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Till lasaren

Med social trygghet avses de tjanster och ekonomiska férmaner som ska trygga vars och ens
forsorjning och halsa i alla livssituationer.

Informationen om social trygghet ar utspridd pa manga olika kallor. Den har vagledningen ger
darfor information om de delar av den allmanna socialférsakringen som kan vara till nytta i
varierande situationer och livsskeden for dig som lever med diabetes.

Ratten till bidrag och besluten om férmaner paverkas alltid av manga olika faktorer. Hor dig darfor
for med socialarbetarna och rehabiliteringsledarna pa sjukhuset, vardcentralen eller
Folkpensionsanstaltens (FPA) arendetjanst om vilka regler som galler fér dig. Myndigheterna ar
skyldiga att ge dig rad och hjélpa dig att hitta ratt service och lampliga formaner. Utnyttja de stdd
och férmaner som du har ratt till!

Denna vagledning for dig med diabetes publiceras varje ar i pdf-format pa finska och svenska. Den
kan laddas ner kostnadsfritt pa adressen www.diabetes.fi/sosiaaliturva. Texten har uppdaterats
av Laura Tuominen-Lozié¢, social- och halsovardspolitisk radgivare pa Diabetesférbundet i
Finland.

Radgivning om social trygghet och hdlsosdkerhet:

telefonservice mandagar kl. 8.30-11
och torsdagar kl. 12-15
tfn 050-567 25 55
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1 Sjukvardskostnader

1.1 Klientavgifter inom offentlig halso- och sjukvard

1.1.1 Auvgifter inom primarvard och specialiserad sjukvard

Det ingar i valfardsomradenas skyldigheter att ordna den primarvard och den specialiserade
sjukvard for sina invanare som de behover. Det tar de vanligen ut en avgift for, exempelvis avgifter
for besok pa vardcentral eller poliklinik

och avgift for varddag pa sjukhus. Avgifterna ar lika stora for alla. Inom socialtjansten laggs
avgifterna ofta fast utifrdn inkomster och familjeférhallanden (s.k. inkomstrelaterad avgift).
Folkpensionsanstalten (FPA) ger inte ut nagon ersattning for sddana kostnader inom den offentliga
varden. Klientavgifterna ar kopplade till folkpensionsindex och de ses éver vartannat ar.

Kostnadsfria tjanster ar exempelvis halsoradgivning och vagledning, médra- och barnradgivning,
besdk pa sjukskétarmottagningar inom primarvarden, och mentalvardsarbete inom éppenvarden.

For ett lakarbesok pa vardcentral far avgiften vara hogst 30,20 euro per gang for de tre forsta
lakarbesdken pa samma vardcentral under ett kalenderar. | stallet for en avgift per besdk kan
valfardsomradet ta ut en arlig avgift som far vara hégst 60,30 euro.

Avgiften for jourbesok pa vardcentralen far vara hogst 41,40 euro for den som ar 18 ar eller aldre.
Den kan tas ut pa vardagar for besok kl. 20-8, likasa pa l6rdagar, séndagar och helgdagar.
Avgiften far ocksa tas ut av de som har betalat en arlig avgift och av de som har betalat for tre
besdk pa vardcentralen. En poliklinikavgift pa 71,30 euro per besok far tas ut av personer som ar
18 ar eller aldre.

Valfardsomradena kan sanka eller lata bli att ta ut klientavgifter utifran en bedémning av din
individuella situation. Lagen om klientavgifter inom social- och halsovarden féreskriver att
valfardsomradena ska sanka eller lata bli att ta ut klientavgifter som laggs fast utifran personens
betalningsformaga (exempelvis avgifter for hemservice), om klientens eller familjens férsorjning
eller mojligheter att uppfylla sin forsorjningsplikt satts pa spel av att valfardsomradena tar ut en
avgift. Valfardsomradet kan av samma skal lata bli att ta ut de avgifter som ar lika stora or alla,
exempelvis avgifter for besok pa vardcentralen eller avgift fér varddag pa sjukhus.

Valfardsomradena ar skyldiga att ge patienter och klienter tillrackligt mycket och begriplig
information om ratten att f4 nedsatt avgift. Prata direkt med personalen pa vardcentralen vid ett
besdk eller vid en beddmning av ditt vardbehov, om du tror att du inte kan betala en avgift. Den
som ger tjansten maste informera dig om hur du kan ans6ka om sankt avgift eller befrielse fran en
avgift. Ocksa patientombudet kan ge hjalp och information. Observera att du maste fa ett sa kallat
Overklagbart beslut om sankt avgift eller befrielse fran en avgift. Det finns ocksa madjligheter att fa
utkomststod for klientavgifter, men i forsta hand ska valfardsomradet sanka avgifterna eller inte alls
ta ut nagon avgift, om nagon inte kan betala en avgift.
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Valfardsomradet har ratt att ta ut en avgift av personer som ar 18 ar eller aldre, om de later bli att
avboka en inbokad tid inom halso- och sjukvarden (bland annat tid till Iakare, sjukskotare eller
tandvard eller till en bilddiagnostisk undersdkning). Avgiften ar hégst 73,70 euro och den far inte
tas ut om du har ett godtagbart skal till att inte ha avbokat tiden.

1.1.2 Avqiftstak

Det finns ett tak for klientavgifter inom den offentliga varden och den I6per ett kalenderar i taget.
Tanken med ett arligt avgiftstak ar att forhindra att sjukvardskostnaderna blir orimligt stora och
férsamrar manniskors mojligheter att férsérja sig. Det finns ocksa ett avgiftstak for
lakemedelskostnader och for resekostnader. | ar ar avgiftstaket for klientavgifter 815 euro.

Nar avgiftstaket ar natt far du som regel all 6ppenvard avgiftsfritt fram till kalenderarets slut.
Avgiften per varddag pa sjukhus tas fortfarande ut, men sjunker till 26,80 euro.

Avgifter for barn och unga under 18 ar raknas in i nagondera vardnadshavarens avgiftstak.

| avgiftstaket kan avgifter for Iakartjanster inom den 6ppna sjukvarden pa vardcentral, besék och
ingrepp inom mun- och tandvard, fysioterapi och behandlingar i serier samt poliklinikavgifter pa
sjukhus och avgifter for dagkirurgi raknas in. Ocksa avgifter for kortvarig sluten vard bade inom
halso- och sjukvard och socialvard beaktas. Vidare raknas avgifter for terapi, tillfallig hemsjukvard
och tillfallig hemsjukhusvard in i avgiftstaket.

Klientavgifter som betalas med utkomststdd raknas ocksa in i avgiftstaket. Vidare beaktas ocksa
de avgifter som tas ut for tjanster som tillhandahalls av privata tjansteleverantérer, om de ingar i
valfardsomradets skyldighet att ordna service och ar kopta tjanster.

| avgiftstaket ingar daremot exempelvis inte avgifter for sjuktransport eller lakar-intyg,
laboratorieundersokningar och bilddiagnostik (bland annat rontgen, ultraljud och
magnetkameraundersdkning) som ordineras av privatlakare. Inte heller inkomstrelaterade avgifter
raknas in.

Du maste sjalv halla ett 6ga pa avgiftstaket. Det finns ett sarskilt uppféljningskort som du kan fa pa
vardcentralen. Du har ratt att fa tillbaka de avgifter som dverskrider avgiftstaket.

Kom ihag att spara de ursprungliga kvittona fér de maste i vissa fall visas upp innan du far ett intyg
pa att avgiftstaket ar uppfylit. Du far intyget pa vardcentralen eller nagon annan enhet inom den
offentliga halso- och sjukvarden.

1.1.3 Tandvard

Oberoende av alder har hela befolkningen ratt att fa tandvard pa vardcentralen. Réatten till tandvard
ingar i vardgarantin och avgiften beror pa vilken utbildning vardgivaren har. Darutover tar
valfardsomradet alltid ut en sarskild avgift for ingrepp. Storleken pa avgiften beror pa vilken typ av
ingrepp det ar och hur omfattande ingreppet ar. FPA ger inte ut nagon ersattning for sadana
kostnader inom den offentliga varden. Tandvard pa vardcentral ar gratis for alla under 18 ar.

Det ar viktigt att du talar om att du har diabetes. Pa mottagningen bedémer tandlakaren hur ofta
tanderna behodver kontrolleras pa grund av din diabetes. Rekommendationen fér god medicinsk
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praxis vid diabetes specificerar behovet av tandvard vid diabetes och ar ett praktiskt rattesnore for
tandlakaren.

1.1.4 Avgifter for lakarintyg

Primarvarden far inte ta ut nagon klientavgift for intyg inom ramen fér behandling av sjukdomar.
Det galler lakarintyg eller lakarutlatanden (sa kallat B-utlatande) som skrivs pa formular SVB, nar
de avser sjukskrivning, rehabilitering eller lakemedelsersattning.

Valfardsomradet far ta ut en avgift for intyg och utlatanden som ges av yrkesutbildade personer
inom halso- och sjukvarden, nar de inte galler din vard eller din behandling. Lakarintyg och
lakarutlatanden som ges inom den specialiserade sjukvarden ar avgiftsbelagda.

Du kan ansdka om ersattning hos FPA for arvodet for ett utlatande fran privatiakare, om det galler
en forman enligt sjukférsakringslagen. Man kan fa ersattning for utlatanden for bland annat
lakemedelsersattning, sjukdagpenning och bedémning av rehabiliteringsbehovet, nar FPA har
begart kompletterande information.

1.1.5 Kostnader for resor vid vard och avgiftstak for resor

FPA betalar ut ersattning for resekostnader i samband med vard, behandling, undersékning och
rehabilitering. Resor till halsokontroller, vaccinationer eller nagon annan férebyggande vard ersatts
daremot vanligen inte. Detsamma galler resor for att hamta hjalpmedel och férbrukningsartiklar
eller resor som bara innefattar apoteksbesok.

Resekostnader ersatts for den del som dverstiger 25 euro for enkel resa med det billigaste
fardmedlet. Om resan kostar mindre an sjalvrisken (under 25 euro) betalar du hela resekostnaden.
Vid valet av det billigaste tillgangliga fardsattet beaktas personens halsotillstdnd och mdjligheterna
att anlita kollektivtrafik.

Kostnaderna kan galla patienten sjalv eller en ledsagare. Om du maste anvanda taxi, ska du
bestalla resan via det regionala numret (FPA-taxi). Gor du inte det, far du ingen ersattning fran
FPA. Det behdvs ett intyg frdn vardenheten om ditt halsotillstand kraver att du anlitar taxi.

Om du anvander personbil ar ersattningen 0,33 euro per kilometer. For resor som ar kortare an
200 kilometer i en riktning behover du ett intyg fran din vardenhet. Finns det ingen kollektivtrafik
dar du bor? Uppge det i sa fall i din ansdkan om ersattning.

Inom ditt valfardsomrade ersatts resor till den enhet dar du far vard. Om du har valt en vardenhet
utanfor ditt valfardsomrade, far du en ersattning som motsvarar hégst den ersattning som du skulle
fa for resor till den narmaste enheten inom social- och halsovard dar du hade kunnat fa vard.

Inom specialiserad sjukvard ersatts resor till den vardenhet inom det samarbetsomrade dar din
hemadress ingar och dar du far vard. Om du tillsammans med din lakare valjer en vardenhet inom
ett annat samarbetsomrade, ersatts resan hogst till det belopp som en resa fran hemmet till
universitetssjukhuset i ditt samarbetsomrade hade kostat. Med samarbetsomrade avses ett
omrade som bestar av fem valfardsomraden som samordnar varden sinsemellan.

Sjalvriskerna raknas in i det arliga avgiftstaket for resekostnader. FPA betalar den aterstaende
delen fullt ut for resten av aret, om det totala beloppet for sjalvrisker vid resor pa grund av sjukdom
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eller rehabilitering ar hdgre an 300 euro per kalenderar. | den arliga sjalvrisken beaktas
sjalvriskerna for patienten sjalv och for en ledsagare. Det far inga bade sjalvrisker fér resor och
engangsavgifter som ar mindre an sjalvriskerna. Tank darfér pa att anséka om ersattning for
resekostnader som ar lagre an sjalvrisken och att Iamna en férklaring tillsammans med kvitton till
FPA. Observera att ersattning maste sdkas senast sex manader efter resan. | Mitt FPA kan du
kontrollera hur stora resekostnader du har haft.

