flexibel vardpenning kan ges ut samtidigt med stéd for privat vérd, om barnet ar i
kommunal smdbarnspedagogisk verksamhet en del av tiden. Flexibel v&rdpenning
ges ut bara fér ett barn &t gdngen och ar beskattningsbar inkomst.

N&r barnet borjar i skolan kan den ena férdldern ha férkortad arbetstid for att ta
hand om barnet, det vill séga vara partiellt vérdledig. Du mdste komma 6verens
med din arbetsgivare om partiell vérdledighet senast tvd ménader innan
ledigheten bérjar. | sddana fall kan FPA betala ut partiell vdrdpenning.
Utbetalningen kan fortsdtta till och med det andra dret inom den grundldggande
utbildningen. Om barnet har tidigarelagd laroplikt kan férdldrarna f& partiell
vardpenning tills barnet avslutar det tredje dret inom den grundlédggande
utbildningen.

Ett villkor fér att f& partiell vardpenning ar att féralderns genomsnittliga arbetstid
ar hégst 30 timmar i veckan. Partiell vdrdpenning kan ges ut till bdda férdldrarna,
men de fér inte ta hand om barnet samtidigt. Den ena kan ha kortare arbetstid till
exempel pd morgonen och den andra pd kvdallen. Partiell v&rdpenning ges ut bara
for ett barn &t gdngen, dven om det finns fler barn i familjen som uppfyller kriteri-
erna. Partiell vdrdpenning ges inte ut samtidigt med flexibel v&rdpenning.
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Den partiella v@rdpenningen uppgdr till 108,15 euro i m&naden och &r beskattnings-
bar inkomst.

Ratten till partiell vardledighet ar inte bunden till den tid som FPA betalar ut partiell
vardpenning. Férdldrar till barn med funktionsnedsdattning eller med en kronisk
sjukdom har rgtt att f& partiell vardledighet tills barnet fyller 18 &r, nar barnet
kraver sdrskild omsorg och vard. Det kriteriet finns inskrivet i arbetsavtalslagen.

8.5 Anpassningstrdning

FPA ordnar familjekurser for barn med typ 1-diabetes och deras familjer hos ett
flertal tjansteleverantérer. Det finns kurser for barn under skoldldern och skolbarn i
Arskurs 1-6.

Utdver en rehabiliteringsansdkan till FPA behovs det ett Idkarutidtande
B, ddr behovet av rehabilitering intygas. Rehabiliteringen ar kostnadsfri
grupprehabilitering. Ansékan kan Idmnas in &ret runt.

Lds mer p& www.fpa.fi/diabetes-anpassningskurs.

Diabetesférbundet ordnar kurser for familjer och ungdomar. Familjekurserna
pdgdr i fem dagar och vander sig till diabetesbarn under tolv &r och deras familjer.
Ungdomskurserna vander sig till barn i drskurserna 7-9 (12-15 &r). Kurserna pagar
frdn mdéndag till torsdag. De ar grupprehabilitering, dar deltagarna behandlar
frdgor kring som diabetes, vard och behandling och livet med diabetes. Kurserna
leds av anstdllda p& Diabetesforbundet. Deltagarna far traffa andra i samma
situation och dela med sig av sina erfarenheter. P& de sarskilda kurserna fér

unga med diabetes far deltagarna 6va sig i egenvard i varierande situationer
tillsammans med kurspersonalen. Det ger dem stérre sdkerhet i egenvdarden.

Deltagarna pd vdra kurser tycker att kamratstéd och utbyte av erfarenheter med
andra i samma situation ar stora férdelar. Det visar dterkoppling pd kurserna.

Foraldrarna kan f& rehabiliterings- eller specialvdrdspenning fér den tid som en
familjekurs pdgadr. FPA ersdtter de resekostnader som dr storre an sjdlvrisken. Man
kan delta i ndgon av Diabetesférbundets kurser for familjer och fér unga med
betalningsforbindelse frdn hdlso- och sjukvarden. Hor dig for pd din sjukvdrdsenhet
eller inom socialvdrden.

Diabetesférbundet ordnar ocks& kurser fér far- och morféraldrar och andra
narstdende till barn med diabetes. Det finns ocksd en webbkurs for féraldrar till
barn med diabetes. Lds mer pd www.diabetes.fi/kurssit.

8.6 Smdbarnspedagogisk verksamhet och
skola

Det gdr for det mesta bra féor barn med diabetes att bérja pd dagis eller i skolan
om smdbarnspedagogisk verksamhet, skola, féraldrar och diabetesmottagningar
samarbetar. Tank pd& att kontakta den smdbarnspedagogiska verksamheten eller
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skolan i tid. Prata ocksd om férdndringarna i barnets liv pd diabetesmottagningen.

Hdalso- och sjukvdrdslagen féreskriver att det i skolhdlsovdrden och elevvérden
ska ingd stéd till barn med diabetes under skoldagen. Observera att stédet under
skoldagen inte ar frivilligt, utan det finns till for att garantera att barnet har en
sdker skoldag. Detsamma gdller férmiddags- och eftermiddagsverksamhet under
skoldagen.

Sjukhusets rehabiliteringshandledare kan informera personalen inom den smda-
barnspedagogiska verksamheten och i skolan och beséka dem for att vara till hjdlp i
praktiska fragor.

Skolelever med diabetes i den grundldggande utbildningen har ratt att f& ett extra
mellanmal gratis under skoldagen.

Social- och halsovdrdsministeriet har gett ut publikationen Sdker lakemedelsbe-

handling: Handbok fér upprattande av plan fér Idkemedelsbehandling. Den infor-
merar ocksd om ladkemedelsbehandling pd enheter utanfér halso- och sjukvarden,
bland annat inom smdbarnspedagogisk verksamhet och i skolan. Handboken ger

praktiska rdéd om lakemedelsbehandling och ar en bra utgdngspunkt ndr stéd och

ansvarsférdelning ska ordnas.

Social- och halsovd@rdsministeriet, undervisningsministeriet och Kommunférbundet
har tillsammans gett ut en verksamhetsmodell fér behandling av diabetes under
skoldagen (Verksamhetsmodell fér behandling av diabetes hos barn under skolda-
gen, 2010). B&de handboken och verksamhetsmodellen finns pd& natet.

Diabetesférbundet har publicerat féljande material for smébarnspedagogisk verk-

samhet och skolor:

- Diabetes hos skolbarn — rad fér ak 1-5 och ak 6-7

- Diabetes hos barn i lekaldern — rad fér yrkesverksamma inom smabarns-
pedagogik.

L&ds mer om de svenska publikationerna pé adressen www.d-kauppa.diabetes.fi/
category/17/pa-svenska. Diabetesforbundets publikationer om barn och diabetes
avser typ 1-diabetes.

8.7 Hjalp i vardagen: hemservice och tillfallig
barnpassning

Barnfamiljer har rgtt att f& hemservice via valfardsomrddet ndr servicen behdvs
for barnet, exempelvis vid sjukdom eller sarskilda livssituationer.

Hjdlpbehovet kan bli aktuellt nar férdldrarna inte alltid orkar, drabbas av sjukdom
och trétthet eller genomgdr en livsférandring eller en kris. D& kan fordaldrarna
behdéva stéd i vardagen och med hushdllsarbete. Ibland kan familjen behéva
barnpassning nar fordldrarna eller ndgot syskon har en tid inbokad pd en
sjukvd@rdsenhet.
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Hemservicen dr avgiftsbelagd. Hor dig for med socialférvaltningen, familjetjansten,
hemservicen eller barnrddgivningen i valfardsomrddet om majligheterna att f&
barnvakt och vad det kostar.

Ocksé privata omsorgsféretag erbjuder avgiftsbelagd barnpassning. Ofta ar
tips frdn andra fordldrar guld véarda. Hor dig for med till exempel onlinegrupper
for foraldrar till barn med diabetes och de lokala diabetesféreningarnas
familjeklubbar.

8.8 Stodperson

Skolbarn och unga som behdéver sarskilt stéd kan f& frivilliga stédpersoner via val-
fardsomrddets socialv@rdsenhet. De kan hjalpa och stétta genom att vara tillsam-
mans med barnen, félja med dem till fritidsaktiviteter och vara till hjalp i skolfrdgor
och vid problem med motivationen fér egenvdard. Du kan anséka om en stédperson
via barnskyddet, funktionshinderservicen eller familjetjansten i valfardsomrddet.

8.9 Stod for narstdendevard

Den som tar hand om ett funktionshindrat eller sjukt barn hemma kan f& stéd for
narstdendevard. Kriterierna for att f& stédet och stédbeloppet kan variera mellan
valfardsomrddena. Ett kriterium ar vanligen att barnet far minst handikappbidrag
for personer under 16 &r med forhojt belopp.

Stodet for narstdendevdrd betalas ut mdnatligen och beloppet beror pd hur upp-
bunden man ar av varden och hur krdvande den dr, men de ldgsta beloppen finns
inskrivna i lag. Stodet for narstdendevdrd ar skattepliktig inkomst.

Tank pd att fylla i din ansékan om stéd for narstdendevdard mycket noga. Beskriv
ingdende vad vdarden av barnet innebdr. Ndmn sdrskilt hur véarden, tillsynen och
vagledningen skiljer sig frédn vardbehovet hos ett barn i samma dlder utan diabetes.
Socialarbetarna inom valfardsomrddet gor vanligen hembesok for att bedéma

hur krévande varden ar och hur uppbundna férdldrarna dr. Bedémningen av hur
krédvande vdarden ar och hur uppbundna férdldrarna ar samt nivdn pd stédet mdste
goras i forhdallande till valfardsomrddets kriterier och kan inte enbart baseras pd
diagnos.

Foér mer information, se kapitel 4.3 Stod for narstdendevard.

8.10 Diabetes och studiestod

Det finns inga sdrskilda former av studiestdd anpassade till diabetes.

FPA kan fortsatta betala ut studiestéd ocksd vid otillréckliga studieprestationer
om den studerande kan ldgga fram godtagbara skal till den tillfalligt Ilngsamma
studietakten. S&dana skal ar att den studerande eller en ndra anhorig ar sjuk eller
att den studerande har en svar livssituation.

Om en studerande blir sjuk under studietiden kan hen f& sjukdagpenning fran FPA
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efter karenstiden, som i regel ér insjuknandedagen plus nio vardagar. N&r en stu-
derande far sjukdagpenning gdr hen inte miste om de studiestédsmdnader under
sjukdomstiden som studierna ligger nere.

8.11 Yrkesval

Intresse och fallenhet for ett yrkesomrdde ar de viktigaste aspekterna nar en
person med diabetes vdljer yrkesinriktning. Det finns emellertid vissa yrken dér
insulinbehandlad diabetes dr ett hinder.

Egenvdrden mdste vagas in i vardagen, ocksa i yrkeslivet. Det finns arbetsomréden
ddr egenvdarden och hdnsyn till diabetessjukdomen kraver extra anstrédngningar.
Om arbetet ar mycket oregelbundet vad betraffar bdde arbetsschema och

fysisk p&frestning, kan det vara svart att samordna egenvdérden sé bra att
blodsockervdrdena inte rubbas. Med dagens behandlingsmetoder gér det dock att
uppnd god vard ocksd vid oregelbundet arbete.

Funderar du pd yrkesutbildning? Ta i s& fall forst kontakt med skolan for att f& reda
pd vilka medicinska kriterier och kérkortskrav som gdller. En annan faktor som

du mdste vaga in &r om sjukdomen kan medféra risker fér dig sjalv eller andra pé
arbetsplatsen.

Det finns yrken som personer med diabetes inte kan vdlja eftersom sjukdomen

kan vara en risk for personen sjalv och andra. Det kan vara polisman, brandman,
yrkesmilitar, dykare, pilot samt lokférare och andra jobb inom kollektivirafiken.

| dessa yrken kan man réka ut for situationer dar det ar omgjligt att ta hand om
blodsockret. Blodsockerfall med handlingsférlamning som féljd kan d& medféra
allvarliga tillbud. Det kan hdnda att du kan fortsdtta jobba hos samma arbetsgivare
men med andra arbetsuppgifter, om du insjuknar i diabetes i de har yrkena. Arbete
som sjoman kan komma i frdga med sdrskilt tillstdnd.

En arbetsgrupp tillsatt av Diabetesférbundets lakarrdd har sammanstallt rédd for
diabetes i arbetslivet: Diabetes tyéelédmdsséd — ammatinvalinta ja eri aloilla tyds-
kentely. Publikationen behandlar frdgor om yrkesval och vander sig till personer
med diabetes och deras narstdende, yrkesvégledare, personal inom diabetesvard
och féretagshdlsovdard och arbetsgivare. Aktuella frdgor ar arbets- och funktions-
formdga i ett diabetesperspektiv och hur arbete inom olika branscher p&verkas av
diabetes. Publikationen finns p& Diabetesférbundets webbplats.

8.12 Rehabiliteringspenning for unga

Ungdomar i dldern 18-19 &r som pd& grund av sjukdom eller funktionsnedsattning
har nedsatt formdga att arbeta eller vdlja yrke kan f& rehabiliteringspenning for
unga, om de behdver sarskilda stéddtgarder for att studera eller delta i andra
rehabiliteringsdtgdarder for att forbattra sina mojligheter att f& jobb (bland annat
arbetsprovning eller arbetspraktik). Ett annat krav ar att de har en personlig
studie- och rehabiliteringsplan for studietiden eller rehabiliteringstiden, som har
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upprdattats av valfardsomrddet. Enbart diabetes rdcker inte till som kriterium for att
f& rehabiliteringspenning fér unga.

Rehabiliteringspenning for unga betalas ut for studietiden eller under ndgon annan
rehabilitering som tar sikte pd arbetslivet. Det realistiska mdélet med rehabilite-
ringen mdste vara att personen ska komma ut i arbetslivet.

Du fér rehabiliteringspenningen minst till minimibelopp (31,99 euro per vardag).
Rehabiliteringspenningen sjunker inte av I6neinkomster frdn ndgon bisyssla. Handi-
kappbidrag for personer éver 16 ar och rehabiliteringspenning fér unga kan betalas
ut samtidigt.

8.13 Korkort

Diabetes ar inget hinder for att f& kérkort, om du i évrigt uppfyller de medicinska
kraven. Personer med diabetes kan ocksd f& yrkeskérkort om de uppfyller kriteri-
erna.

Det bedéms delvis frdn fall till fall om halsotillstdndet tilldter bilkdérning. | bedém-
ningen beaktas den samlade effekten av alla sjukdomar som personen har.

Vid lakemedelsbehandling (exempelvis tabletter eller insulin) av diabetes kontroll-
eras forarens hdlsotillstdnd regelbundet. Vanligen goérs det vid Idkarundersékningar
i samband med diabetesbehandlingen.

Du som har diabetes mdste vara medveten om vilka risker &gt blodsocker
(hypoglykemi) kan utgéra i trafiken och férstd hur viktigt det ar att kontrollera
blodsockret. Vidare ar det viktigt att kdnna igen symtomen pd& l&dgt blodsocker och
att kunna reagera ratt pd blodsockerfall.

Grupp 1(G1) och grupp 2 (G2) best@dms efter de medicinska kraven for kérkortstill-
stdnd. En lakare mdste géra en medicinsk bedémning av de medicinska forutsatt-
ningarna att kéra bil vart femte ar (G1) respektive vart tredje ar (G2).

Med kérkort i grupp 1far man kéra moped, mopedbil, motorcykel och personbil.
Kérkortskategorierna i grupp 2 gdller lastbil och buss. De medicinska kraven i grupp
2 tilldmpas pd taxiférare.

Personer med diabetes mdste ha ett Idkarutldtande pd att de uppfyller de medi-
cinska kraven. Utldtandet ar avgiftsbelagt och ska bifogas kérkortsansékan. Det
kravs ocksd ett Idkarutidtande om kérférmdgan av den behandlande Idkaren nar
en minderdrig med diabetes anséker om mopedkort. Utldtandet ska skrivas pd ett
formul@r som Transport- och kommunikationsverket (Traficom) tillhandahdller.

8.14 Varnplikt

Personer med diabetes ar befriade frén varnplikt i fredstid. Tidigare kunde per-
soner med diabetes fullgora frivillig bevaringstjanst. Men maojligheten avskaffades

Diabetesforbundet
i Finland

54



2018 via ett beslut av Huvudstaben, som h&nvisade till sakerhetsskal. De som har
diabetes kan alltsd for ndrvarande inte fullgéra militartjanst.

| sitt program har regeringen Orpo en skrivning om att mdjligggéra bevdringstjdnst
for personer med diabetes. Frdgan ar under behandling politiskt och p& tjanste-
mannanivd (Iaget i februari 2025).

9 Skattefragor

9.1 Avdrag for nedsatt skattebetalnings-
férmdga

Du kan f& avdrag for nedsatt skattebetalningsformdga exempelvis med hanvisning
till sjukdom och betydande kostnader for sjukdomen, arbetsléshet eller underhdlls-
skyldighet. Ett annat kriterium ar att man tar hand ett barn med funktionsnedsatt-
ning i hemmet. Avdraget beviljas efter prévning och ar hégst 1400 euro om dret.

Avdraget ges vanligen inte till fullt belopp om drsinkomsten fér en enskild skatte-
betalare ar hogre dn 17 500 euro eller den sammanlagda drsinkomsten fér makar
ar hégre @n 26 500 euro. Inget partiellt avdrag ges om d&rsinkomsten fér en enskild
skattebetalare &ar hégre én 27 000 euro eller makarnas sammanlagda drsinkomst
ar hogre én 40 000 euro. Inkomstgrdnserna héjs med 2 500 euro for varje
underhdllsberattigat barn som den skattskyldige har.

Observera att Idga inkomster rdknas in redan i skatteskalorna. Det betyder att
enbart lagre inkomster vid arbetsléshet inte racker till som kriterium fér att &
avdraget. Det mdste finns fler faktorer under arbetslésheten som avsevdrt minskar
formdagan att betala skatt.

Kostnader for sjukdom kan inte dras av direkt, men de kan minska méjligheterna att
betala skatt och darfér beaktas i bedémningen av skattebetalningsféormdgan. Trots
det anses skattskyldigheten ha minskat av sjukkostnader, bara om de sammanlagda
sjukvdrdskostnaderna fér den skattskyldige och familjemedlemmarna ar minst 700
euro under skattedret. Vidare ska de utgéra minst 10 procent av den skattskyldiges
kapital- och férvarvsinkomster efter avdrag for forvarvande av inkomst. Ocksd nar
villkoren (700 euro och 10 procent) dr uppfyllda baserar sig avdraget alltid p& den
skattskyldiges och familjens gemensamma disponibla inkomster och tillgdngar.

Kost vid diabetes anses inte vara ndgon extra kostnad. S& skattemyndigheterna ger
inget extra avdrag.
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9.2 Aterbdring av bilskatt p& grund av
kroppsskada

Personer med funktionsnedsattning kan helt eller delvis f& &terbdring via
Skattefoérvaltningen pd den bilskatt som ingdr i bilpriset. Kriterierna finns i 26 § i
bilskattelagen. Aterbdring kan sékas av personer med en varaktig skada till foljd
av en rorelse- eller synskada eller ndgon annan skada. En férutsattning ér att bilen
anvands fér personligt bruk. Hur stor dterbdringen ar beror pd invaliditetsgraden.
Ladmna in din ansékan om d&terbdaring skriftligt senast sex mdnader efter registre-
ringsdatum for bilen. Eller om bilen har képts med delbetalningsavtal senast sex
mdnader efter att du har registrerats som innehavare ftill bilen.

For mer information kontakta skattemyndigheten.

9.3 Befrielse fran grundskatten
till fordonsskatten vid funktionsnedsattning

Bland annat den som har ratt att f& parkeringstillstdnd fér rérelsehindrade kan &
befrielse frdn fordonsskatten (se kap. 6.3). Personen sjdlv eller den som kor bilen
kan anséka om befrielse. Dessutom kan den som har f&tt &terbdring av bilskatt
enligt 26 § i bilskattelagen f& befrielse, om &terbdringen beror pd oldgenheter till
foljd av sjukdom, lyte eller kroppsskada hos personen sjalv eller en familjemedlem.
Befrielsen beviljas d& av Skatteférvaltningen och det krdavs ingen ansékan hos
Transport- och kommunikationsverket (Traficom).