Kostnader for taxiresor som du bestaller via det regionala numret 1aggs automatiskt till sjalvrisken.
Du behdver alltsa inte ansdka separat om ersattning for dem.

FPA féljer upp den arliga sjalvrisken och informerar bestallningscentralen nar den arliga sjalvrisken
ar uppfylld. Da tar taxiféraren inte ut nagon avgift resten av aret. Trots det behdver du ett intyg som
visar att du har ratt att anlita FPA-taxi.

1.2 Kostnader for privat halso- och sjukvard

FPA ersatter en del av kostnaderna for privat sjukvard. Ersattningsbeloppet for privat sjukvard
framgar av en férteckning, som finns pa adressen www.fpa.fi/taxa.

Ersattningen for besok hos en privatpraktiserande allmanlakare eller specialistiakare ar 8
euro. Det galler ocksa konsultation per video, telefon och chatt. For en grundlaggande
undersoékning av mun och ténder hos tandldkare ar ersattningen 30 euro.

For narvarande pagar ett forsok med valfrinet, som pagar mellan den 1 september 2025 och den
31 december 2027. Inom ramen for forsoket far personer som ar 65 ar eller aldre anlita
privatpraktiserande allmanlakare och betalar da en lika stor avgift som for ett besok inom
primarvarden. Forsoket ger ratt att anlita en privatpraktiserande allmanlakare tre ganger per
kalenderar. Vissa undersokningar kan goras till ett billigare pris, exempelvis de vanligaste
laboratorieundersdkningarna och vissa andra undersékningar, bland annat EKG och lungréntgen.
FPA ersatter resor till privat sjukvard bara om varden eller behandlingen ingar i FPA:s
ersattningsskyldighet. Daremot ersatter FPA resor till den enhet dar varden eller behandlingen ges,
om patienten har en betalningsférbindelse eller en servicesedel fran valfardsomradet.

Tandvard ersatts av FPA vartannat kalenderar, om det inte finns sarskilda halsoskal till nagot
annat. Om tandlakaren anser att det behdvs fler tandkontroller eller mer tandvard ersatter FPA
enligt sin taxa. Ersattningen tacker undersokningar, forebyggande vard och behandling av mun-
och tandsjukdomar som utfors av en tandlakare. Handledning och behandling av en privat
munhygienist ersatts nar de har ordinerats av en tandlakare. Alternativt tva ganger om aret utan
remiss fran tandlakare. Rese- och lakemedelskostnader for tandvard ersatts ocksa. Personer som
ar intagna pa institution har inte ratt att f4 tandvardsersattning.

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

1.3 Lakemedel

1.3.1 Ersattning for lakemedel fran sjukférsakringen

Kostnaderna for lakemedel som en lakare ordinerar for behandling av sjukdomar ersatts helt eller
delvis enligt sjukférsakringslagen. Ett villkor for att fa ersattning ar att lakemedlet ingar i

Diabetesférbundet
i Finland

11



ersattningssystemet, det vill sdga att lakemedelsprisnamnden (Hila) har godkant lakemedlet for
ersattning och faststallt ett skaligt partipris.

Alla ordinerade lakemedel ger inte per automatik ratt att fa ersattning. Ladkemedel ersatts inte heller
om de forskrivs for att uppratthalla halsotillstandet eller férebygga sjukdom. De lakemedel som
man far ersattning for ska vara avsedda for behandling av nagon sjukdom.

Innan du kan fa ersattning for ett Iakemedel, maste du forst arligen betala en initial sjalvrisk pa
70,33 euro. Sjalvrisken maste betalas varje ar och den raknas ut pa alla ersattningsgilla Iakemedel
som kops pa recept fran bérjan av kalenderaret. Den initiala sjalvrisken galler inte personer under
18 ar. Den borjar tas ut fran och med det ar som man fyller 19 ar. Den initiala sjalvrisken ses 6ver
varje ar utifran folkpensionsindex.

Du kan kopa lakemedel for hogst tre manader i taget och fa ersattning. Efter det far du ta ut
samma lakemedel tre veckor innan den tidigare dosen for tre manader tar slut. Nar lakemedel
expedieras for tva manader i taget, far du kdpa mer tva veckor och nar de expedieras for en
manad i taget en vecka innan dosen tar slut.

Ersattningskategorier

Nar den initiala sjalvrisken euro har uppnatts, ger FPA ut ersattning enligt den faststallda
procentsatsen. Det finns tre ersattningskategorier:

e grundersattning 40 procent
e |agre specialersattning 65 procent
e hdgre specialersattning 100 procent.

For lakemedel med hogre specialersattning maste du betala en sjalvrisk pa 4,50 euro for varje
preparat som du képer pa samma gang. Vid till exempel typ 1-diabetes kostar det 4,50 euro att ta
ut en insulinsort och 9 euro att ta ut tva olika insulinsorter.

Exempel pa ersattningar i olika kategorier:
Grundersittning (40 procent)

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

Légre specialerséttning (65 procent)

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

Hogre specialerséttning (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 fa specialersattning ar att sjukdomen ar langvarig och svar. Du maste ha ett
lakarintyg dver att du har en sjukdom och vilken medicinering du behéver. Lakaren eller du sjalv
ska lamna in intyget, som kallas utlatande B, till FPA eller till sjukkassan pa din arbetsplats.
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Specialersattning ges ut fran och med den dag nar utlatandet kom in till FPA. Specialersattning kan
i vissa fall betalas ut retroaktivt fér en behandlingstid pa hégst tre manader.

FPA meddelar om ratt till specialersattning i Mitt FPA. Det gamla FPA-kortet ersatts med ett nytt dar
ett nummer for sjukdomen finns antecknat som bevis for din ratt att fa specialersattning. Apoteket
kontrollerar elektroniskt din ratt att fa ersattning med FPA. Nar du har fatt ersattningsratt och har
betalat den initiala sjalvrisken (70,33 euro), far du ersattningen pa apoteket.

1.3.2 Arlig sjalvrisk for lakemedel — avgiftstak

Arligen laggs ett avgiftstak fast for sjalvrisken for lakarordinerade lakemedel. | ar ar avgiftstaket
636,12 euro. Nar sjalvrisken for ordinerade lakemedel dverstiger avgiftstaket behdver du sjalv bara
betala 2,50 euro i sjalvrisk for varje lakemedel fram till kalenderarets slut.

Observera att beloppet bara inbegriper lakemedel, kliniska naringspreparat och salvor som
forskrivs av lakare och ersatts enligt sjukforsakringslagen. Avgiftstaket ar alltsa inte lika med det
hdgsta beloppet for samtliga lakemedelskostnader.

Manga anvander till exempel receptfria Iakemedel, men de raknas inte in i avgiftstaket.

Nar du tar ut lakemedel far apoteket information om lakemedelstaket har éverskridits eller inte. Du
far alltsad den extra ersattningen med en gang pa apoteket och behdver inte skicka in nagon
ansokan. Extra ersattning betyder alltsa att du far en ersattning utdver avgiftstaket. Da betalar du
bara 2,50 euro i sjalvrisk for varje lakemedel.

Hosten 2025 startade ett trearigt forsok med kredit for den arliga sjalvrisken for
lakemedelsersattningar. Projektet vander sig till personer med sma inkomster som uppfyller den
arliga sjalvrisken for receptbelagda lakemedel, alltsa lakemedelstaket, vid ett och samma kdp eller
under en kalendermanad. De far inte ha ratt att fa utkomststdd. Ett annat villkor &r att inkomsterna
inte ar hégre an 1 800 euro i manaden. Inkomstgransen ar hdégre om personen har vardnaden om
barn. Observera att du maste anstka om lakemedelskredit innan du tar ut Iakemedel.

1.3.3 Blodsockersankande lakemedel
Ett villkor for att fa ratt till specialersattning for diabeteslakemedel ar att diabetes-sjukdomen har
pavisats pa foljande satt:

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

eller

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

eller

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

eller
13
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e hemoglobin-A1c (B-HbA1c) i blodet &r minst 48 millimol per mol (mmol/mol; 6,5 procent).

Matresultatet maste kontrolleras med minst ett prov som tas en annan dag, om det inte finns nagra
tydliga tecken pa diabetes (torst, stora urinmangder eller oforklarlig viktnedgang) eller om
diagnosen diabetes enbart baseras pa glukoshalten i ett fasteblodprov eller glukosbelastning (tva
timmar).

Endast personer med tydliga symtom pa diabetes och ett glukosvarde pa minst 11,1 mmol/l i ett
slumpmassigt prov i plasma (P-Glukos) eller ett slumpmassigt glukosvarde i helblod (B-Glukos) pa
minst 10,0 mmol/l kan fa specialersattning pa grundval av ett slumpmassigt blodglukosvarde.

Insulin ingar vanligen i den hdgsta ersattningskategorin (100 procent). Sjalvrisken for varje enskilt
lakemedel for tre manader ar 4,50 euro per inkdp. Tidigare friska gravida kan behdva insulin eller
nagon annan diabetesmedicinering, ofta bara tillfalligt. For att fa specialersattning i sadana fall
kravs det att medicineringen ar langvarig.

Alla blodsockersankande diabeteslakemedel utom insulin ingar vanligen i kategorin lagre
specialersattning (65 procent), nar ratt till ersattning har beviljats.

Nya diabeteslakemedel ger allt oftare bara ratt till begransad ersattning. Det betyder att ett
lakemedel bara ersatts pa vissa villkor. Villkoren bestams av FPA utifran ett beslut av
lakemedelsprisnamnden (Hila). Lakemedel bade i kategorin grundersattning och i kategorin
specialersattning kan hora till de preparat som ersatts i begransad omfattning.

Exenatid (Byetta), liraglutid (Victoza), dulaglutid (Trulicity) och semaglutid
(injektionsvatskan Ozempic och tablettpreparatet Rybelsus) ar begransat ersattningsgilla for
grundersattning eller specialersattning vid svarbehandlad typ 2-diabetes. For att fa
specialersattning kravs det ett B-utlatande fran lakare. Patienten maste ha ett kroppsmasseindex
(BMI) pa 30 kilogram per kvadratmeter (kg/m2) eller hogre nar behandlingen inleds. Ett alternativt
villkor ar att tillrackligt bra glukoskontroll inte har kunnat uppnas med de diabeteslakemedel i andra
lakemedelsgrupper som ingar i behandlingsrekommendationerna.

Specialersattning kan ges ut for dulaglutid och semaglutid nar personen har anvant ett preparat i
nagon annan lakemedelsgrupp, men utan att uppna fullgod glukoskontroll.

Begransad specialersattning for liraglutid galler numera ocksa barn och unga i aldrarna 10-17 ar
som har svarbehandlad typ 2-diabetes. Ingen grund- eller specialersattning betalas ut, om GLP-1-
behandling, som ar begransat ersattningsgill, satts in utan att ersattningskriterierna ar uppfyllda, till
exempel nar BMI ar under 30. Lakemedelsinkdpen raknas inte heller in i den arliga sjalvrisken. |
sadana fall star patienten alltsa helt och hallet sjalv for kostnaderna.

Pa den finska marknaden finns ocksa ett injicerbart tirzepatidpreparat (Mounjaro), som ar ett
inkretinpreparat, det vill saga det paverkar tarmhormoner. Det binder till receptorer for hormonerna
GLP-1 och GIP. Preparatet berattigar an sa lange inte till ersattning (laget 15.1.2026).
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1.3.4 Lakemedel vid hjart- och karlsjukdomar

Blodtrycksmediciner

Personer med diabetes far atminstone grundersattning for de flesta blodtryckssankande
lakemedel. Specialersattning for behandling av kronisk hypertoni kan beviljas om det diastoliska
blodtrycket (undertryck) ar minst 90 millimeter kvicksilver (mmHg) eller det systoliska blodtrycket
(6vertryck) minst 140 mmHg innan behandlingen boérjar. Vid matningar i hemmet racker det med ett
systoliskt blodtryck pa minst 135 mmHg och ett diastoliskt blodtryck pa minst 85 mmHg for att fa
ersattning. Kriterierna for att fa ersattning vid hypertoni ar betydligt hogre utan diabetesdiagnos.

Personer med nefropati (diabetisk njursjukdom) kan fa specialersattning utan blodtrycksgrans
utifran ett utlatande fran en specialistlakare.