Med parkeringstillstdnd fér rérelsehindrade har man ratt att f& befrielse bara for
en bil &t gdngen. Befrielsen gdller under samma tid som parkeringstillstdndet.
Bilen kan tillhéra personen sjdlv eller den som kor bilen. Ansdkan ska goéras hos
Transport- och kommunikationsverket (Traficom).

10 Klientens stallning och rattigheter
inom social- och halsovarden

10.1 Ratt till god férvaltning och radgivning

Forvaltningslagen reglerar hur kommuner, valfardsomrdden, stat och
Folkpensionsanstalten (FPA) behandlar drenden och hur allmdnheten kan
kommunicera med dem. Lagen ger ocksd de som har hand om lagstadgad
arbetspensionsforsakring, olycksfallsforsdkring och patientskadeférsakring vissa
skyldigheter.

Den som vdénder sig till myndigheter ska behandlas jamlikt, opartiskt och korrekt.
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Myndigheterna ska anvdnda ett sakligt och begripligt sprdk. Alla har ratt att &
avgiftsfri rddgivning i férvaltningsfrédgor. Myndigheterna ar skyldiga att klart och
tydligt ge rdd for hur drenden ska behandlas: vilka uppgifter som behovs, hur
ansokningar ska ldggas upp och [dmnas in och hur man éverklagar beslut.

Om en frdga inte hor till den myndighet du véander dig till ar myndigheten skyldig att
upplysa dig om vilken myndighet du ska kontakta. En myndighet mdste till exempel
skaffa fram all den information och de uppgifter som behovs for ett beslut. Dess-
utom kraver forvaltningslagen att ett drende behandlas skyndsamt.

Du ar i din tur skyldig att bifoga alla de handlingar som du vill dberopa och som
ar ndédvandiga for ett beslut, bland annat Idkarutldtanden och andra dokument.
Handlingarna far kompletteras under behandlingens gédng med nya upplysningar.

Vidare har du ratt att anlita ett ombud eller ett bitrdde. Klienter och deras lagliga
foretradare har rgtt att f& information om alla handlingar som galler dem och som
finns hos myndigheterna. Informationen om innehdllet i en handling ska som regel
ges pd det s@tt som du begdr, exempelvis muntligt eller sé ska du f& se handlingen
eller kunna kopiera den.

10.2 Diskrimineringsforbud

Enligt Finlands grundlag har varje finlandare ratt att fal tillrdckliga social-, hélso-
vards- och sjukvd@rdstjanster. Det allm&nna, det vill sdga stat och kommuner, ska
arbeta fér att de grundldggande fri- och rattigheterna tillgodoses och se till att
medborgarna far service. Dessutom mdste individens behov tillgodoses for att
ratten till ett manniskovardigt liv ska omsattas i praktiken.

| de grundldggande fri- och rattigheterna ingdr det att alla mdéste behandlas lika.

Diskrimineringslagen férbjuder diskriminering och den tilldmpas inom bd&de offent-
lig och privat verksamhet. Diskriminering pd grund av hdalsotillstdnd ar férbjuden
inom social- och hdlsovdrden, i arbetslivet och inom utbildning. All sGdrbehandling ar
emellertid inte diskriminering.

Positiv sarbehandling kan i [dngden medverka till mer likabehandling, exempelvis
mellanmal till barn med diabetes under skoldagen. | en del yrken kan det fére-
komma berdttigade restriktioner som inte ar diskriminering, utan i stallet
exempelvis ar kopplade till den anstdalldas eller utomstdendes sdkerhet.

10.3 Klient inom socialvarden

10.3.1 Bedémning av servicebehovet

| br&ddskande fall ska valfardsomrddet bedéma behovet av socialservice med en
gdng. | icke-brddskande fall kan en utredning inledas senast den sjunde vardagen
efter att du har kontaktat valfardsomrddet. Det gdller

* personer 6ver 75 ar

* personer som far vardbidrag med hégsta belopp fran FPA

* personer med en funktionsnedsdattning som avses i lagen om funktionshinderser-
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vice
* barn med sdarskilda stédbehov.

Bedémningen av servicebehovet for ett barn med sdarskilda stédbehov mdéste
slutféras inom tre ménader frdn den tidpunkt ndr drendet blev aktuellt.

| 6vrigt finns det inga lagstadgade frister, men servicebehovet mdste bedémas
skyndsamt. Ratt att be om en bedémning av servicebehovet har du sjdlv, dina
anhériga och din lagliga féretrédare. Aven andra personer eller en myndighet har
ratt att be om en beddémning. Bedémningen gors i den omfattning som klientens
livssituation krdver och i samarbete med klienten och vid behov med ndrstdende
och andra aktorer.

Att behovet av service beddms betyder inte automatiskt att du far en insats, utan
du mdste ldmna in en ansdkan. Dessutom krdvs det att valfardsomrddet har lagt
upp en serviceplan for dig.

10.3.2 Klientplan

Lagen om klientens stdllining och rattigheter inom socialvarden framhdller vikten

av att klientens intressen, 6nskemdl, individuella behov och dsikter beaktas nar
valfardsomrddet ordnar service och stéddatgdrder. Den férpliktar socialvdrden att
utreda alla tankbara alternativ for att stétta klienten. Mojliga alternativ kan med
fordel undersékas ndr en plan for klienten Iéggs upp. En plan ska alltid Idggas upp,
utom vid tillfallig rddgivning eller om det ar klart att en plan av ndgon annan anled-
ning dr onddig. Klientplanen ska utarbetas tillsammans med klienten.

Dessutom har du ratt att f& veta vad insatserna i planen kostar och vad avgifterna
beror pd. Det kan vara bra att skaffa fram lakarutl@tanden och andra nédvéandiga
dokument i férvag.

Klientplanen ska innehdlla klientens och socialarbetarens bedémning av klientens
stédbehov, information om vilka tjdnster och insatser som behdévs och nar de

ska inledas och hur ldnge de ska pdgd och en beskrivning av klientens resurser
och styrkor. Dessutom ska planen ha uppgifter om gemensamt faststallda mdl

for tjansterna, en redogoérelse for samarbetet och ansvarsférdelningen mellan
aktérerna samt information om uppfdljning och utvdardering av planen. Vidare ska
klientens forslag till hur tjansterna ska ges och genomféras fér att motsvara de
aktuella behoven skrivas in.

Klientplanen mdste dessutom samordnas med andra planer, exempelvis vard- och
rehabiliteringsplanen.

Myndigheten ar skyldig att informera och végleda dig i hur du ska anséka om
tjanster och stéddatgdrder. Men i princip ska myndigheten bevilja dig de tjdnster och
d&tgdrder som finns inskrivna i klientplanen. En ansdkan far avslds bara av mycket
tungt vagande skal.

10.3.3 Socialombud

Varje valfardsomrdde mdste ha ett socialombud som finns till for klienter inom
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bdde offentlig och privat socialvard. Socialombudets uppgifter finns inskrivna i
lagen om patientombud och socialombud. Socialombuden ska ge information om
klientens rattigheter. De ger rdd och vagledning om fragor kring lagen om klientens
stallning och rattigheter inom socialvdrden och lagen om smdbarnspedagogik, om
rattsmedel sdsom att I&dmna in en anmdarkning eller ett klagomal, éverklaga eller
krava skadestdnd. Socialombudet har ett rddgivande uppdrag och fattar inga
beslut och beviljar inga férmaner.

Inom hdlso- och sjukvdrden finns patientombud med likadana uppgifter som soci-
alombud. Samma person kan inneha bdda uppdragen. Valfardsomrddena mdste
utse ett tillrGckligt antal patient- och socialombud fér att patienter och klienter ska
kunna f& de tjdnster de behover.

10.4 Kund och patient inom halso- och
sjukvarden

10.4.1 Patientens rattigheter

Som patient har du ratt att f& god hdalso- och sjukvard. Patienter mdste bli bemétta
utan att deras manniskovarde krdnks. Dessutom mdste deras 6vertygelse och
integritet respekteras. Vidare ska patientens modersmal och individuella behov
beaktas.

Om det behoévs ska hdlso- och sjukv@rden upprdatta en plan fér undersékningar,
vard, behandling och medicinsk rehabilitering eller nédgon liknande plan. Som
patient har du rgtt att f& begriplig information om ditt halsotillstdnd, vdrdens och
behandlingens betydelse, behandlingsalternativ, behandlingseffekter och andra
fradgor kring v@rden och behandlingen.

Vdarden och behandlingen ska ges i samférstdnd med patienten. Vardenheterna
mdste kontrollera att alla viktiga uppgifter om ditt halsotillstédnd ar felfria och
tillgangliga for vardgivaren.

En minderdrig patients dsikter om varden eller behandlingen mdste utredas, om
patientens dlder och utveckling tilldter det. Minderdriga patienter ska f& sdga sitt
om vAarden ndr de pd grund av sin &lder och utveckling kan fatta sddana beslut. Om
en minderdrig inte sjalv kan besluta om sin vard, ska varden ske i samférstdnd med
vadrdnadshavaren eller ndgon annan laglig foretrddare. Om en minderdrig patient
sjalv kan fatta beslut om sin vard, har patienten ratt att féorbjuda att uppgifter om
hans eller hennes hdalsotillstdnd och vard ges ut till vdrdnadshavaren eller ndgon
annan laglig féretradare.

En lakare eller ndgon annan yrkesutbildad person inom hdlso- och sjukvdrden ska
bedéma om ett barn eller en ungdom sjalv kan fatta beslut om sin vard.

10.4.2 Patientombud

Alla halso- och sjukvdardsenheter har ett patientombud. Patientombudet ska ge
patienterna rdd om lagen om patientens stdlining och rattigheter och informera om
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patientens rattigheter. Dessutom ingdr det i uppdraget att rent allmdént arbeta for
patientens rattigheter. Patienter som ar missndjda med varden eller bemétandet
far hjalp av patientombudet med att géra en anmdrkning. Patientombuden ger rdd
om hur man Idmnar in klagomal, begdran om omprévning, besvar, skadestdndskrav
och krav pd ersattning for en patientskada eller en medicinsk skada till den beho-
riga myndigheten. De ger ocksd r&d i andra frdgor som rér patientens rattssaker-
het inom hdlso- och sjukvarden.

Patient- och socialombudens tjanster &r avgiftsfria for patienter och klienter.
Patientombuden i valfardsomrddena hjdlper ocksd patienter inom privat hdlso- och
sjukvard i sin region.

10.4.3 Kanta - arkivet for patientdata

Vdardenheterna for éver sina patientuppgifter till arkivet Kanta som innehdller
patientuppgifter fran hela landet. Vid datadverféringen beaktas alltid informa-
tionssakerheten. Du kan sjdlv kolla dina hdlsodata pd natet via Mitt Kanta pd
adressen kanta.fi. Dar kan du ge ditt samtycke till eller férbjuda att uppgifter om
dig anvdnds av vardenheter.

Via arkivet har enheterna inom hdlso- och sjukvdrden tillgdng till nédvéandiga
patientuppgifter.

10.4.4 Ratt att skéta apoteksdrenden for ndgon annan

Du kan skéta apoteksdrenden for exempelvis gamla féordldrar, minderdriga barn
eller ndgon annan ndrstdende. D& behdver du en elektronisk fullmakt som kan
utstallas pd tjdnsten Suomi.fi. Fullmakten galler pd alla apotek under den tid som
fullmaktsgivaren har uppgett.

Det behovs inga patientdokument, exempelvis FPA-kort, utan apotekspersonalen
kontrollerar fullmakten i apotekssystemet. Du mdste dock kunna identifiera dig och
kanna till fullmaktsgivarens personbeteckning.

Med fullmakten kan du ta ut receptbelagda Idkemedel, be om férnyat recept eller
ogiltigfoérklara recept, kontrollera FPA-uppgifter och receptdata och be om att f&
en sammanstdallning av recept fér ndgon annans rdkning.

Det gér fortfarande att ta ut Idkemedel p& apoteket fér ndgon annan utan
elektronisk fullmakt. D& mdste du ha med dig patientanvisningen till receptet eller
personens FPA-kort.

Foraldrarna till minderdriga barn behdver inte ingd ndgon elektronisk fullmakt.
Vardnadshavaren har rgtt att ta ut ett barns Idkemedel genom att visa upp barnets
FPA-kort eller patientinformation samt att f& en sammanstdlining av ett minderdar-
igt barns elektroniska recept pd apoteket. Dessutom har vardnadshavaren dtkomst
till recept och hdlsodata i Kanta. Barnet kan neka dtkomst om en yrkesutbildad
person inom hdlso- och sjukvarden bedémer att barnet har den mognad som
behovs for att sjalv bestGmma om sin vard och dtkomst till sina hdlsodata.
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10.5 Intressebevakningsfullmakt, varddirektiv
och donationsvilja

Med en intressebevakningsfullmakt kan man i férvag foérsdkra sig om att ndgon
trovardig person skdter ens ekonomiska férehavanden och andra frdgor ndr man
inte sjdlv langre kan géra det, exempelvis vid sjukdom och nedsatt funktionsfor-
mdga.

En intressebevakningsfullmakt ska géras skriftligt. Tvd ojdviga vittnen ska samtidigt
vara ndrvarande ndar fullmakten undertecknas och bevittna den med sin underskrift.

Du kan sjalv bestémma vilka frdgor som ska ingd i fullmakten. Féljaktligen kan du
bestdmma vem som ska skéta dina drenden och vilka drenden personen har ratt
att skéta. Det kan bland annat vara egendom och andra ekonomiska fragor eller
halso- och sjukvard.

Anlita garna juridisk expertis, till exempel rattshjalpsbyrdn pd din hemort. Myndig-
heten for digitalisering och befolkningsdata star till tjdnst med ndrmare informa-
tion.

Om och ndr fullmaktsgivaren inte ldngre kan ta hand om sina drenden, till exempel
vid sjukdom, kan fullmdktigen be Myndigheten for digitalisering och befolknings-
data faststdlla fullmakten. For att fullmakten ska trada i kraft kravs det darutdver
ett intyg dar en ldkare férordar att fullmakten faststdlls. Myndigheten for digita-
lisering och befolkningsdata utévar tillsyn éver fullmdéktigen, sarskilt i ekonomiska
frégor.

| ett varddirektiv (kallas ocksd livstestamente, vardtestamente eller viljeyttring) kan
du uttrycka dina énskemal infér hdndelser i framtiden. Du kan exempelvis ange vil-
ken typ av vdard du inte vill ha. Ett varddirektiv kan vara muntligt eller skriftligt och
du kan skriva in det i Mitt Kanta. Om du uttrycker dina 6nskemdal muntligt mdste det
skrivas in i dina journalhandlingar. Helst ska du yttra din vilja skriftligt, alltsd ldmna
ett skriftligt varddirektiv. D& kan du férsdkra dig om att du far den sjukvdrd som ar
i samklang med din 6vertygelse i situationer ndr det inte gér att frdga dig. Det kan
vara fallet vid akut sjukdom eller olyckor. Nara anhériga tillfrdgas om det inte gdr
att ta reda pd& vad dina 6nskemdl ar eller om du inte har ldmnat ett varddirektiv.

En donationsvilja &r en viljeyttring som visar om en avliden persons organ och
vavnader far anvdndas for transplantation for att behandla en méanniska efter
personens dod.

Enligt var lagstiftning far en hjarndéd persons organ och vdvnader anvdndas till
forman for ndgon annan, om personen inte motsatte sig detta under sin livstid. |
s@dana fall mdste en yrkesutbildad person inom hdlso- och sjukvard férséka utreda
om den avlidne har uttryckt en donationsvilja eller inte. Det ar darfér bra att ldmna
en skriftlig donationsvilja och férvara den pd ett stdlle dar den kan hittas.
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10.6 Overklaga beslut

10.6.1 Anmdrkning och klagomal inom social- och hdlsovdrden

Inom hdlso- och sjukvdrden ingdr det i rgttssdkerheten att man kan ldmna en
anmdrkning eller ett klagomdl eller kréva skadestdnd. Den som &r missnéjd med
bemdotandet eller varden kan [dmna en skriftlig anmdarkning till den fjgnsteman som
svarar fér social- och halsovdrden. Du kan ocksd Idmna in en anmdérkning eller ett
klagomal nar du inte far brddskande vard inom den lagstadgade tiden.

Du har ratt att f& hjalp av patientombudet eller socialombudet med att skriva en
anmdrkning. Chefen for den aktuella enheten ska behandla anmdrkningen inom en
skalig tid och du mdste fa svaret skriftligt. Dar ska det std vilka slutsatser chefen
har dragit och pd vilka grunder. Svaret kan inte 6verklagas. Trots anmarkningen
har du ratt att ocksd lamna skriftligt klagomal till tillsynsmyndigheten.

Social- och hélsovdrden i valfardsomrddena évervakas av regionférvaltningsverken
(RFV, rfv.fi). De svarar i férsta hand for tillsynen och avgér klagomdl inom sitt
geografiska distrikt.

Du kan klaga pd exempelvis forvaltningsbeslut, verksamhet, lagstridiga riktlinjer
inom varden eller hur du har blivit bem&tt som klient eller patient. Klagomalet ska
ldmnas in skriftligt. Du mdste uppge vad det ar du anser vara fel eller inkorrekt: en
dtgard, ett forfarande eller ett beslut. Motivera gdrna dina synpunkter och bifoga
kopia av relevanta dokument.

Ett klagomal &r inte ett rattsmedel och ett klagomal kan inte leda till att myndighe-
ten mdste betala ersattning eller bli domd. Regionférvaltningsverket kan daremot
ge myndigheten en anmdrkning eller administrativ vagledning i hur den borde ha
gjort.

Tillstdnds- och tillsynsverket for social- och halsovdarden (Valvira, www.valvira.fi)
overvakar yrkesutbildade personer samt enheter och organisationer inom hélso-
och sjukvdrden. Det gdller bdde offentlig och privat sektor. Valvira star for tillsynen
pd det nationella planet och regionférvaltningsverken pd det regionala planet.

Valvira 6vervakar klagomal vid misstanke om felbehandling som har lett till dodsfall
eller svar kroppsskada. Dessutom avgoér verket fall inom socialvdrden som @ar av
nationell och principiell betydelse.

Vidare har Valvira och regionférvaltningsverken ratt att éverféra klagomdl for att
behandlas som anmarkning pd den verksamhetsenhet som frédgan gdller. Daremot
behandlar de allvarliga drenden utan att éverféra dem, exempelvis misstankar
om allvarliga fel i yrkesutdvningen. Andra drenden behandlas i férsta hand av

den verksamhetsenhet som klagomadlet géller. Arenden som &r éver tvd &r gamla
behandlas vanligen inte som klagomal inom social- och hdlsovdarden.

Du kan vénda sig till riksdagens justitieombudsman (JO) om du misstédnker att en

@ Diabetesférbundet 62

i Finland



myndighet inte har foljt lagen eller uppfyllt sina skyldigheter. Detsamma gdller

om man misstdnker att de grundldggande fri- och rattigheterna inte har beaktats
pd behorigt satt. Du har ratt att vanda dig till JO om du vill klaga pd ndgot inom
social- och hdlsova@rden eller pd formdaner fradn FPA. Du kan formulera ditt klago-
mal fritt eller fylla i ett formuldr som finns p& adressen www.ombudsman.fi. Det gér
ocksd bra att bestalla formuldret frdn JO:s kansli pd tfn 09-4321. Bifoga kopior av
relevanta beslut och andra dokument.

Observera att JO underséker klagomdl éver drenden som &r dldre an tvd &r gamla
bara om det finns tungt vagande skdl att géra det.