Blodfettssdnkande lakemedel

Personer med diabetes far vanligen grundersattning (40 procent) for LDL-kolesterolsdnkande
lakemedel. Lagre specialersattning (65 procent) kan ges ut for kolesterolmedicinering vid
kranskarlssjukdom eller allvarlig arftlig rubbning i lipidmetabolismen. For vissa blodfettssankande
lakemedel far man begransad grundersattning eller specialersattning.

De injicerbara lakemedlen alirokumab (Praluent) och evolokumab (Repatha), som tillhér
gruppen PCKS9-hammare, och PCKS9-hammaren inklisiran (Leqvio) sanker effektivt LDL-
kolesterolet. Men villkoret for att fa specialersattning ar ateroskleros och en LDL-niva pa minst 2,0
mmol/l vid behandling med andra lakemedel. Vid svara arftliga blodfettsrubbningar ar villkoret en
LDL-niva pa 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
lakemedelsgrupper, bland annat blodtrycks- och kolesterolsdnkande I8kemedel. Ett
finerenonpreparat (Kerendia) finns for behandling av kronisk njursjukdom vid typ 2-diabetes.
Finerenon ar ett lakemedel med begransad grundersattning. For att fa ersattning kravs det att man
har typ 2-diabetes, kronisk njursjukdom och férhéjd albumin/kreatinin-kvot i urinen. Dessutom
kravs det att man redan tidigare har anvant lakemedel i vissa andra lakemedelsgrupper eller att
lakemedlen ar olampliga.

1.3.6 Fetmalakemedel

| Finland séljs fem Iakemedel for behandling av fetma: orlistat (Xenical och Orlistat), Mysimba,
som innehaller tva lakemedelsubstanser, naltrexon och bupropion, samt
injektionslakemedlen liraglutid (Saxenda), semaglutid (Wegovy) och tirzepatid (Mounjaro).
Liraglutid och kombinationspreparatet med naltrexon och bupropion ar Iakemedel med begréansad
grundersattning for behandling av fetma pa sarskilda villkor. Fér dvriga lakemedel mot fetma ges
ingen ersattning ut.
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1.3.7 Utbyte av lakemedel

Ett Iakemedel som ingar i referensprissystemet kan bytas ut mot ett likvardigt men billigare
lakemedel pa apoteket utdver sjalvrisken. Det kallas lakemedelsutbyte. Du kan alltsa sjalv paverka
dina lakemedelskostnader.

En referensprisgrupp bestar av sinsemellan utbytbara lakemedel med samma verksamma amne
och samma styrka. De ar alltsa terapeutiskt sett likvardiga. Det finns en évre grans for hur stor
ersattning man kan fa for lakemedel inom samma referensprisgrupp. Ersattningen kan vara hogst
lika stor som referenspriset pa det billigaste preparatet i lakemedelsgruppen.

Din lakare kan férbjuda utbyte av Iakemedel, och det kan inverka pa ersattningen. Om lakaren har
nekat utbyte kommer hela priset for preparatet att Iaggas till den initiala sjalvrisken och det arliga
lakemedelstaket. Lakaren kan neka utbyte pa terapeutiska eller medicinska grunder. Da far du
normal ersattning pa hela priset. Om du vill kdpa ett lakemedel som kostar mer an referenspriset
maste du sjalv betala skillnaden mellan lakemedelspriset och referenspriset utdver sjalvrisken.
Skillnaden laggs inte till IAkemedelstaket.

FPA har en tjanst pa sin webbplats dar du kan s6ka information om Iakemedelspriser och utbytbara
lakemedel. Dessutom kan du kontrollera om ett Iakemedel omfattas av ersattningsreglerna och i
vilken ersattningskategori det ingar. Soktjansten finns pa adressen www.kela.fi/lakemedel-
soktjanst.

Utbyte av insulin till en biosimilar som motsvarar originalpreparatet

Insuliner ar biologiska lakemedel, och skyldigheten att byta ut Iakemedel galler ocksa dem. Nar det
finns synonympreparat, sa kallade biosimilarer, maste lakaren ordinera det billigaste preparatet,
antingen ett originalpreparat eller en biosimilar. Det galler bade férskrivning av ett nytt lakemedel
och férnyelse av receptet for ett tidigare lakemedel. Om lakaren inte gor det, maste hen ge en
medicinsk motivering till sitt val och skriva in motiveringen pa receptet eller i journalerna. Det kan
exempelvis vara att utbyte av ett lakemedel férsamrar patientens méjligheter att genomféra saker
lakemedelsbehandling.

Apoteken kan byta ut langverkande insulinpreparat mot billigare nar lakemedlet expedieras.
Lakemedlet byts ut om det finns en billigare, utbytbar produkt tillganglig, det vill saga ett preparat
med samma verksamma admne och samma styrka och som biologiskt sett ar likvardig.

Behovet av utbyte kontrolleras pa apoteket var sjatte manad. Direktverkande insuliner (sa kallade
maltidsinsuliner) omfattas inte av utbytet. Inte heller preparat som anvands av barn och unga
under 18 ar byts ut pa apoteket.

2 Soka vard
2.1 Ratt att fa vard (vardgaranti)

Tillgangen till vard inom den offentliga halso- och sjukvarden regleras i lag och fristerna for tillgang
till vard finns inskrivna i halso- och sjukvardslagen. | vardgarantin ingar dock inte kontrollbesok
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enligt vardplanen vid diabetes. De laggs fast utifran dina individuella behov och vardplanen, till
exempel var sjatte manad.

Oberoende av var du ar bosatt maste du fa akutvard och bradskande sjukvard, inklusive akut mun-
och tandvard, psykisk vard, missbruksvard och psykosocialt stdd. Vardcentraler och sjukhus har
jourmottagningar fér bradskande vard.

Med bradskande vard avses omedelbar bedémning och behandling vid akuta sjukdomsfall, akuta
skador, férsamring av kroniska sjukdomar eller nedsatt funktionsférmaga som inte kan skjutas fram
utan att sjukdomen eller skadan forvarras.

For icke-bradskande vard (alltsad vard som kan skjutas fram en rimlig tid utan att halsotillstandet
forsamras akut eller akut risk uppstar) géller lagfasta maximala tidsgranser. Du ska kunna kontakta
eller besOka vardcentralen eller nagon annan primarvardsenhet samma dag under tjanstetid pa
vardagar. Likasa ska du samma dag under tjanstetid pa vardagar kunna fa en individuell
beddmning av ditt behov av undersékning och behandling och hur bradskande de ar.

Inom primarvarden ska du kunna fa en bedémning av behovet av behandling inom tre manader
efter att du kontaktade varden. Det galler nar orsaken till att du sdker vard ar insjuknande, skada,
forvarrad kronisk sjukdom, nya symtom eller

nedsatt funktionsférmaga och behandlingen ges inom specialiteten allmanmedicin. Personer under
23 &r maste daremot fa vard senast inom 14 dagar vid undersdkning eller behandling av en
sjukdom eller en skada.

Behandling kan ges pa olika satt, exempelvis pa mottagningen, per telefon, digitalt pa distans eller
vid hembesok. Hur behandlingen ska ges maste avtalas i samférstand med patienten.

Daremot maste du fa ett Iakarbesdk inom en rimlig tid, senast inom tre manader, om du forst
hanvisas till ndgon annan yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden an en lakare och det
forsta besoket visar att du behover fa traffa en lakare.

Inom mun- och tandvarden ska personer under 23 ar fa vard senast inom tre manader och
personer 6ver 23 ar senast inom sex manader.

Det kravs lakarremiss for att fa icke-bradskande specialiserad sjukvard. Inom den specialiserade
sjukvarden maste bedémningen av vardbehovet inledas senast tre veckor efter att remissen har
kommit in. Obligatoriska undersékningar och en bedémning av en specialistlakare maste goéras
senast tre manader efter att remissen har kommit in. Om undersokningarna visar att du behdver
specialiserad sjukvard, maste varden inledas senast sex manader efter att vardbehovet
konstaterades.

Valfardsomradet maste lagga ut varden pa nagon annan vardgivare eller ge en servicesedel, om
det inte kan tillhandahalla primarvard, mun- och tandvard eller specialiserad sjukvard inom den
féreskrivna tiden. For det behdver du inte betala nagon extra avgift, utan bara valfardsomradets
sedvanliga klientavgift.

2.2 Ratt att valja vardenhet

Enligt halso- och sjukvardslagen har du ratt att valja vilkken vardenhet som helst inom den offentliga
halso- och sjukvarden i hela landet. Med vardenhet avses en vardcentral eller en enhet inom
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specialiserad sjukvard. Valfriheten galler icke-bradskande vard. Akut sjukvard ges oberoende av
var du ar bosatt.

Du har ratt att valja vilken vardcentral som helst som ska ansvara for din primarvard. Du kan byta
vardcentral hogst en gang om aret och maste gora det skriftligt. Observera att du ska anmala valet
bade till den nuvarande och till den nya vardcentralen — och goéra det i god tid. Vardansvaret fors
Over pa den nya enheten inom tre veckor efter att enheten har fatt din anmalan.

| och med valet av enhet fors all din halso- och sjukvard 6ver, inte bara en del av varden. Vardvalet
géller alltsa alla tjanster inom primarvarden, det vill sdga halsoradgivning, halsokontroller, sjukvard,
mun- och tandvard, preventivmedelsrad-givning, médravard och radgivning for barnavard,
rehabilitering i 6ppenvard och distribution av hjalpmedel och férbrukningsartiklar. Daremot
inbegriper valet inte skolhalsovard, studerandehalsovard eller langvarig slutenvard
(institutionsvard). Du kan vara patient bara pa en vardcentral at gangen.

Inom specialiserad sjukvard galler valfriheten en samlad behandling at gangen. Du valjer enhet
inom den specialiserade sjukvarden tillsammans med den lakare eller tandldkare som ger remiss.

Forbrukningsartiklar och hjalpmedel upphandlas enligt reglerna for offentlig upphandling. Det
betyder att alla valfardsomraden inte har exakt samma utbud. Exempelvis utbudet pa
insulinpumpar och kringutrustning kan variera. Om du ar patient inom den specialiserade
sjukvarden, ar det alltsa bast att kontrollera vad ett byte av vardenhet innebar for tillgangen till
hjalpmedel och foérbrukningsartiklar. Och goér det i forvag.

Den som vistas langre perioder utanfor sin hemkommun, exempelvis pa sommarstallet, kan fa den
vard som finns inskriven i vardplanen, bland annat kontrollbesok vid diabetes, pa vardcentralen i
den tillfalliga bostadskommunen. Ocksa det maste anmalas skriftligt till bada vardcentralerna.
Dessutom maste vardplanen fran den ansvariga vardcentralen lamnas in till den tillfalliga
vardcentralen. Den reguljara vardcentralen har namligen ansvar for varden ocksa nar patienten
tillfalligt vistas i en annan kommun.

Patienten har ratt att valja behandlande lakare och annan yrkesutbildad vardpersonal inom ramen
for vardenhetens rutiner och praxis. Kontinuiteten i varden maste sakerstallas genom att du alltid
hanvisas till den lakare som du tidigare har blivit behandlad av, nar det ar mojligt med avseende pa
att varden ska vara organiserad pa ett fungerande satt.

2.3 Servicesedel

Med servicesedlar kan valfardsomradena skaffa en del av den social- och halsovard som de ar
skyldiga att ge invanarna. Da atar sig valfardsomradet att ersatta kostnaderna for insatser inom
social- och halsovarden som ges av nagon annan an valfardsomradet. Ersattningsratten galler upp
till ett bestadmt belopp.

Valfardsomradena kan sjalva bestdmma om de infor servicesedlar eller inte och for vilka tjanster
och i vilken omfattning de i sa fall far anvandas. Det ar ocksa valfardsomradena som bestammer
hos vilka privata vardgivare du far betala med servicesedlar. Servicesedlarna kan innehalla ett lika
stort belopp for alla eller vara inkomstrelaterade och darmed beroende av personens inkomster.

Du har alltid ratt att tacka nej till servicesedlar och da maste valfardsomradet hanvisa dig till vard
som ordnas pa nagot annat satt. Observera att du inte har nagon absolut ratt att krava att fa en
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servicesedel. Innan en servicesedel beviljas, bedomer valfards-omradet ditt behov av insatser och
vard.

Vardet pa servicesedeln ska vara skaligt for patienten eller klienten. Det far inte tas ut nagon
sjalvrisk for tjanster som enligt lag ar avgiftsfria. Med en servicesedel for hjalpmedel vid medicinsk
rehabilitering maste du kunna skaffa sedvanliga hjalpmedel for ditt individuella behov. Det gar
ocksa att skaffa hjalpmedel som ar dyrare an vardet pa servicesedeln, men da maste du sjalv
betala skillnaden.

Vid service och insatser som kdps med servicesedel har klienter och patienter samma rattigheter
som vid all annan social- och halsovard.

2.4 Vardplan

En vardplan (halso- och vardplan) forbattrar kontinuiteten i varden av personer med diabetes.
Enligt halso- och sjukvardslagen ska det upprattas en vardplan for att stddja varden och
behandlingen av en patient, om det inte ar uppenbart onddigt. Planen upprattas gemensamt av
patienten och en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden.

En vardplan ska sammanstallas for alla patienter inom halso- och sjukvarden, om varden och
behandlingen kraver samordning mellan flera vardgivare eller langtidsuppf6ljning och om
patienterna har nytta av planen. Det galler sarskilt personer med flera diagnoser och kroniskt
sjuka.

En vardplan kan anvandas for att samordna och planera varden av en person med diabetes, stotta
personen i egenvarden och férmedla information om malen och genomférandet till alla enheter och
alla berérda som ar involverade i varden. | vardplanen registreras identifierade vardbehov,
behandlingsmal och éverenskommen uppféljning.

Planen ska vara tillganglig for alla yrkesverksamma som ar involverade i varden och behandlingen,
nar patienten har gett sitt samtycke till att uppgifter lamnas ut. H6r dig fér med din
diabetessjukskotare om du annu inte har en vardplan eller om du inte vet om en plan har
upprattats. En plan kan da utarbetas for dig pa din begaran.

Du som har diabetes bor kontrollera att ditt individuella behov av férbrukningsartiklar finns inskrivet
i vardplanen. Valfardsomradet ar skyldigt att kostnadsfritt tillhandahalla de férbrukningsartiklar som
ingar i vardplanen.

3 Forbrukningsartiklar vid diabetes

3.1 Ratt att fa forbrukningsartiklar efter individuellt behov

Personer med diabetes har ratt att fa forbrukningsartiklar utan kostnad efter sitt individuella behov,
bland annat blodsockerméatare, teststickor, lansetter, glukossensorer och insulinpumpar inklusive
kringutrustning. De ar tillgangliga kostnadsfritt via hjalpmedelsdistributionen pa vardcentralen, nar
behovet och antalet ar inskrivna i vardplanen. Ratten grundar sig pa halso- och sjukvardslagen.

19

Diabetesférbundet
i Finland



Den behandlande l&karen pa vardcentralen i valfardsomradet svarar for att en vardplan upprattas
for dig och att den uppdateras.

Forbrukningsartiklar ar kostnadsfria ocksa inom hemsjukvard, pa polikliniker inom den
specialiserade sjukvarden och vid behandling hos privatlakare.

Valfardsomradena ska erbjuda ett flertal modeller av blodsockermatare som du kan valja mellan
och fa teststickor till via hjalpmedelsdistributionen. Utbudet av insulinpennor ska omfatta alla
modeller pa marknaden och nalar (kanyler) av olika langd.

Vagledande antal teststickor enligt god medicinsk praxis vid diabetes

Distributionen av forbrukningsartiklar ska basera sig pa patientens halsotillstdand och behandling.
Enligt rekommendationen for god medicinsk praxis vid diabetes beror behovet av
blodsockerkontroller bland annat pa diabetestyp, hur stabil sjukdomen ar och variation i
dagsrytmen. Tillsammans med lakaren och diabetesskdtaren ska du komma 6verens om behovet
av sjalvkontroller och malen for kontrollerna. Uppgifterna ska skrivas in i vardplanen.

Vid insulinbehandling maste personer med diabetes sjalva mata sockervardena for att kunna na
behandlingsmalen. Ocksa de som inte behandlas med insulin har nytta av sjalvkontroller.

Vid behandling av typ 1-diabetes eller vid flerdosbehandling av typ 2-diabetes behdvs det enligt
rekommendationen minst 56 teststickor i veckan. Vid behandling med basinsulin eller nagon annan
behandlingsform som &6kar risken for hypoglykemi (Iagt blodsocker) behdvs det 21 teststickor i
veckan.

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

Vid typ 2-diabetes anvands i forsta hand lakemedel som vid normal anvandning inte framkallar lagt
blodsocker. Metformin och de nya blodsockersankande preparaten samt inkretinlakemedel i
tablettform eller som injektionsvatska orsakar inga allvarliga blodsockerfall. Inkretinlakemedel
verkar via tarmhormoner.

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

Distributionen av teststickor bygger pa terapeutiska kriterier. Det ar till fordel for personer med typ
2-diabetes att sjalva mata blodsockret i borjan av sjukdomen, oberoende av vilken
behandlingsform de har. De experimenterar sig fram och 6évar sig i hur kost, motion och
medicinering samverkar. Likasa behdvs det sjalvkontroller nar blodsockerbalansen
(glukoskontrollen) forsamras eller livssituationen férandras. Teststickor maste alltid ges ut enligt ditt
individuella behov. Din lakare ska komma 6verens med dig om hur manga teststickor du behdver.
Las mer pa www.kaypahoito.fi.

Far du din diabetesvard inom den specialiserade sjukvarden och funderar pa att byta vardenhet?
Tank pa att valfardsomradena har ett varierande utbud av férbrukningsartiklar, exempelvis
blodsockermatare och insulinpumpar. Pa vardcentralen i ditt valfardsomrade far du
férbrukningsartiklar gratis bara till de pumpmodeller som valfardsomradet erbjuder. Detsamma
galler alla andra forbrukningsartiklar for sjalvkontroller av blodsockret.
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Kontinuerlig glukosmétning

Enligt god medicinsk praxis vid diabetes bor alla som har flerdosbehandling eller
insulinpumpbehandling erbjudas kontinuerlig glukosmatning. Kontinuerlig glukosmatning
rekommenderas for testning i 3-6 manader. Om patienten har nytta av metoden bér behandlingen
fortsatta. Kontinuerlig glukosmatning kan ocksa anvandas som ett verktyg for att utvardera
behandlingen under korta perioder (exempelvis 2—4 veckor) regelbundet 1-2 ganger om aret eller
fore besdk pa mottagningen. Om du behdver kontinuerlig glukosmatning eller inte bedéms
individuellt, inte utifran din diabetestyp.

3.2 Vad gora om du inte far nédvandiga forbrukningsartiklar?

Det ar lakaren som ska ange vilken typ av och hur manga férbrukningsartiklar en patient behover.
Beddmningen ska basera sig pa ditt individuella behov och informationen ska skrivas in i din
vardplan. Valfardsomradena maste ge ut foérbrukningsartiklar pa lika villkor fér alla och pa ett satt
som ar férenligt med god vardpraxis.

Inga administrativa riktlinjer i valfardsomradet far asidosatta patientens individuella behov som det
Overordnade kriteriet. Till exempel diabetestyp eller patientens alder ar inga godtagbara skal for att
lata bli att ge ut eller inte bevilja forbrukningsartiklar.

Du kan 6verklaga om du inte far de forbrukningsartiklar du behéver. Beroende pa situationen kan
dina rattsmedel vara anmarkning, klagomal eller férvaltningstvistemal. En anméarkning enligt lagen
om patientens stallning och rattigheter ar det primara sattet att 1ata ompréva beslutet.

Pa sin webbplats har Diabetesforbundet i Finland anvisningar och formular for férbrukningsartiklar
som behdvs i egenvarden. Informationen ar till stor hjalp, om du inte far de férbrukningsartiklar du
behdver och vill dverklaga beslutet. Patientombuden i valfardsomradena ger rad och hjalper dig vid
behov att skriva en anmarkning. Alla valfardsomraden har ett patientombud, som det féreskrivs om
i lagstiftningen. Tjansten kan anlitas kostnadsfritt.

Tillstdnds- och tillsynsverket évervakar den social- och halsovard som ges av valfardsomradena.
Du kan lamna in ett klagomal till verket om valfardsomradets regler och anvisningar om
forbrukningsartiklar inte foljer lagbestammelserna.

4 Bidrag till kostnader vid langvarig sjukdom

4.1 Handikappbidrag for personer dver 16 ar

Folkpensionsanstalten (FPA) kan ge ut handikappbidrag till personer éver 16 ar som har nagon
kronisk sjukdom eller en funktionsnedsattning. Tanken ar att det ska vara lattare for dem att klara
sig i vardagen, arbetslivet och studierna.

Bidraget ar en ersattning fér olagenhet, hjalpbehov och kostnader pa grund av en sjukdom, ett lyte
eller en skada. — Numera anvands ofta funktionsnedsattning som samlingsbegrepp for skada och
lyte.
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Personer som har heltidspension, exempelvis alders- eller sjukpension, far som regel inte
handikappbidrag for personer dver 16 ar. | stallet kan de fa vardbidrag for pensionstagare.

Ratten for personer med diabetes att fa handikappbidrag avgérs alltid individuellt. FPA bedémer
den samlade livssituationen nar ratten utreds. Det racker namligen inte bara med att ha diabetes
for att fa bidraget.

Handikappbidrag kan beviljas personer som har nedsatt funktionsférmaga pa grund av sjukdom,
lyte eller skada i minst ett ar. Langvarigt nedsatt

funktionsférmaga ar alltsa det grundlaggande kriteriet for att fa handikappbidrag. Nedsatt
funktionsférmaga bedéms utifran maojligheterna att klara sig i vardagen, bland annat klara av
personliga rutiner, utféra nédvandiga hushallsarbeten, géra besdk utanfér hemmet, forvarvsarbeta
eller studera.

Dessutom ska en sjukdom, ett lyte eller en skada medféra en olagenhet eller ett behov av hjalp
eller av handledning och tillsyn. Behovet av hjalp eller av handledning och tillsyn maste galla
personliga rutiner som att skota sin personliga hygien och kla pa sig. Det racker alltsa inte med
behov av hjalp med hushallsarbete eller vid besdk utanfor hemmet for att fa handikappbidrag pa
grundval av hjalpbehov.

Bidraget ar uppdelat i tre kategorier: handikappbidrag med grundbelopp, med férhéjt belopp och
med hogsta belopp. Ratten till bidrag och bidragsbeloppet beror pa den olagenhet som sjukdomen,
lytet eller skadan medfér for behovet av hjalp eller for behovet av handledning och tillsyn. Vidare
beaktas delvis fortildpande merkostnader som sjukdomen, lytet eller skadan orsakar.

Med olagenhet avses en oldgenhet som har beddémts medicinskt. Bedémningen spelar en roll fér
ratten till bidrag och for bidragsbeloppet. FPA beddmer en olagenhet till féljd av en skada, ett lyte
eller en sjukdom utifran statsradets forordning om invaliditetsklassificeringen enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar. For att fa handikappbidrag maste skadan (menet enligt
forordningen) eller sjukdomen minst klassificeras som en vasentlig olagenhet.

Hor dig garna for med FPA. Ocksa socialarbetaren pa din vardenhet kan hjalpa till.
Handikappbidraget ar skattefri inkomst.

Handikappbidrag med grundbelopp 110,49 euro i manaden

Handikappbidrag med grundbelopp kan ges ut om en sjukdom, ett lyte eller en skada ger upphov
till vasentlig olagenhet utdver nedsatt funktionsférmaga. Det kravs inte att de orsakar sarskilda
kostnader. Insulinbehandlad diabetes med komplikationer ger eventuellt ratt att f& handikappbidrag
med grundbelopp.

Handikappbidrag med forhojt belopp 257,82 euro i manaden

Handikappbidraget med férhojt belopp kan ges ut om en sjukdom, ett lyte eller en skada vallar
betydande olagenhet utdéver nedsatt funktionsférmaga och personen behdver regelbunden
handledning och tillsyn eller utomstaende hjalp varje vecka for sina personliga rutiner,
hushallsarbete och besdk utanfér hemmet.
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Bidraget med forhojt belopp kan ocksa ges ut till personer som far handikappbidrag med
grundbelopp, om de fortldpande har sarskilda kostnader for sin sjukdom och beloppet ar minst lika
stort som sjalva handikappbidraget med forhojt belopp. Kostnaderna kan bero pa exempelvis vard
och behandling, lakemedel, hemservice, stodtjanster och hemsjukvard.