10.6.2 Delgivning av beslut samt besvarsinformation

En myndighet méste alltid informera dig om ett beslut antingen genom att Ildmna
beslutet i original eller som bestyrkt kopia. Det kallas delgivning. Vanligen anses det
att du har delgetts ett beslut den sjunde dagen efter att det postades. Dagen efter
postningsdatum rdknas som den férsta dagen. Tiden for att éverklaga rdknas frén
och med den dag som du har f&tt del av beslutet.

Beslut som man far begdra omprévning av mdste innehdlla anvisningar om hur
man begdr omproévning. Nar ett beslut far éverklagas mdste det innehdlla anvis-
ningar om hur man 6verklagar, sé kallad besvdrsanvisning. Dar stdr det vilken myn-
dighet 6verklagandet ska skickas till och hur och nér beslutet fér éverklagas. Du
mdste samtidigt bli informerad om vad som ska finnas med i 6verklagandet, vilka
bilagor det behdvs och var du kan ldmna in det. Nar ett beslut inte kan éverklagas,
mdste det std vilken lagbestdmmelse férbudet grundar sig p4.

10.6.3 Besvarsskrift

Myndigheterna ar skyldiga att ge vagledning i olika stadier av 6éverklagandet. Det
forsta steget ar att skriva ett dverklagande, en besvdarsskrift. Dokumentet mdste
visa vilket beslut 6verklagandet gdller, pd vilka punkter du vill ha dndring och vilka
andringar. Dessutom mdste du uppge namn, hemkommun, postadress och telefon-
nummer. Kom ocksd ihdg att motivera din stdndpunkt. Du ska med andra ord uppge
varfér du ar missnéjd med myndighetens beslut. Om det krdvs besvarstillstdnd i
frdgan, ska du ange varfér du anser att besvarstillstdnd mdste beviljas.

Kom ihdg att det krdvs egenhdndig namnteckning och att myndighetsbeslutet
mdste bifogas antingen i original eller i kopia. Vidare mdste du bifoga ett bevis for
delgivningsdatumet, allts& nar du fick beslutet, eller pd ndgot annat satt uppge nar
besvdrstiden boérjade. Bifoga dessutom alla dokument som du dberopar.

Overklagandet méste [dmnas in till besvérsmyndigheten inom utsatt tid. Bris-
ter i 6verklagandet far rattas till efter att tiden har gétt ut, men tank pd att
overklagandet bor kompletteras inom en rimlig tid.

Ndr besvarstiden har gatt ut kan du stdlla nya krav, bara om de beror pd att forhal-

landena har férandrats eller pd att det har kommit till ny information efter att tiden
gick ut. Ddremot gdr det inte ldngre att utvidga kraven.
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10.6.4 Hur besvar behandlas

Overklaganden som gadller social trygghet behandlas vanligen kostnadsfritt och
skriftligt i besvarsinstanserna. Det gdr att 6éverklaga p& egen hand. Vand dig till
social- och hdlsovdrdsorganisationerna for narmare information.

Till exempel tas ingen rattegdngsavgift ut for de flesta mél som privatpersoner
vacker i en forvaltningsdomstol, ndr de gdller social- och hdlsovardstjanster eller
besvar éver grundldggande forsoérjning.

Kostnader som kan uppstd ar arvoden till vittnen. Det kostar ocksd om man anlitar
ombud eller advokat och inte har ratt att f& allmdn rattshjélp som ar gratis. Det kan
hdnda att domstolen bestdmmer att den som 6verklagar mdéste betala motpartens
rattegdngskostnader, om utgdngen ar s@dan att det vore orimligt att motparten
mdste std for kostnaderna sjdlv.

Myndigheten kan daremot vara skyldig att betala erséttning om réattegdngen beror
pd ett fel frdn myndighetens sida. En enskild part, alltsd den som &verklagar, kan
bli skyldig att ersétta myndighetens kostnader bara om kraven har varit uppenbart
ogrundade. Men privatpersoner dr bara i undantagsfall skyldiga att betala kostna-
derna omderna sjdlv.

Myndigheten kan daremot vara skyldig att betala ersdttning om réattegdngen beror
pd ett fel frdn myndighetens sida. En enskild part, alltsd den som &verklagar, kan
bli skyldig att ersétta myndighetens kostnader bara om kraven har varit uppenbart
ogrundade. Men privatpersoner dr bara i undantagsfall skyldiga att betala kostna-
derna om motparten dar ett offentligrattsligt samfund. Du mdste anséka om att f&
kostnader ersatta samtidigt som du [dmnar in besvdrsskriften.

| forvaltningsdomstolen, forsdkringsdomstolen och besvdrsndmnden fér social
trygghet kan enskilda parter, det vill sGdga privatpersoner, begdra att ett drende
behandlas muntligt. D& mdste man motivera varfér det ar nédvandigt och vad man
stéder sig pd. Ingen muntlig behandling ordnas om drendet inte alls utreds eller

om det avvisas med en gdng. Detsamma gdller nar ett drende &r av den arten att
muntlig behandling ar uppenbart onddig eller om det finns ndgon annan anledning.

10.6.5 Overklaga socialservice

Den som dr missndjd med ett beslut som har fattats av en tjansteman inom soci-
alvérden i valfardsomrddet kan begdra omprévning. Det ska géras skriftligt inom
30 dagar.

| de anvisningar om hur man begar omprévning som féljer med beslutet stdr det vil-
ket organ man ska vénda sig till. Organet méste behandla drendet skyndsamt. Den
som &r missndjd med organets beslut kan éverklaga det till férvaltningsdomstolen
inom 30 dagar efter att ha fatt del av beslutet. Socialombudet i valfardsomrdadet
ger information och hjalp med att 6éverklaga.

Ocksd i valfardsomrddets beslut om kompletterande eller férebyggande utkomst-

st6d kan man begdra omprévning i samma organ. Ett beslut av valfardsomradet
kan overklagas till férvaltningsdomstolen.
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Det gér alltid att begdra omprévning pd nytt, om tiden for éverklagande gér ut
eller om det uppstdr nya omstéandigheter i din situation.

10.6.6 Beslut fran FPA

Den som ar missnojd med ett beslut av FPA kan 6verklaga det pd natet eller skrift-
ligt. Overklagandet, allts& besvarsskriften, ska goras elektroniskt i Mitt Kanta eller

ldmnas in till en FPA-byrd inom 30 dagar efter att du fick del av beslutet (senast 37
dagar efter datum pd& poststa@mpeln).

FPA utreder férst om beslutet kan omprévas. Om FPA godtar alla dina krav blir
beslutet ogiltigt och FPA omproévar sitt beslut. Nér bara en del av kraven godtas,
fattar FPA ett temporart beslut och skickar det tillsammans med kompletterande
bilagor till besvdrsinstansen.

FPA skickar 6verklagandet direkt till besvdrsinstansen om inget av kraven kan
godtas.

Besvdrsndmnden for social trygghet ar forsta instansen nar ett 6verklagande galler
sjukforsdakring, rehabilitering, pensioner, handikappbidrag och bostadsbidrag som
FPA svarar for. Vanligen kan den som dar missnéjd med ndmndens beslut éverklaga
till férsdkringsdomstolen. Det mdste du géra inom 30 dagar efter att du har fatt
beslutet.

Begdran om omprévning av beslut om grundléggande utkomststéd behandlas av
FPA:s center for omprévning. Den som &r missndjd med ett beslut frdn centret kan
overklaga beslutet till den férvaltningsdomstol inom vars omrdde hemkommunen
finns. Finland har sex regionala forvaltningsdomstolar. Ett beslut av férvaltnings-
domstolen kan 6verklagas till hégsta férvaltningsdomstolen, men forst mdste man
begdra besvdarstillstdnd frdn hégsta férvaltningsdomstolen.

Besvdrsndmnden tar inte ut ndgon avgift for att behandla arenden. Normalt tar
inte forsdkringsdomstolen ut ndgon rattegdngsavgift for att behandla privatperso-
ners drenden.

10.6.7 Beslut fran olycksfalls- och trafikférsdakringsbolag

Beslut fran forsdkringsbolagen som gadller rehabilitering, yrkessjukdomar och
olycksfall i arbetet kan 6verklagas till besvdrsndmnden for olycksfallsGrenden.
Besvdarsndmndens beslut kan i sin tur éverklagas till férsdkringsdomstolen.

Du kan be forsakringsbolaget ratta beslutet (sjalvrattelse) om du anser att bolagets
beslut grundar sig pd exempelvis bristfallig eller felaktig information. Efter det kan

du 6verklaga till besvdrsnamnden eller till forsdkringsdomstolen.

Vid rehabilitering som ersdtts enligt trafikférsdkringslagen kan du éverklaga genom
besvar direkt till forsdkringsdomstolen.

Overklagandet, alltsd besvdrsskriften, mdste ldmnas in till besvérsinstansen inom
30 dagar efter att du har fatt beslutet. Den som dr missnéjd med ett beslut fran
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forsakringsbolaget kan begdra en rekommendation till avgérande frdn trafik- och
patientskadendmnden inom den utsatta besvdrstiden. Om ndmnden tar upp
drendet, avbryts besvdrstiden for den tid som behandlingen pdgdr. Besvarstiden
fortsatter att 16pa frédn och med den dag nar ndmnden har avslutat behandlingen.

Las mer pd www.tapaturmalautakunta.fi.

11 Sjukforsakring i internationella
situationer

11.1 Tillfallig vistelse utomland

Ratten att f& sjukvdrd utomlands och ersdttning for den beror huvudsakligen pd
vilket land man reser till, hur I&dng vistelsen dr och vad som &r syftet, bland annat
semester, arbete eller studier.

Finlands sociala trygghetssystem baserar sig p& bosattning. Normalt kan man vara
kvar i vart sociala trygghetssystem i hogst sex mdnader vid vistelse utomlands. Vid
vistelse utomlands i mer dn sex mdnader har man alltsé ingen ratt att f& sociala
trygghetsféormdéner frén Finland. Vistelse utomlands i mindre dn sex mdnader
betraktas vanligen som tillfallig och man har kvar ratten till sociala trygghetsfor-
maner frén Finland.

Vissa FPA-féormdner pdverkas redan av en kort utlandsvistelse. Exempelvis
grundldggande utkomststéd pdverkas av en utlandsvistelse pd fler &n sju dagar. |
vissa fall kan en ldngre period &dn sex mdnader betraktas som tillfallig, exempelvis
studier. Kom ihdg att meddela FPA om du ténker vistas utomlands ldngre dn i sex
mdnder och samtidigt fér bidrag frédn FPA och har det europeiska sjukférsakrings-
kortet. Detsamma gdller om du dker utomlands for ett kortvarigt jobb.

11.2 Arbete och studier utomlands

Vilken social trygghet man har ratt till vid arbete utomlands beror pd landet. Om
man arbetar i EU/EES, Schweiz eller Storbritannien flyttas man &ver till vistelselan-
dets sociala trygghetssystem ocksd nar vistelsen ar kortare én sex mdnader.

Huvudregeln ar att all sjukvard ges i det land dar man arbetar och man éverférs
normalt till det sociala trygghetssystemet i vistelselandet s& snart arbetet boérjar.
Du mdste sjdlv kontakta den behériga myndigheten for att f& reda p& vad trygg-
hetssystemet i ditt nya land innefattar.

Studerande och forskare som vistas i EU/EES-lGdnder, Schweiz eller Storbritannien
far ha kvar sin sociala trygghet frdn Finland ocks& nar de bor utomlands lédngre dn
sex mdnader. D& har man ratt att f& sjukvard i vistelselandet med det europeiska
sjukforsdkringskortet. Den som jobbar vid sidan av studier éverférs emellertid
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vanligen till det sociala trygghetssystemet i vistelselandet. Det ar fallet nar minimi-
kraven f6r anstdllningstid och 16n dr uppfyllda och socialférsdkringsavgifter dras
av pd I16nen. D& kan man samtidigt inte héra till det social trygghetssystemet i
Finland. Observera att du mdste anmdla arbete utomlands till FPA.

Forskare som far |6n utdver stipendium hor till det sociala trygghetssystemet i
vistelselandet.

Finladndska arbetstagare som arbetar i ndgot annat land én EU/EES-lander,
Schweiz eller Storbritannien dr kvar i det finldndska sociala trygghetssystemet vid
anstdllning i hogst sex mdnader. Vid anstdlining ldngre dn sex mdnader ges sociala
trygghetsféormdner vanligen inte ut frdn Finland.

Kontakta FPA i god tid innan du dker utomlands fér att arbeta eller utféra tjdnste-
uppdrag, studera, sdka jobb eller flytta permanent.

Utbetalningen av folkpension till andra EU- och EES-lander, Schweiz och
Storbritannien upphorde den 1februarii &r. Andringen kan ha konsekvenser fér
vilket land som ansvarar fér kostnaderna fér din sjukvard och fér din ratt att f&
vardbidrag fér pensionstagare. Dessutom kan dndringen pdverka folkpensionens
belopp for personer som bor i Finland men som tidigare har bott eller arbetat i ett
annat EU- eller EES-land, Schweiz eller Storbritannien.

11.3 Ta med dig europeiska
sjukforsakringskortet

Skaffa europeiska sjukforsdkringskortet (European Health Insurance Card; kallas
ocksd europeiska sjukvardskortet) innan du reser ut i Europa. Du far kortet p& FPA.
Om du insjuknar akut p& en resa i EU/EES, Nordirland, Schweiz eller Storbritannien
f&r du medicinskt nédvandig vérd inom den offentliga hdlso- och sjukvé@rden pé
samma villkor och till samma kostnader som inv@narna i landet. Ocksa resekost-
nader ersétts till nédrmaste lokala vdrdenhet i de héar ldnderna, men inte i andra
l&Gnder.

Du kan behéva vard vid en olycka, akut sjukdom, dterhdmtning frdn en I&ngvarig
sjukdom, graviditet, forlossning eller liknande. Det europeiska sjukférsdkringskortet
kan ocksd& anvdndas hos privatpraktiserande Idkare och pd& sjukhus som ingdtt
sjukforsakringsavtal.

Vardenheten har ratt att ta ut de verkliga kostnaderna av dig om du inte har euro-
peiska sjukforsakringskortet. Det gdr att anséka om ersattning frédn FPA i efterskott,
om du mdste betala alla sjukvérdskostnader sjalv. Anvand formuldret SV 128r Sjuk-
vdardskostnader som uppkommit utomlands. Bifoga kvitton, recept och information
om varden.

FPA ger ingen ersattning for akut sjukvdard i andra ldnder én EU/EES-Iander,

Nordirland, Schweiz eller Storbritannien, trots att man har europeiska sjukféorsak-
ringskortet.
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Europeiska sjukforsdkringskortet tdcker inga sjukvdardskostnader om man reser
utomlands fér att f& behandling for en sjukdom eller en skada som funnits redan
fére resan. Kortet ersatter inte heller kostnader fér ambulansflyg eller ndgon
annan hemtransport.

| Norden behovs inte europeiska sjukférsakringskortet. Ratten att f& nédvandig
sjukvard kan pdvisas med finskt pass eller id-kort.

Reseforsdkring

Det ar bdast att ta reseforsdkring for en semesterresa eller tillfallig vistelse
utomlands. Studera férsdkringsvillkoren noga. Vad sdger de om sjuktransport,
ambulansflyg och férvarrade symtom vid befintliga sjukdomar?

En reseforsdkring ér extra viktig vid resor till andra ldnder dn EU/EES-lander,
Schweiz och Storbritannien, eftersom europeiska sjukférsdkringskortet inte gdller i
de landerna.

Reseforsdkringar ges av privata forsdkringsbolag och priserna kan variera. En del
fackférbund erbjuder reseférsdkringar som medlemsférman.

11.4 S6ka vard i utlandet

Att soka vard i utlandet betyder att man reser till ett annat land fér att séka eller
f& behandling fér en sjukdom.

Du kan s6ka vard i ett EU/EES-land, Schweiz eller Storbritannien och f& ersattning
frdan sjukférsakringen. Frdn Finland kan du sdéka véard utomlands antingen med
forhandstillstdnd frdn FPA eller pd egen hand utan férhandstillstand.

Om man soéker vard i utlandet p&d egen hand utan férhandstillstdnd, méste man
sjalv forst betala alla kostnader. Forst ddrefter kan man anséka om erséttning fran
FPA.

FPA kan ge ut ersattning om vdarden eller behandlingen anses vara medicinskt
nodvandig och ingdr i tjansteutbudet inom hdlso- och sjukvd@rden hdr hemma.
Dessutom ska den motsvara den vard eller behandling som man skulle f& inom den
offentliga hdlso- och sjukvdrden hdr hemma. | Finland betalas ingen ersattning ut
exempelvis féor homeopatiska behandlingar. Fér vard som ersdétts krdvs remiss, om
remiss skulle krdvas fér samma vard inom den offentliga hdlso- och sjukvérden i
Finland.

Resekostnader ersdtts som om resan hade gjorts till nGrmaste vardenhet i Finland,
ddar du hade kunnat f& nédvdndig undersokning eller behandling. For ldkemedel
som kops i EU/EES-lander, Schweiz eller Storbritannien ger FPA ut lika stor ersatt-
ning som for lakemedel képta i Finland.

Du kan ocksd séka vard och behandling i andra dnder, men tillgdngen till vard
beror pd lagstiftningen i respektive lander. | andra l&dnder har vardgivaren ingen
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lagstadgad skyldighet att ge dig vard. FPA ersdtter inga sjukvdrdskostnader som
har uppkommit i andra ldnder an i EU/EES-lander, Nordirland, Schweiz eller Stor-
britannien.

FPA ersatter vardkostnaderna upp till det belopp som skulle ha getts ut fér
motsvarande vard i valfardsomrddet. Man mdéste alltid betala den avgift som den
offentliga hdlso- och sjukvdrden i Finland skulle ha tagit ut fér varden.

Du kan séka v&rd med férhandstillstand i EU/EES-I&nder, Nordirland, Schweiz
eller Storbritannien. Om du har férhandstillstdnd betalar du bara klientavgiften. Du
ska anséka om férhandstillstdnd hos FPA och bifoga medicinsk information om din
sjukdom eller behandling (exempelvis patientjournal eller |gkarutiGtande). Sedan
begdr FPA ett utldtande om din situation av den offentliga hdlso- och sjukv@rden
innan féorhandstillstdnd behandlas. FPA kan bevilja férhandstillstdnd om halso- och
sjukvdarden i valfardsomrddet tillstyrker ett tillstdnd. Din ansékan mdste behandlas
inom den utsatta tiden for vardgarantin.

Forhandstillstdnd méste ges om den medicinskt motiverade vdrden ingdr i den
offentliga hdlso- och sjukvdrden i Finland och den offentliga hdlso- och sjukvdarden
inte kan ge dig samma eller motsvarande vard inom den medicinskt motiverade
tiden (v@rdgaranti).

Kostnader for resor, évernattningar och lakemedel ersatts i efterhand av FPA. Om
en ledsagare ar nédvandig under resan kan man i efterhand f& ersdttning frdn FPA
for kostnaderna fér ledsagarens resor och évernattningar. Det mdste std i utldtan-
det frdn den offentliga hdlso- och sjukvdrden att en ledsagare behovs.

Valfardsomrddet kan ocksé bevilja ndgot annat férhandstillstdnd for vard utom-
lands enligt hdlso- och sjukvdrdslagen och skicka patienten utomlands till exempel
for att f& behandling for en sallsynt sjukdom. D& ansvarar valfardsomrddet for alla
arrangemang och ska tdacka alla kostnader for varden.

Det ar patientens ansvar att se till att information om varden &dverférs mellan lan-
derna. N@r du sdker vard utomlands &r det bast att i férvag ta reda pd kostnaderna
for éversattning av journalhandlingar och fér tolkning. Det kan hdnda att vardper-
sonalen madste anlita tolk, men du mdste sjalv betala for tolktjansterna.

Den finlandska patientférsakringen tacker in vard utomlands endast om den
offentliga hdlso- och sjukvdarden har organiserat varden i form av en képt tjanst. |
andra fall tdcks patientskador fér vard utomlands av patientférsdkringen i det land
som ger vdarden. | Finland ar den offentliga hdlso- och sjukvarden tillganglig ocksé
nar behovet av vard beror pd en patientskada utomlands.