Personer med diabetes kan eventuellt ha ratt att f& bidraget om sjukdomen orsakar betydande
organskador, om de har andra sjukdomar som férsamrar funktionsférmagan eller om de har
sarskilda kostnader for sjukdomen.

Handikappbidrag med hogsta belopp 499,93 euro i manaden

Handikappbidrag med hdgsta belopp kan beviljas personer med svar funktionsnedsattning. Ocksa
de som behdver omfattande handledning och tillsyn varje dag eller mycket utomstaende hjalp for
sina personliga rutiner kan fa bidraget. Det kan exempelvis ocksa vara kontinuerlig omvardnad och
handledning dygnet runt.

Med personliga rutiner avses att réra sig, ta hand om sin personliga hygien, fa sjukvardsinsatser,
kla pa sig, ata och andra liknande funktioner. Sjukvardsinsatser ar exempelvis att ta livsviktiga
lakemedel, spruta insulin, injicera andra mediciner eller ta hand om dialys.

Det betraktas som ett hjadlpbehov om en person maste anvanda syrgaskoncentrator.

Personer med synnedsattning (blinda), rérelsehindrade och barndomsddéva har alltid ratt att fa
handikappbidrag med hogsta belopp. De som far dialys kan eventuellt ha ratt att fa bidraget med
forhojt eller med hdgsta belopp. Bidragskategorin bestams utifran den personliga situationen,
exempelvis dialysmetod. Bidraget med hdgsta belopp ges dock inte ut for sarskilda kostnader.

Sarskilda kostnader

For att fa handikappbidrag med férhojt belopp vid sarskilda kostnader maste kostnaderna bero pa
den sjukdom, det lyte eller den skada som man far handikappbidrag med grundbelopp for.

Ett villkor ar att kostnaderna per manad ar minst lika stora som bidraget med férhéjt belopp.
Dessutom maste kostnaderna vara fortldpande, det vill saga att de i vanliga fall maste uppsta
under minst ett halvar.

Sarskilda kostnader kan uppsta exempelvis for behandling av kroniska fotsar, om man maste
anvanda antibiotika i stora mangder eller far hemservice eller hemsjukvard. Sjukdomen kan ocksa
orsaka resekostnader. Sjalvrisker for resor enligt sjukforsakringslagen raknas da in i sarskilda
kostnader.

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

4.2 Vardbidrag for pensionstagare

Vardbidraget for pensionstagare avser att stodja pensionstagare med funktionsnedsattning eller
kronisk sjukdom. Det ska underlatta deras vardag och stétta deras funktionsférmaga, rehabilitering
och vard. Grundvillkoret for att fa vardbidraget ar att funktionsférmagan har varit nedsatt till féljd av
en sjukdom, ett lyte eller en skada i minst ett ar utan avbrott.
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Funktionsférmagan anses vara nedsatt nar férmagan att ta hand om personliga rutiner, klara av
nddvandiga hushallsarbeten eller réra sig och gora besok utanféor hemmet ar nedsatt. Personliga
rutiner som kan ha paverkats ar till exempel att skota sin personliga hygien, kla pa sig och fa
sjukvardsinsatser, bland annat att ta livsviktiga lakemedel. Dessutom maste sjukdomen, lytet eller
skadan ge upphov till regelbundet behov av hjalp, handledning eller tillsyn i personliga och
alldagliga rutiner. — Numera anvands ofta funktionsnedsattning som samlingsbegrepp for skada
och lyte.

Vardbidraget for pensionstagare kan ges ut till personer éver 16 ar som ar bosatta i Finland och far
exempelvis alderspension, invalid- eller sjukpension, rehabiliteringsstdd eller efterlevandepension
fran Finland eller utlandet. Den som bara har delinvalidpension, deltidspension eller invalid- eller
sjukpension har inte ratt att fa vardbidraget. | sddana fall kan de i stéllet ha ratt att fa
handikappbidrag for personer dver 16 ar.

Bidraget kan betalas ut retroaktivt for sex manader. Det &r skattefri inkomst och paverkas inte av
pensionstagarens eller familjens inkomster eller egendom.

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

Vardbidrag med grundbelopp 84,56 euro i manaden

Vardbidrag med grundbelopp kan beviljas om personen behdver hjalp, handledning och tillsyn
regelbundet minst varje vecka i sina personliga rutiner. Det kan vara att behdva hjalp och tillsyn
med att skota sin personliga hygien eller kla pa sig varje dag exempelvis vid rorelsenedsattning.
Ett annat exempel ar att nagon varje dag maste kontrollera att personen har &tit och tagit sina
mediciner.

Daremot beviljas bidraget inte om hjalp, handledning eller tillsyn bara behdvs for hushallsarbete
eller besdk utanfér hemmet. Personer med synnedsattning (blinda) och rérelsehindrade har alltid
ratt att fa vardbidraget med minst grundbelopp.

Vardbidrag med forhojt belopp 184,22 euro i manaden

Vardbidrag med forhojt belopp kan beviljas om tidskravande hjalp behdvs varje dag for flera
personliga rutiner eller om personen har ett betydande behov av handledning och tillsyn. Det kan
vara tidskravande hjalp varje dag med att ata, ta mediciner, kla pa sig, skota personlig hygien eller
uppratthalla sociala kontakter.

Betydande behov av handledning och tillsyn innebar att personen behdver till exempel paminnelse,
uppmuntran och uppsikt dagligen, regelbundet och i omfattande grad. Det kan vara fallet vid
betydande minnesstérning eller fortldpande behov av tillsyn vid fallrisk.

Bidraget beviljas ocksa om en person har ratt att fa bidraget med grundbelopp och har sarskilda
kostnader till féljd av en sjukdom, ett lyte eller en skada och de varje manad uppgar till minst
samma belopp som bidraget med forhéjt belopp.
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Vardbidrag med hégsta belopp 389,54 euro i manaden

Vardbidraget med hdgsta belopp kan beviljas om personen behdver hjalp och tillsyn dygnet runt.
Det betyder exempelvis att nagon fortldpande maste bo hos personen eftersom personen klarar
sig pa egen hand bara kortare stunder. Personen maste behdva hjalp i sa gott som alla personliga
rutiner och vara sangliggande storsta delen av tiden.

4.3 Stod for narstaendevard

En anhorig eller narstdende som vardar en vardbehdvande i hans eller hennes hem kan ansdka
om stod for narstdendevard, om varden ar bade bidande och kravande. Valfardsomradet kan
betala ut stdéd for narstaendevard for vard i hemmet av sjuka, aldre eller funktionshindrade. Stodet
ar en tjanst som ar kopplad till budgetanslag och valfardsomradena kan sjalva bestdmma om de
ger ut stdd for narstdendevard eller inte. Vardarvodena och arvodeskategorierna kan variera
mellan valfardsomradena, men de maste vara samordnade i kommunerna inom valfardsomradet.

Stdd for narstdendevard kan beviljas om

e personen behdver vard eller annan omsorg pa grund av en sjukdom eller en
funktionsnedsattning (skada eller lyte) eller av ndgon annan liknande orsak

e varden kan ges i hemmet

e en anhdrig eller nagon annan narstaende person ar beredd att svara for varden
tillsammans med andra som tillhandahaller nédvandig service

e narstaendevardarens héalsa och funktionsférmaga i dvrigt uppfyller kraven pa varden

e den vardbehdvandes hem lampar sig for varden

e det ar forenligt med den vardbehdvandes basta

e stddet i kombination med annan social- och halsovard racker till for att sdkerstélla den
vardbehovandes valbefinnande, halsa och sakerhet.

Dialys i hemmet vid diabetes kan vara ett kriterium for att fa stoéd for narstdendevard.

Valfardsomradet och narstaendevardaren ska uppratta ett avtal som innefattar en vard- och
serviceplan. Stddet for narstaendevard bestar av vardarvode och ledighet. Dessutom har vardaren
ratt att fa dvrigt stoéd enligt vad som ar inskrivet i vard- och serviceplanen.

Vardarvodet till narstdendevardaren laggs fast utifran hur bunden vardaren ar och hur kravande
varden anses vara. Arvodet ar minst 530 euro i manaden, om vardaren tar hand om den anhériga
dagligen eller dygnet runt utan avbrott. Vid en tung évergangsperiod ar arvodet minst 966 euro i
manaden. En tung 6vergangsperiod kan vara att den vardbehdvande far vard i livets slutskede i
hemmet, ar konvalescent efter en allvarlig olycka eller éverfors fran en vardform till en annan
vardform, exempelvis fran sjukhus till hemmet, och behéver mycket hjalp och stdéd. Vardarvodet ar
skattepliktig inkomst.

En narstaendevardare star inte i anstallningsforhallande till valfardsomradet, den vardbehdvande
eller den vardbehévandes vardnadshavare pa det satt som arbetsavtalslagen foreskriver. Med
arvodet tjanar vardaren in pension enligt pensionslagen fér den offentliga sektorn. Valfardsomradet
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ar skyldigt att teckna forsakring for vardaren enlig lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar.

Om det behovs, ar valfardsomradet skyldigt att férbereda narstdendevardaren fér varduppdraget
och ordna anknytande utbildning. Dessutom ska valfardsomradet vid behov ordna undersokningar
av narstaendevardares valmaende och halsa. Valfardsomradet ska ocksa tillhandahalla social- och
halsovard som stdéder vardarnas valmaende och varduppdrag.

Alla narstdendevardare som har ingatt avtal har ratt att fa ledigt i minst tva dygn per
kalendermanad. Vardare som utan avbrott eller bara med mindre avbrott ar uppbundna av varden
dygnet runt eller fortldpande varje dag har ratt att fa ledigt i minst tre dygn per kalendermanad.
Narstaendevardaren kan tjana in lediga dagar for en langre ledighet. Eller sa kan valfardsomradet
och narstdendevardaren komma 6verens om att vardaren tar ut sin lediga tid i flera ledigheter som
ar kortare an ett dygn.

Valfardsomradet ar skyldigt att ordna med vard fér den vardbehdvande under vardarens lediga tid.
Vardarvodet minskar inte av lediga dagar eller rekreationsledighet.

Nar en narstaendevardare ar ledig eller franvarande av nagon annan orsak kan valfardsomradet
ordna avldsning via ett uppdragsavtal som det ingar med en avidsare. Den vard som avildsaren ger
ar forlagd till den vardbehévandes hem. Valfardsomradet bestdmmer hur stort vardarvodet till
avlosaren ar.

Stodet for narstdendevard ska sdkas hos valfardsomradets social- och halsoférvaltning. Var noga
med att beskriva vardagen sa exakt som mgjligt, i synnerhet behovet av hjalp och tillsyn. Fére
beslutet gor personal fran valfardsomradet vanligen ett hembesdk for att fa en bild av laget.

5 Rehabilitering stoder funktions- och
arbetsformagan

5.1 Medicinsk och yrkesinriktad rehabilitering

Rehabilitering ar ett allmant och samlat begrepp for alla malinriktade, terapeutiska och
rehabiliterande insatser som syftar till att framja manniskors funktions- och arbetsférmaga.
Rehabilitering delas in i medicinsk rehabilitering inriktad pa funktionsférmagan, yrkesinriktad
rehabilitering, pedagogisk rehabilitering och social rehabilitering.

Medicinsk rehabilitering utgor en vasentlig del av den samlade behandlingen av sjukdomar.
Yrkesinriktad rehabilitering fokuserar pa insatser for att bevara och stédja arbetsférmagan.

Rehabilitering ska framja klientens funktionsférmaga och halsa, méjligheter att klara sig pa egen
hand, valbefinnande och arbetsférmaga. Rehabilitering ordnas av social- och halsovarden i
valfardsomradena, Folkpensionsanstalten (FPA), arbetspensionsanstalter, foérsakringsbolag,
utbildnings- och arbetsforvaltningen, enheter inom féretagshalsovard, organisationer och privata
vardgivare. Myndigheterna inom olika férvaltningar ar skyldiga att samarbeta och vagleda
klienterna for att de ska fa ratt rehabiliteringsinsatser.
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Medicinsk rehabilitering ordnas for att forebygga sjukdomar och funktionsnedsattning. | medicinsk
rehabilitering ingar bland annat rehabiliteringshandledning, olika typer av terapier for att forbattra
och uppratthalla funktionsférmagan, som fysioterapi och ergoterapi, samt hjalpmedel och
anpassningstraning.