Kontaktpunkten for granséverskridande hdlso- och sjukvdard (FPA) och webbplatsen
www.eu-halsovard.fi &r utmarkta informationskdllor for vard i utlandet. Ocksé
FPA:s center for internationella drenden och webbplatsen www.kela.fi/kv-keskus har
nyttig information. Fér rdd om diabetesvard kan du gdrna kontakta organisationer
som féretrader personer med diabetes i olika l&ander.

Det ar vart att notera att det kan vara svart att sékra vardkedjan for diabetes om
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du sdker vard for att pdboérja diabetesbehandling eller fortsdtta med en pdbdrjad
behandling i ndgot annat land é@n i Finland. Tank pd& att valfardsomrddet inte beho-
ver ge ut andra férbrukningsartiklar gratis dn de som ingdr i dess eget utbud.

Ta darfér reda pd vad valfardsomrddet erbjuder, om behandlingen inleds i nédgot
annat land med till exempel en annan blodsockermdtare eller insulinpump dn den
som ditt valfardsomrdde ger ut.

11.5 Recept, receptbelagda lakemedel och
forbrukningsartiklar for resan

Tank pd att ta med dig ldkemedel och férbrukningsartiklar fér egenvard och recept
ndr du reser utomlands. Dessutom ar det bra att ha med sig féljande:

* Patientanvisning som skrivits ut av ldkaren. Dar raknas alla Idkemedel upp som du
ordinerats pd samma gdng.

+ En sammanstdallning av dina recept som du kan skriva ut p& Mitt Kanta. Du kan
ocksd be att f& den pd engelska pd apoteket eller av en lakare pd din vardenhet.

Vidare ar det bra att ha med sig ett intyg som visar att du behéver nélar (kanyler),
andra férbrukningsartiklar och insulin (Medical certificate). Du kan skriva ut formu-
laret pd Diabetesféorbundets webbplats och fylla i det tillsammans med din ldkare.

Dessutom kan du be |dkaren ge ett intyg éver din medicinering och kriterierna fér
Idkemedlen och din diagnos eller skriva ut dina journaler. | vissa fall kan det vara
bra att |&ta dversatta dokumenten till engelska eller vistelselandets sprdk.

Kom ihdg att transportera Idkemedel i originalférpackning och att packa ner demi
handbagaget.

Valfardsomrddet ger ut forbrukningsartiklar for ett &r. Ratten till kostnadsfria
féorbrukningsartiklar kvarstar s lange du har bostad i Finland enligt lagen om
hemkommun. Den som har flyttat utomlands for ladngre tid an ett &r har som regel
inte lagstadgad hemkommun i Finland.

Du kan ta ut Iakemedel for tre mdnader &t gdngen pd apotek i Finland och FPA
betalar ut ersattning for dem enligt sjukférsakringslagen. | undantagsfall kan man &
ersdttning for lakemedel for en

ldngre period. Lakemedel som behovs vid tillfdallig utlandsvistelse ersdtts, om

man hor till det sociala trygghetssystemet i Finland, det vill séga vanligen for sex
mdnader. Ett undantag &r personer som studerar utomlands. De kan f& ersattning
for en langre tid. Du mdste sjalv betala for de Idkemedel som gér ut 6ver behovet
for tre m@nader. Efterdt kan du anséka om ersdattning frén FPA.

Ta i forvag reda pd hur mycket lakemedel du far féra in i landet. Ndrmare infor-

mation [dmnas av respektive lands beskickning i Finland och av kontaktpunkten for
gransoverskridande hdlso- och sjukvéard i vistelselandet.
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Ta ut lakemedel pd apotek i Europa

Du kan be lékaren skriva ut ett recept som ar giltigt i EU/EES-lander. Det ar ett recept for
inkop av ladkemedel utomlands. Med ett likadant recept som skrivits ut i EU/EES-Ian-
der kan man képa ldkemedel i Finland.

Ett e-recept frén Finland kommer gradvis att galla ocksd i andra EU-lénder. | dags-
laget kan du ta ut [dkemedel med ett e-recept frdn Finland i Estland och Kroatien
och pd vissa apotek i Polen, Portugal, Spanien och Tjeckien képa ldkemedel som
ordinerats i Finland med e-recept. Det krdvs ocksd att du i Mitt Kanta har godkant
att uppgifter om dig [dmnas ut.

Du kan fd& ersattning for ldkemedel som du képer utomlands. Vid akut sjukdom
under en tillfallig vistelse i ett EU/EES-land, Nordirland, Schweiz eller Storbritannien
kan du anséka om ersattning frdn din lokala sjukférsdkringsinstitution med det
europeiska sjukvdrdskortet. Det gdr ocksd att ansdka om ersdttning i efterhand
frédn FPA. Om du reser for att képa lakemedel fér en sjukdom i ett annat EU-/EES-
land eller Schweiz, kan du inte anséka om ersdttning frdn sjukférsdkringsinstitutio-
nen i destinationslandet, men du kan anséka om ersdttning i efterhand fran FPA.
Den kan betalas ut for Iakemedel for hégst tre mdnaders behandling &t géngen.
Ersattning ges endast for nodvandiga [Gkemedel som ordinerats for behandling av
sjukdomen och som motsvarar de |dkemedel som ersdtts i Finland.

Ladkemedel som képs fran utlandet exempelvis pd natet eller per post ersdtts dare-
mot inte.

For att kbépa receptbelagda Idkemedel i andra lander én EU/EES-Iander, Nordir-
land, Schweiz och Storbritannien behéver du vanligen ett recept frdn lokal vardper-
sonal. FPA ersdtter inte ldkemedelsinkép som gors i de [dnderna.

12 Forsakringar

12.1 Patientskador som ersdtts fran
patientférsakringen

Patientskador som uppstdr i Finland behandlas av Patientférsakringscentralen.
Patientforsdkringen ersdatter skador och férluster som uppstdr vid undersékning,
behandling eller vard i Finland enligt reglerna i patientskadelagen. Patientférsdk-
ringscentralen handldgger alla anmdlningar om skador inom hdlso- och sjukvarden
i Finland och avgér utifrdn lagstiftningen om det ar frdga om en patientskada eller
inte. Vid en patientskada betalar centralen ut lagstadgad ersattning.

Det ar befogat att anmdla en personskada som uppstdr vid undersékning, vard
eller behandling. En personskada kan vara en sjukdom, en kroppsskada eller ett
dodsfall.

Misstdnker du en patientskada? | s& fall rekommenderar Patientférsakringscen-
tralen att du forst gor det test som finns p& centralens webbplats. Testet visar
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om patientskadelagen kan tillémpas pd ditt fall, alltsd om det ar vart att géra en
skadeanmdlan. Prata dessutom gdrna med din behandlande Idkare, ndgon annan
inom varden eller patientombudet innan du anmdler en skada. Patientombudet
hjalper till med att fylla i formularen.

En anmdlan om en patientskada bedéms alltid individuellt. Frdgor som stalls ar om
en erfaren yrkesperson inom hdlso- och sjukvdrden hade handlat pd ndgot annat
s@tt, om skadan hade kunnat undvikas och om det skedde en personskada i den
avsedda situationen. Ungefdr en fjdrdedel av anmdalningarna resulterar i ersdtt-
ning.

En patientskada mdste anmadlas till Patientférsdkringscentralen senast tre ar efter
att skadan intraffade. | vissa fall kan man krdava erséttning dnnu senare, men
senast tio &r efter varden eller behandlingen.

Personskador som beror p& medicintekniska produkter fér hdlso- och sjukvard kan
ocksd betraktas och ersdttas som patientskada. Ersattning frdn patientférsak-
ringen kan ges ut, om en produkt fér hdlso- och sjukvdrd som pé en v@rdenhet har
implanterats i patientens kropp inte dr s sdker som det finns anledning att anta
och orsakar skada pd patienten. Det kan vara en pacemaker, ett implantat eller en
ledprotes.

Den som ar missndjd med ett beslut frdn Patientférsakringscentralen kan be trafik-
och patientskaden&dmnden komma med en rekommendation till avgdérande. Ett
annat alternativ ar att gd vidare till domstol.

Patientforsdkringscentralen, www.pvk.fi, tfn 040-450 45 90.

12.2 Lakemedelsskador

Finska Omsesidiga Lékemedelsskadeforsakringsbolaget betalar ut erséttning vid
lakemedelsskador. Skadan mdste ha orsakats av ett Idkemedel som har sdlts eller
getts ut for konsumtion i Finland. Med |dkemedelsskada avses en somatisk sjukdom,
en kroppsskada eller en psykisk sjukdom som sannolikt beror pé ett Idkemedel. Det
mdste finnas ett sannolikt orsakssamband mellan IGkemedlet och personskadan.
Det betyder att skadan utifrdn en medicinsk bedémning mdste vara en sannolik
foljd av lakemedelsanvdndningen.

For att f& ersattning krdvs det inte att det ar ndgot fel p& produkten eller att det
har skett ett fel exempelvis i tillverkningsprocessen eller vid ordinationen.

Ratten till ersattning avgoérs alltsd uteslutande utgdende orsakssambandet mellan
lakemedelsanvdndningen och skadan. En Idkemedelskada ar ndgot annat dn en
sannolik biverkning som kommer fram i Idkemedelsprévningar och som ingdr i det
som kallas nédvdndigt risktagande vid behandling med |gkemedel.

Du kan anséka om ersattning fran ldkemedelsskadeférsakringen pd ett sarskilt
formuldar. En lakemedelsskada ersdtts nér den drabbade till f6ljd av skadan har
varit arbetsoféormodgen i minst 30 dagar utan avbrott eller om kroppsfunktionerna
i Ovrigt har varit nedsatta i minst 30 dagar utan avbrott. Detsamma gdller vid
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bestdende kroppsskada, sjukdom eller déd till féljd av skadan. Mindre skador
ersdatts inte. Prata gdrna med din behandlande Idkare, ndgon annan inom vdrden
eller patientombudsmannen innan du anmdéler en skada.

En lakemedelsskada mdste anmdlas senast ett ar efter att skadan uppstod.Ersatt-
ningsansprdk ska ldmnas in senast tio ar efter att skadeféljden orsakades.

Lakemedelsskadeforsakringsbolaget, www.laakevahinko.fi, tfn O10 219 57 16.

12.3 Frivilliga personforsakringar

Forsakringsvillkoren pdverkas av en diagnostiserad sjukdom. N&r du med diabetes
vill teckna frivillig liv-, sjukdoms- eller olycksfallsforsdkring kan du stdllas infor det
faktum att det finns stora skillnader mellan férsakringsbolagen vad gdller riskbe-
doémning och forsakringsvillkor.

| de flesta fall mdste man lémna en hdlsodeklaration eller ett Idkarintyg om sitt
halsotillstdnd. Det kan hdnda att forsdkringen ar dyrare med hdnvisning till dia-
betes. Férsakringsbolagen kan tilldmpa ndgot som kallas ansvarsbegrdnsning vid
sjukdom. Det betyder att omstandigheter som beror pd exempelvis diabetes inte
omfattas av ersattningsvillkoren. Eller de kan avsld en ansékan helt och héllet med
hdnvisning till diabetessjukdomen. Forsdkringsbolagen har ingen samordnad linje i
dessa fall.

Det ar alltsé bdst att begdra skriftligt anbud eller ett férhandsbeslut om den
tilltankta forsakringen frén flera forsakringsbolag. Anbuden och besluten &r inte
bindande, men de ger goda mdjligheter att jamfora villkoren.

Var extra noga ndr du fyller i uppgifterna i hdlsodeklarationen. Bristfalliga eller
felaktiga uppgifter kan géra att avtalet ar ogiltigt eller att bolaget inte har ndgon
ersattningsskyldighet. Tank pd att bifoga ett aktuellt [dkarutldtande.

Glom inte att du som diabetiker kan anséka om grupplivférsdkring bland annat
genom din arbetsplats. Vid grupplivférsdkring racker det ofta som hdlsodeklaration
med att uppge att man ar arbetsféormogen.

Forsakringsbolagen ar skyldiga att motivera sina beslut skriftligt om de avslar en
ansdkan eller sdger upp en férsakring. Motiveringen mdste staémma éverens med
lagbestdmmelserna och félja god forsdkringssed. En betalningsanmdarkning récker
inte som orsak till avslag.

Forsakrings- och finansrddgivningen vdgleder och hjdlper i forsdkringsfrdgor

bdde fore och efter att du har tecknat en féorsdkring. Servicen ar kostnadsfri.
Forsakrings- och finansrddgivningen handlégger inte frdgor som gdller lagstadgad
pensionsforsdkring, lagstadgad sjukforsakring eller arbetsloshetsforsdkring. Tele-
fonnumret ér 09-685 01 20. Fo6r mer information besdék webbplatsen www.fine.fi.
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13 Checklista for nyinsjuknade

RaH att fa ersdatining for lakemedel

Efter diabetesdiagnosen skriver din |Gkare ut de recept som du behoéver for din
behandling. For att f& specialersdttning behéver du ett utldtande B frén din
IGkare om din sjukdom och ditt behov av |dkemedel. Skicka intyget till FPA. Du har
ratt att f& ersattning for receptbelagda Idkemedel frédn och med den dag dé& du
fick Iakarintyget. Apoteket ger ersattningen sé snart du har ratt att f& ersattning
och har betalat den initiala sjdlvrisken.

En vardplan sakerstdller kontinuitet i varden

Du har ratt att f& en individuell v@rdplan som anger mal, genomférande och
uppfoljning av din behandling. Planen ska upprdattas om det inte dr uppenbart
onddigt. Den bidrar till att sdkerstdlla kontinuiteten i vdrden och behandlingen.
Hor dig for med din ldkare och diabetesskétare om vardplanen och ta aktiv del i
utformningen av planen.

Forbrukningsartiklar vtifran ditt individuella behov

Du behéver utrustning for blodsockermdtning - en blodsockermétare med
teststickor eller en kontinuerlig blodsockermd&tare med sensor. De tillhandahdlls
av hjaglpmedelsdistributionen i ditt valfardsomrdde utifrdn ditt individuella behov,
nar behovet och kvantiteten har skrivits in i din vardplan. Andra férbruknings-
artiklar ar bland annat multifunktionella insulinpennor och insulinpumpar med
kringutrustning. Inga avgifter far tas ut for forbrukningsartiklar som behoévs for
att behandla en I&ngvarig sjukdom.

Stod for egenvard samt uppféljning

Du har rgtt att f& kompetent diabetesvdrd som stéd for din egenvard. Behovet
av uppféljning ar individuellt. Utéver stéd frdn din diabetesskdtare kan du behéva
hjdlp av ett multidisciplinart tfeam med psykolog, socialarbetare och ndringste-
rapeut. Du bor f& traffa en diabetesspecialist minst 1-2 gdnger om dret. En gdng
om dret ska du f& genomgd en omfattande kontroll och en bedémning av vilket
stod och vilken vagledning du behover.

Rehabilitering och anpassningstrdning

Efter att du har f&tt diabetes och senare i livet kan du ha nytta av anpass-
ningstrdning och rehabilitering. | olika skeden av livet och nar ditt tillstdnd for-
andras kan behovet av rehabilitering ocksé bli aktuellt vid stress och utmattning i
arbetslivet. Diskutera din formd&ga att hantera diabetes pd mottagningen och hér
dig fér om rehabilitering.

Tank pa sociala tjanster och formaner

Beroende pd din individuella situation kan du ha ratt att f& handikappférmaner

frédn FPA. Din diabetesskétare, din socialarbetare och FPA kan ge ndrmare infor-
mation. Den sociala tryggheten tdcker in ménga olika situationer vid sjukdom och
varierande livssituationer. Du kan ocksd vanda dig till féreningar och organisatio-
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ner — de har stor erfarenhet.

Kamratstéd ger mer kraft i vardagen

Stéd frdn ndgon i samma situation ger nya krafter. Kamratstéd finns tillgangligt
pd ndtet, via telefon och ansikte mot ansikte. Mdnga diabetesféreningar har
utbildade kamratstédjare och kamratstédsgrupper. Ta en titt p&d www.diabetes.fi/
vertaistuki och frdga din diabetesskétare om réd.

Temapaket pa natet

Diabetesforbundets informativa diabetespaket (Diabetespolut) ger relevanta
kunskaper, praktiska tips och goda rdd fér egenvdrden och livet med diabetes.
Paketen ar temabaserade och du kan vdlja ut teman som ar aktuella for dig. Ta
en titt p& diabetes.fi/diabetespolut.

14 Diabetesforbundet och lokala
diabetesforeningar: kunskap och stéd

Diabetesférbundet i Finland dr paraplyorganisation for de lokala diabetesféren-
ingarna. Vi arbetar lokalt, nationellt och internationellt. | férbundet ingdr omkring
45 000 personliga medlemmar och 6ver 90 regionala diabetesféreningar plus tre
rikstGckande diabetesforeningar, Diabetesseura T1D ry, Suomen Hypokoira ry och
Ykkostyypit ry.

Foérbundet har ocksd fyra yrkesféreningar: diabetesskétarnas féorening Diabetes-
hoitajat ry, Finlands Diabetesforskare och Diabetologer rf, Finlands Fotvdrdares
och Fotterapeuters Férbund rf och Diabetes Education Study Group DESG.

Vart mal ar att sakerstdlla tillganglig och optimal vard samt ett gott liv fér
mdanniskor med diabetes och deras néarstdende. Vi arbetar och pdverkar pd bred
front: vi satter fokus pd att stétta personer med diabetes och deras ndrstdende,
forbattra kunskapen om diabetes och utéva samhallspdverkan.

Diabetesférbundet i Finland ger rést &t manniskor med diabetes i det finlandska
samhallet. Vi arbetar aktivt fér att pdverka beslutsfattare for att de som lever
med diabetes ska ha nédvandiga vardsystem, goda férutsdttningar for egenvard
och en smidig vardag med diabetes.

Vi ordnar kurser och utbildningar fér personer med diabetes och deras
narstdende, men ocksd for vardpersonal som kommer i kontakt med diabetes.
Vidare producerar férbundet diabetesmaterial, ocksé pd svenska, som stéd for
varden och behandlingen, vagledningen i diabetesvdrd och egenvdrden. Vi stoder
ocksd forskning kring vagledning och rédgivning i egenvdrd.

De lokala diabetesféreningarna arbetar lokalt och driver frdgor som @r av intresse
for mdnniskor med diabetes. De spelar en stor roll nar det gdller att 6vervaka
férutsattningarna fér egenva@rd. Féreningarna erbjuder varierande aktiviteter,
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bland annat expertféredrag, grupper, kurser, klubbar och utflykter, dar
deltagarna féar bdde information och stéd frédn andra i samma situation. Ménga
lokala féreningar samarbetar med halso- och sjukvdarden i valfardsomrddena och
med kommunerna. De stérsta féreningarna har ocksd rddgivnings- och
mottagnings-verksamhet.

Diabetesforbundet i sociala medier

* facebook.com/Diabetesliitto
* instagram.com/diabetesliittosuomi
- Diabetesliitto Suomi pd YouTube

Diabetesforbundet i Finland

Ndsilinnankatu 26,
33200 Tammerfors
tfn 03-2860 111 (mdandag-fredag kl. 9-13)

tiedotus@diabetes.fi
jasenasiat@diabetes.fi
diabetes.fi/d-kauppa
diabetes.fi/kurssit
diabetes.fi/diabeteslehti
diabetes.fi
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Bli medlem i en
diabetesforening

Medlemskapet dr ett stdllningstagande for att alla med
diabetes har ratt till ett gott liv. Nar du blir medlem f&r du fina
medlemsférmdner och kan delta i féreningens verksamhet i
den utstrackning du vill. - Du far stéd, information och nya
vdnner. Det finns bara goda skél att bli medlem!

Medlemskap och anslutning:
jasenasiat@diabetes.fi

www.diabetes.fi/blimedlem
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