Enligt halso- och sjukvardslagen ar det valfardsomradena som ska planera den medicinska
rehabiliteringen inom halso- och sjukvarden, i praktiken primarvarden eller den specialiserade
sjukvarden. FPA har en lagstadgad skyldighet att ordna kravande medicinsk rehabilitering nar en
sjukdom eller en funktionsnedsattning avsevart férsamrar férmagan att klara av vardagen. FPA
ordnar ocksa medicinsk rehabilitering enligt provning med hjalp av ett arligt anslag som riksdagen
beviljar i statsbudgeten. | praktiken avses anpassningstraning och rehabiliteringskurser, som ocksa
finns for personer i arbetsfor alder med typ 1- och typ 2-diabetes. — Ta en titt pa soktjansten for
rehabiliteringskurser pa FPA:s webbplats.

Yrkesinriktad rehabilitering ar avsedd for personer i arbetsfor alder med nedsatt eller forsamrad
arbetsférmaga till féljd av en sjukdom eller en funktionsnedsattning, nar de riskerar att bli
arbetsoférmogna under de narmaste aren. Yrkesinriktad rehabilitering ordnas av FPA,
arbetspensionsanstalter, olycksfalls- och trafikférsakringsanstalter och yrkesutbildningsanstalter.

Grundprincipen ar att yrkesinriktad rehabilitering ordnas av arbetspensionsanstalten om en
arbetstagare ar i arbetslivet och har etablerad arbetslivserfarenhet (ungefar fem ar). FPA ordnar
yrkesinriktad rehabilitering, sarskilt for personer som star utanfér arbetslivet och for unga.

Yrkesinriktad rehabilitering som ordnas till f6ljd av en olycka (aven olycksfall i arbetet) eller en
yrkessjukdom tillhandahalls vanligen av férsakringsbolagen.

| yrkesinriktad rehabilitering kan det inga bedémning av rehabiliteringsbehovet och
rehabiliteringsmojligheterna, arbets- och utbildningsférsdk, omorganisering av arbetet,
arbetstraning, yrkesutbildning eller arbets- och studiehjalpmedel.

Bestammelser om yrkesinriktad rehabilitering finns i lagarna om arbetspensioner och i lagen om
Folkpensionsanstaltens rehabiliteringsférmaner och rehabiliteringspenningférmaner.

5.2 Ansoka om rehabilitering samt rehabiliteringsplan

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

Nar man drabbas av en langvarig sjukdom ska sjukvardsenheten integrera rehabiliteringsaspekten
redan i ett tidigt stadium. Du kan gérna ocksa sjalv vara aktiv och ta initiativ till rehabilitering. For
att rehabiliteringsbehovet ska kunna bedémas och lampliga insatser sattas in ar det av stor vikt att
sjalv reflektera 6ver sina behov, resurser, styrkor och utvecklingspunkter i relation till sin sjukdom
och sin livssituation.

Pa vardcentralen, foretagshalsovarden, din diabeteslakare, FPA, arbetskraftsservicen eller
arbetspensionsforsakringsbyran far du narmare information och rad om vilka alternativ det finns
och hur du ska ansdka om rehabilitering. De storsta sjukhusen har egna rehabiliteringshandledare.

Behovet av medicinsk rehabilitering samt malen och innehallet 1aggs fast i en rehabiliteringsplan
eller i ett lakarutlatande, som du utarbetar tillsammans med din behandlande lakare.

Diabetesférbundet
i Finland

27



Rehabiliteringsplanen ska innefatta en bedémning av den samlade situationen,
rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmajligheterna.

Planen ska innehalla mal pa kortare och langre sikt. En plan for vilka aktorer som ska medverka
maste ocksa finnas. Vidare maste behovet av socialservice utredas. Dessutom ar det viktigt att

planen féljs upp och att den andras om det behdvs. Rehabiliteringsplanen kan kombineras med
vardplanen, likasa med en eventuell klientplan som lagts upp inom socialt arbete.

Vid ans6kan om en kurs i anpassningstraning galler lakarutlatande B som rehabiliteringsplan. Din
sjukdom eller skada och funktionsférmaga maste framga av utlatandet. Dessutom ska skalen och
malen skrivas in, och det ska framga vilken typ av rehabilitering som lakaren rekommenderar.

5.3 Rehabiliteringsalternativ vid diabetes

5.3.1 Anpassningstraning och rehabilitering for personer i arbetsfor alder
ordnade av FPA

FPA har lagstadgad skyldighet att ordna yrkesinriktad rehabilitering for partiellt arbetsféra personer,
bland annat utbildning och traning for att bevara arbetsférmagan. Vidare ordnar FPA kravande
medicinsk rehabilitering (tidigare kallad medicinsk rehabilitering fér personer med svar
funktionsnedsattning).

Den behovsprdvade rehabiliteringen omfattar bland annat rehabiliteringskurser och
anpassningskurser. FPA-finansierade anpassningskurser ordnas av ett flertal tjansteleverantorer
pa deras servicestéllen, men ocksa pa distans. | de flesta fall ar det kurser med avsnitt bestaende
av bade narvaro pa plats och pa distans.

Las mer pa www.fpa.fi/rehabilitering > Ansdk om rehabilitering.

Anpassnings- och rehabiliteringskurserna ska dels aterstalla och framja arbets- och
funktionsférmagan, dels ge deltagarna hjalp och stdd for att klara av vardagen och egenvarden.
Kurserna medverkar till god vard i samrad med vardenheten.

Deltagarna far stéd av andra i samma situation och handledning individuellt eller i grupp. Det
hjalper dem att battre greppa sin egen situation. Dessutom blir det lattare att Iagga upp mal for
egenvarden och genomfora livsstilsféorandringar.

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

Vid typ 2-diabetes kan en kurs vara motiverad vid problem med blodsockerbalansen
(glukoskontrollen) och behov av sarskilt stdd for viktminskning och livsstilsférandringar. Andra skal
for att sdka till en kurs ar att du har svarigheter med att acceptera din diabetes, att du behdver
intensifierad vagledning i diabetesmedicinering eller att du har féljdsjukdomar och radslor kring
dem. Kurser for personer med typ 2-diabetes ar ocksa avsedda for personer med metabola
syndromet.

Nar du soker till en kurs ska du fylla i FPA:s ansdkningsformular for rehabiliteringskurser. Det
behovs ocksa utlatande B fran en Iakare dar behovet av och malen for rehabiliteringen ska framga.
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Skicka din ansdkan plus bilagor till FPA, som fattar beslut om rehabilitering och ger instruktioner for
hur du ansoker om rehabiliteringspenning och andra bidrag.

En nara anhdrig far delta, om det ar nédvandigt for att malen med rehabiliteringen ska nas och till
nytta for sjalva rehabiliteringen.

5.3.2 Diabeteskurser for personer i arbetsfor alder bekostade av
valfardsomradet

Valfardsomradena kan ordna rehabilitering och anpassningstraning for personer i arbetsfor alder.
Din I&akare beddémer om du behdver rehabilitering, antingen anpassningstraningskurs eller
rehabiliteringsperiod, och foreslar i sa fall att en kurs eller rehabilitering ska betalas av halso- och
sjukvarden. Du far da en betalningsforbindelse.

Ett sjukhus, en vardcentral, en socialvardsenhet eller nagon annan enhet inom valfardsomradet
kan fatta beslut om rehabilitering och ge en betalningsférbindelse. For kurstiden kan du anhalla om
rehabiliteringspenning och ersattning for resekostnader fran FPA.

5.3.3 Ovriga diabeteskurser for personer i arbetsfor alder

Diabetesforbundet i Finland ordnar diabeteskurser for personer i arbetsfor alder (under 65 ar). For
personer med typ 1-diabetes finns kurser kring temat battre balans i egenvarden, "Tasapainoa
omahoitoon”. For personer med typ 2-diabetes finns kurser kring temat stéd for egenvarden,
"Tukea omahoitoon”, och temahelger med temat motion, "Liikunta”.

Kurserna ordnas 6ver veckoslut. | vissa kurser ingar ocksa en distanstraff en vardagskvall efter
kursen. Det tillkommer en avgift pa 100 euro. | priset ingar logi, helpension och kursprogram som
arrangeras av personal fran Diabetesférbundet i Finland.

Forbundet arrangerar ocksa onlinekurser inom en rad olika amnesomraden. Bland onlinekurserna i
egen takt finns en kostnadsfri kurs kring valbefinnande, "Hyvinvoiva mina”, som vander sig bade till
personer med typ 1- och personer med typ 2-diabetes. De avgiftsbelagda onlinekurserna "Hyva
syéminen” om kostfragor och "Jalkaterveytta likkumalla” om fothalsa och fysisk aktivitet Iampar sig
likasa for bada malgrupperna. Deltagarna betalar en avgift pa 25 euro. Vidare finns det en guidad
onlinekurs for nydiagnostiserade med typ 2-diabetes, "Tyyppi 2 tutuksi”. Den kostar 35 euro.

For att sdka till nAgon av kurserna fyller du i ett ansdkningsformular. Nagot lakarutlatande behdvs
inte. Du kan anmala dig direkt till onlinekurserna eller kdpa en kurs i d-butiken. Mer information om
Diabetesforbundets kurser for personer i arbetsfor alder och anvisningar for anmalan finns pa
Diabetesforbundets webbplats: www.diabetes.fi/tukea ja palveluja/kurssit diabetesta
sairastaville.

5.3.4 Diabeteskurser for pensionarer

Aven pensionarer 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 ar indelade efter alder, med kurser for
personer under respektive dver 68 ar.
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Rehabiliteringsansdkan lamnas in till FPA. Dessutom behdvs det lakarutlatande B 6ver
rehabiliteringsbehovet.

5.3.5 Ovriga diabeteskurser for pensionarer

Diabetesforbundet ordnar diabeteskurser for personer i pensionsaldern (Gver 65 ar).
Fyradagarskursen "Virkeytta hoitoon”, kring temat mer energi i varden ar tillganglig for personer
med diabetes som vill delta tilsammans med nagon narstadende. Kursdeltagaren och den
medféljande personen betalar en egenavgift pa 160 euro per person for fyradagarskursen. For
tredagarskursen "Toimintakykya liikkumalla” kring temat battre funktionsférmaga genom motion ar
avgiften 100 euro. Priserna inkluderar logi, helpension och kursprogram som arrangeras av
personal pa Diabetesforbundet i Finland.

Pensionarer kan ocksa delta i forbundets onlinekurser (se kap. 5.3.3).

For att sdka till nAgon av kurserna fyller du i ett ansdkningsformular. Nagot lakarutlatande behdvs
inte. Mer information om férbundets kurser for pensionarer och anvisningar for ansékan finns
Diabetesforbundets webbplats: www.diabetes.fi/tukea ja palveluja/kurssit diabetesta
sairastaville.

Du kan beddma ditt behov av rehabilitering med Diabetesférbundets verktyg "Kuntoutuksen
avaimet” pa adressen www.diabetes.fi/kuntoutuksenavaimet.

5.4 Yrkesinriktad rehabilitering

5.4.1 Rehabilitering ordnad av arbetspensionsanstalterna

Arbetstagare har lagfast ratt att fa subventionerad yrkesinriktad rehabilitering, om de har en
sjukdom eller en funktionsnedsattning (lyte eller skada) som sannolikt gor att de blir
arbetsoférmoégna utan rehabilitering. Dessutom kan rehabilitering vara en stdédmetod vid atergang i
arbetslivet efter lang sjukskrivning.

Vid beslut om rehabilitering tas det hansyn till hur Iang tid personen har kvar till den lagsta aldern
for invalidpension. Ocksa tiden i arbetslivet och utbildning spelar in.

Sa kallad arbetspensionsrehabilitering ska sdkas hos respektive pensionsanstalt pa ett sarskilt
formular. Det behdvs ocksa ett lakarutlatande. Vidare ska information om rehabiliteringsbehovet
och rehabiliteringsmdjligheterna och en preliminar rehabiliteringsplan lamnas in tillsammans med
ansokan.

Beslutet fran arbetspensionsanstalten kan dverklagas, men besvarsratten galler bara sjalva ratten
till rehabilitering. Daremot gar det inte att dverklaga innehallet i rehabiliteringen.

Den yrkesinriktade rehabilitering som bekostas av arbetspensionsanstalterna laggs alltid upp
individuellt.
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5.4.2 Yrkesinriktad rehabilitering ordnad av arbetsforvaltningen

Yrkesvagledning, omskolning, arbetsprévning och arbetsférmedling i anknytning till yrkesinriktad
rehabilitering ingar i arbetskraftsservicen. Vidare ingar det i uppgifterna att gallra fram de
arbetsldsa arbetssdkande som behdver fa sin arbetsférmaga bedémd och att hanvisa dem till
halsokontroller. Nedsatt arbetsférmaga kan utredas med hjalp av dels en
rehabiliteringsundersdkning, dels arbets- och utbildningsforsok. En del av atgarderna ar bara
avsedda for arbetslosa eller personer som maste byta jobb. Arbetskraftsservicen samarbetar med
social- och halsovarden, FPA, pensionsanstalterna och andra aktérer. Myndigheternas samarbete
grundar sig pa lag och det kravs samtycke fran klienten.

5.4.3 FPA:s yrkesinriktade rehabilitering

FPA ordnar yrkesinriktad rehabilitering for arbetsloésa, studerande och personer med kortvarig
erfarenhet av arbetslivet. Fér personer med langre tid i arbetslivet ordnas KlILA-rehabilitering.

FPA:s yrkesinriktade rehabilitering kan besta av KlILA-rehabilitering for yrkesverksamma, arbets-
och utbildningsférsok, arbetstraning, hjalpmedel for arbete eller studier eller naringsstod for att
starta eget eller anpassa foretagsverksamhet.

FPA:s sysselsattningsframjande yrkesinriktade rehabilitering vander sig till ungdomar och vuxna i
arbetsfor alder som till foljd av sin sjukdom och allmanna situation behdver individuellt stéd av en
coach for att valja arbete, yrke eller studieomrade. Coachen stéttar personen vid behov ocksa med
att hitta ett avionat arbete eller att bli yrkesutévare eller egenféretagare. Sjukdomsbehandlingen
maste vara i ett stadium som tillater engagemang i arbete pa en arbetsplats. Alternativen vid
sysselsattningsframjande yrkesinriktad rehabilitering ar arbetsprovning, arbetstraning eller en
kombination av bada.

Kiila-rehabilitering ordnas av FPA for personer i arbetslivet vars arbetsférmaga ar nedsatt till foljd
av sjukdom. Behovet av rehabilitering ska ha faststallts inom halso- och sjukvarden.
Rehabiliteringen avser att forbattra deltagarnas férmaga att arbeta och férsdrja sig och majligheter
att vara kvar i arbetslivet. Kiila-rehabilitering genomférs i samarbete med foretagshalsovarden och
arbetsplatsen. Arbetsgivare och enheter inom féretagshalsovarden brukar anséka om Kiila-kurser
for sina anstallda och fackféreningar och fackférbund fér sina medlemmar.

Rehabiliteringen genomférs under en period pa 1-1,5 ar. Man kan sjalv valja tjansteleverantor.
Kiila-kurserna ar yrkesspecifika, men det ar magjligt att fa individuell rehabilitering om man inte hittar
en lamplig Kiila-kurs. Den individuella tjansten ar inte fastlagd fér nagot specifikt yrkesomrade,

utan tjansteleverantéren samlar ihop en grupp bestaende av enskilda klienter.

5.5 Kravande medicinsk rehabilitering

Ett villkor for att fa kravande medicinsk rehabilitering ar att du pa grund av en sjukdom eller
funktionsnedsattning har betydande svarigheter att klara av vardagen och vara delaktig i
arbetslivet. | en heltdckande bedémning av rehabiliteringsbehovet beaktas faktorer som paverkar
funktionsférmagan, det vill sdga halsotillstand i medicinskt avseende, kroppsbyggnad,
kroppsfunktioner, prestationer, deltagande, individuella faktorer och omgivningsfaktorer. Exempel
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pa kravande medicinsk rehabilitering ar terapier, bland annat ergoterapi, fysioterapi och talterapi,
likasa neuropsykologisk rehabilitering och multidisciplinar individuell rehabilitering.

For kravande medicinsk rehabilitering behdvs det en rehabiliteringsplan fran den offentliga halso-
och sjukvarden eller ett Iakarutlatande B med samma information som i rehabiliteringsplanen.
Utlatandet ska skrivas av din behandlande lakare inom den offentliga halso- och sjukvarden.
Bifoga utlatandet nar du ansdker om rehabilitering hos FPA.

5.6 FOrsorjning vid rehabilitering

FPA, valfardsomradet, arbetspensionsférsakringsanstalten eller arbetsférvaltningen bekostar
rehabiliteringen och tillhérande utgifter, bland annat resekostnader. Under den tid som
rehabiliteringen pagar kan du fa rehabiliteringspenning fran FPA,
arbetspensionsférsakringsanstalten eller forsakringsbolaget.

Ocksé en anhdrig som deltar i anpassningstraning eller familjerehabilitering kan fa
rehabiliteringspenning om det namns i rehabiliteringsbeslutet. Rehabiliteringspenningen fran FPA
raknas ut pa arsinkomsten. 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 fa
rehabiliteringspenningen. Partiell rehabiliteringspenning kan betalas ut for de dagar som du 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 hjalpmedel som behdvs for att underlatta studierna.

Rehabiliteringspenningen for pensionstagare raknas ut pa pensionen. Da beaktas 10 procent av
beloppet och divideras med 25 for att fa fram beloppet per dag. Rehabiliteringspenning ges i dessa
fall ut utdver pensionen.

Rehabiliteringspenningen fran FPA ar som regel forknippad med en karenstid och da far man ingen
rehabiliteringspenning. Hur lang karenstiden ar beror pa vilken typ av rehabilitering det ar. Ingen
karenstid ingar nar du direkt fore rehabiliteringen far sjukdagpenning, arbetsléshetsdagpenning
eller grundlaggande utkomststdd eller deltar i rehabilitering av ditt barn. Om rehabiliteringen delas
upp i flera etapper raknas den som samma rehabilitering och karensdagarna raknas ut pa hela
rehabiliteringen. Vid Kiila-rehabilitering, sysselsattningsframjande yrkesinriktad rehabilitering och
anpassningstraning ar karenstiden en dag.

Ansokan brukar l[damnas in forst nar rehabiliteringsbeslutet ar klart. Men observera att du maste
ansOka hos FPA senast sex manader efter den dag fran och med vilken du vill fa
rehabiliteringspenningen utbetald.

Den som gar pa yrkesinriktad rehabilitering ordnad av arbetspensionsanstalten eller
forsakringsbolaget far en rehabiliteringspenning motsvarande beloppet for den kalkylerade invalid-
eller sjukpensionen hojt med 33 procent. Om du far rehabiliteringsstod, det vill sdga sjukpension
for viss tid, nar rehabiliteringen borjar far du ett rehabiliteringstillagg utdver rehabiliteringsstodet.
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Rehabiliteringspenning och rehabiliteringstillagg ges bara ut vid reguljar rehabilitering, exempelvis
for arbetsprovning, utbildning och arbetstraning. FPA kan ge ut erséattning for uppehalle for
merkostnader vid rehabilitering. Ett villkor ar att du far rehabiliteringspenning till lagsta belopp
(31,99 euro per vardag). Ersattningen 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

Lagen om funktionshinderservice tradde i kraft den 1 januari 2025 med en 6vergangsperiod pa tre
ar 2025-2027). Under den tiden ska valfardsomradena uppdatera sina tidigare beslut for att de ska
stdmma 6verens med den nya lagen.

Har du redan ett giltigt beslut om funktionshinderservice enligt den gamla lagen om service och
stdd pa grund av handikapp? Da galler beslutet som regel under den tid som anges dar.

Alla beslut maste folja den nya lagen tre ar efter att den tradde i kraft. Pa initiativ av dig sjalv eller
valfardsomradet kan gamla beslut andras redan tidigare sa att de dverensstammer med den nya
lagen, om det ar nédvandigt for dina férandrade servicebehov.

Under dvergangsperioden kan en person med funktionsnedsattning dessutom fa service enligt
bade den gamla och den nya lagen samtidigt.

Syftet med lagen ar dels att uppna likabehandling, delaktighet och deltagande i samhallet for
personer med funktionsnedsattning, dels att forebygga och undanrdja hinder for att malen ska nas.
Vidare ska lagen stédja formagan att leva sjalvstandigt och stédja personernas
sjalvbestammanderatt. Lagen ska ocksa tillférsakra personer med funktionsnedsattning tillracklig
service av god kvalitet enligt deras individuella behov och intressen. Med person med
funktionsnedsattning avses personer som pa grund av en langvarig fysisk, kognitiv, psykisk, social
eller sensorisk begransning i funktionsféormagan nédvandigt behdver hjalp eller stéd for sin
normala livsféring. Begransningen ska vara orsakad av en funktionsnedsattning eller en sjukdom.
En person med funktionsnedsattning kan utifran lagen om funktionshinderservice fa service fran
valfardsomradet bara om de tjanster som tillhandahalls enligt annan lagstiftning inte ar lampliga
och tillrackliga fér personens individuella servicebehov och intressen. Stédinsatserna kan vara
olika typer av tjanster och ekonomiska bidrag.

Vid diabetes kan funktionshinderservice bli aktuell nar féljdsjukdomar (senkomplikationer) ger
upphov till nedsatt funktionsférmaga och orsakar sa stort hjalpbehov att kriterierna fér servicen ar
uppfyllda.

Stddinsatser som kan bli aktuella ar att tillganglighetsanpassa bostaden (exempelvis bredare dorr
och ramp), att skaffa hjalpmedel och anordningar till bostaden (lyft- och larmanordningar,
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elektroniskt dérroppningssystem, hoérslinga och texttelefon), att képa hjalpmedel som behdévs i de
dagliga aktiviteterna och att skaffa personlig assistans.

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

Valfardsomradet ska ordna fardtjanst inklusive ledsagarservice for personer med
funktionsnedsattning, nar de till féljd av en sjukdom eller en funktionsnedsattning inte kan anvanda
allmanna fardmedel. Dessutom kan valfardsomradet stélla en bil eller nagot annat transportmedel
till forfogande, om den funktionshindrade personen har ett stort behov av stdd for sin mobilitet. Ett
annat alternativ ar att valfardsomradet beviljar bidrag for inkép av en bil eller nagot annat
transportmedel.

Ansokan om funktionshinderservice ska lamnas till social- och halsovardsférvaltningen i
valfardsomradet, som kan ge narmare information. Férmanerna ar inte beroende av dina inkomster
och de raknas inte som skattepliktig inkomst.

6.2 Hjalpmedel

Hjalpmedel kan behdvas nar en sjukdom eller en funktionsnedsattning férsvarar det dagliga livet
och de alldagliga funktionerna. De hjalpmedel som behdvs i dagliga aktiviteter administreras av
valfardsomradet och i vissa fall av FPA.

Hjalpmedel kan tillhandahallas inom ramen for medicinsk rehabilitering eller
funktionshinderservice. Hjalpmedelstjansten inom medicinsk rehabilitering ingar i halso- och
sjukvarden. Lagstiftningen om hjalpmedel kompletteras av en handbok om nationella grunder for
utldmnande av hjalpmedel vid medicinsk rehabilitering: Valtakunnalliset l&d&kinnéllisen
kuntoutuksen apuvélineiden luovutusperusteet.

Hjalpmedel lamnas ut pa grundval av sjukdom, funktionsnedsattning eller férsenad utveckling.
Behovet av hjalpmedel ska bedémas individuellt, likasa ska hjalpmedel valjas individuellt
tillsammans med klienten.

Personer med diabetes brukar anlita hjalpmedelsservicen exempelvis nar de behdver
specialtillverkade skor eller halfotsinlagg eller nar behandlingsskor ar nédvandiga for sar i fotsulan.
Sadana hjalpmedel ingar i medicinsk rehabilitering.

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

Den som pa grund av en sjukdom, en funktionsnedsattning eller en skada inte klarar av att studera
eller arbeta utan dyra eller avancerade hjalpmedel kan anséka om hjalpmedel via FPA inom ramen
for yrkesinriktad rehabilitering. Stdéd ges ut for teknisk utrustning, exempelvis elektronisk
forstoringsapparat, punktskriftsdisplay och datorer. FPA utreder hjalpmedelsbehovet och anlitar da
experter inom omradet. Vidare svarar FPA for anvandarutbildning och underhall och évervakar
anvandningen.

Behovet av hjalpmedel bland personer med synnedsattning utreds pa Synskadades forbunds

verksamhetscentrum i Helsingfors. For svensksprakiga med nedsatt syn erbjuder Synférbundet
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(tidigare Forbundet Finlands Svenska Synskadade, FSS) avgiftsfri synradgivning oberoende av
diagnos. Synradgivaren gor en synkartlaggning och ger rad om hjalpmedel, synanpassning m.m.

Valfardsomradet ska ersatta skaliga kostnader som personer med funktionsnedséattning har for
andringsarbeten och for redskap och apparater for att tillganglighetsanpassa bostaden. Ett villkor
ar att andringen, redskapen och apparaterna ar nédvandiga for att personen ska kunna bo kvar.
Dessutom kan valfardsomradet inom ramen for funktionshinderservicen ersatta kostnaderna for
redskap, maskiner och anordningar som en person med funktionsnedsattning behéver i sina
dagliga sysslor, mobilitet, interaktion och fritidsverksamhet eller stalla dem till personens
forfogande. Observera att de inte far vara hjalpmedel som ingar i medicinsk rehabilitering.

Halften av kostnaderna ersatts enligt lagen om funktionshinderservice. Kostnaderna for andringar
av redskap, maskiner eller anordningar av standardmodell som ar nédvandiga for
funktionsnedsattningen ersatts daremot i sin helhet.

6.3 Parkeringstillstand for rorelsehindrade

Parkeringstillstand for rérelsehindrade ar personligt och det ges till personer som har en sa svar
funktionsnedsattning, synskada eller nagon annan skada att rérelseférmagan paverkas. Tillstandet
kan ockséa ges ut for att regelbundet skjutsa en person med funktionsnedsattning, om personen har
regelbundet eller aterkommande behov av transport och inte klarar sig efter transporten utan
ledsagare. Ocksa i dessa fall nar nagon annan kor bilen ges tillstandet till den roérelsehindrade
sjalv, inte till den som skjutsar personen.

For att fa parkeringstillstandet kravs det ett lakarutlatande dar det framgar vilken typ av sjukdom
eller funktionsnedsattning (lyte eller kroppsskada) personen har inklusive svarighetsgrad och hur
nddvandigt tillstandet ar. Det ar alltsa lakaren som beslutar om personen uppfyller kriterierna eller
inte.

Med parkeringstillstandet far rorelsehindrade parkera gratis pa avgiftsbelagda parkeringsplatser.
Dessutom far de parkera pa omraden med férbudsmarken. Vidare ar det tillatet att parkera langre
an parkeringsbegransningen pa platser dar parkering ar tillaten en begransad tid. Polisen har ratt
att uppmana personer med parkeringstillstand att flytta en parkerad bil till nagon Iamplig plats, om
bilen ar en uppenbar oldgenhet.

Det ar inte tillatet att parkera pa privata omraden med parkeringstillstdndet, exempelvis i kbpcentra
eller pa parkeringsplatser vid bostadshus. Pa sadana stallen maste du félja vagmarkena vid
parkering. Parkeringstillstandet ar giltigt i alla EU-medlemsstater.

Parkeringstillstandet for rérelsehindrade ska s6kas hos Transport- och kommunikationsverket
(Traficom) pa adressen www.traficom.fi. Ett annat alternativ ar att Iamna in ansdkan pa nagot av
Ajovarmas servicestallen. Ansdkan ar avgiftsbelagd.

Det tidigare parkeringstillstandet for personer med funktionsnedsattning ersattes den 1 juni 2020
med parkeringstillstand for rorelsehindrade. Parkeringstillstand som beviljades fore det datumet
galler normalt fram till dess att giltighetstiden gar ut.

Personer med parkeringstillstand for rorelsehindrade kan bli befriade fran fordonsskattens
grundskatt. Nar du ansdker om parkeringstillstandet pa Transport- och kommunikationsverket kan
du ansdka om befrielse fran fordonsskattens grundskatt pa samma formular.
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6.4 EU-intyg om funktionsnedsattning — funktionshinderkort

EU:s intyg om funktionsnedsattning ar ett frivilligt hjalpmedel for kommunikation och delaktighet.
Det kan anvandas i Finland och de 6vriga EU-landerna. | dagligt tal kallas intyget
funktionshinderkort. Ansék om kortet pa FPA.

Med kortet kan personer med funktionsnedsattning latt och enkelt bevisa att de har en
funktionsnedsattning eller behdver assistans nar de reser med offentliga fardmedel eller deltar i
idrotts- och kulturevenemang. Kortet géller i tio ar at gangen och kostar tio euro.

Ett kort fran Finland kan vara markt med A som bevis for att personen behdver eller har med sig en
ledsagare eller stddperson.

Du behdver inget sarskilt beslut for att ansdka om ett funktionshinderkort. Det kan stkas utifran ett
befintligt myndighetsbeslut. Godtagbara beslut ar exempelvis FPA-beslut om handikappbidrag eller
vardbidrag, avtal om narstaendevard, beslut om fardtjanst enligt lagen om funktionshinderservice

eller kort for synskadade. Ocksa med ett avtal om narstaendevard far man markningen A pa kortet.

Exempelvis foraldrar till barn med diabetes kan ansdka om funktionshinderkortet for sitt barn
utifran ett beslut om handikappbidrag. De far markningen A pa kortet vid handikappbidrag med
forhojt belopp och handikappbidrag med hogsta belopp. Med A-markningen ar har ledsagaren
gratis tillgang till manga kultur- och fritidsanlaggningar. A-markningen ger ocksa kortinnehavaren
ratt till gratis ledsagning inom manga offentliga transporttjanster.

7 Arbetsoformaga, pension och forsorjning

7.1 Sjukdagpenningar
7.1.1 Sjukdagpenning

Sjukdagpenning ar avsedd att vara en ersattning for inkomstbortfall vid arbetsoférmaga som pagar
i mindre an ett ar. FPA betalar ut sjukdagpenning till personer i aldrarna 18—67 ar, om de inte kan
utféra sitt normala arbete vid sjukdom. Ocksa exempelvis foretagare, arbetslosa arbetssokande,
studerande och narstdendevardare kan ansdka om sjukdagpenning.

Den som ar arbetsoférmogen till fljd av donation av organ, vavnad eller celler eller anknytande
nddvandiga undersodkningar har ratt att fa donationsdagpenning. Beloppet réaknas ut pa samma
satt som for sjukdagpenning.

Du kan ans6ka om dagpenning vid en smittsam sjukdom, om du har férordnats att vara
franvarande fran ditt forvarvsarbete, att vara isolerad eller att vara i karantan for att férhindra att
sjukdomen sprids. Dagpenningen ersatter inkomstbortfall till fullt belopp.

For att fa sjukdagpenning maste du forst ha varit arbetsoférmdgen hela karenstiden utan avbrott,
det vill sdga vanligen dagen for sjukdomsfallet och nio vardagar darefter. Men karenstiden ar delvis
beroende av situationen.
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Dagpenningen ges normalt ut for hogst 300 dagar. Efter det kan du fa sjukdagpenning fér samma
sjukdom forst efter att ha varit arbetsférmdgen i ett ar. | den maximala tiden raknas alla dagar in
som personen har haft ratt att fa sjukdagpenning fran FPA de tva féregaende aren. Den som trots
allt borjar arbeta pa nytt i minst 30 dagar, men behdver bli sjukskriven for samma sjukdom en gang
till, exempelvis vid en operation, kan fa sjukdagpenning i 50 dagar till.

Nar du har fatt sjukdagpenning fér 60 vardagar, ungefar tre manader, ska FPA utreda om
rehabilitering behovs. Rehabiliteringsbehovet kan utredas utifran ett Idkarutldtande. Om det
behdvs, utreder FPA behovet av rehabilitering ocksa innan sjukdagpenningen har betalats ut i 150
respektive 230 dagar.

For att fa sjukdagpenning efter 90 vardagar kravs det ett utlatande fran foretagslakaren om den
aterstaende arbetsformagan och méjligheterna att fortsatta arbeta.

Den som far sjukdagpenning ska sjalv Iamna in utlatandet till FPA. Féretagshalsovarden gor ocksa
en bedémning av den aterstdende arbetsformagan innan sjukdagpenningen har betalats ut for 150
respektive 230 dagar. Nar sjukdagpenning har getts ut i ett halvar (150 vardagar) informerar FPA
om rehabiliteringsmoéjligheter och hur man ansdker om pension eller ndgon annan ersattning.

Dagpenningen raknas ut pa arsinkomsten. Vidare raknas arsinkomsten ut pa de 12
kalendermanader som foregar kalendermanaden fére begynnelsetidpunkten for arbetsoférmagan.
Det kallas granskningsperiod. | vissa fall kan arsinkomsten raknas ut pa de tre féregaende
manaderna. Sa ar det om du uppfyller de krav som galler livssituationen. Ett annat villkor ar att
inkomsterna for de tre féregaende manaderna multiplicerade med 4 ar minst 20 procent stérre an
arsinkomsten for hela granskningsperioden pa 12 manader.

FPA far nédvandiga uppgifter om inkomster direkt fran inkomstregistret. Du behéver alltsa inte
ldmna in nagot inkomstbevis. Man kan fa sjukdagpenning ocksa utan att ha haft arbetsinkomster.

Minimidagpenning betalas ut, om dagpenningen utifran arsinkomsterna ar mindre an
minimidagpenningen. Den ar for narvarande 31,99 euro per vardag. Till vardagar raknas mandag
till I6rdag, men inte séndag eller vardagar som ar helgdagar (sdckenhelg). Sjukdagpenningen kan
minska om du samtidigt ocksa far andra lagstadgade férmaner och pensioner.

Om arbetsgivaren betalar ut 16n for sjuktiden, gar sjukdagpenningen till arbetsgivaren.

Tank pa att ha kvar din ansékan om jobb inom arbetskraftsservicen, om du blir sjuk och samtidigt
ar arbetslos arbetss6kande och ansdker om sjukdagpenning. Da har du méjlighet att fa
utkomststdd om FPA inte beviljar sjukdagpenning.

7.1.2 Partiell sjukdagpenning

Partiell sjukdagpenning ska hjalpa personer som ar arbetsoférmdgna att stanna kvar i arbetet och
aterga i arbete. Den ar avsedd for arbetstagare eller féretagare med heltidsarbete i aldern 1867
ar.

En heltidsanstalld arbetstagare ska komma éverens med sin arbetsgivare om att aterga i arbete pa
deltid. For den tiden betalar FPA ut partiell sjukdagpenning.

Arbetet far inte dventyra halsan och aterhamtningen. Arbetstiden maste reduceras till mellan 40
och 60 procent av den tidigare heltidsanstallningen.
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Den langsta utbetalningstiden ar 150 vardagar. Partiell sjukdagpenning betalas ut utan karenstid
om den borjar betalas ut genast efter sjukdagpenning eller rehabiliteringspenning. Det ingar dock
en karenstid om man ansodker om partiell sjukdagpenning direkt utan att forst ha haft
sjukdagpenning. Det ar tillatet att borja arbeta deltid under karenstiden.

Ett lakarintyg A eller ett Iakarutlatande B fran foretagslakaren eller en lakare som kanner till
arbetsmiljon behdvs som bilaga till ansékan om partiell sjukdagpenning.

Den som far partiell sjukdagpenning maste ha ett heltidsarbete innan hen far anséka om partiell
sjukdagpenning. Med heltidsarbete avses vanligen forvarvsarbete med regelbunden arbetstid pa
minst 30 timmar i veckan.

Partiell sjukdagpenning ar halften av sjukdagpenningen. Om arbetsgivaren betalar ut 16n for
heltidsanstallining under tiden med deltidsarbete, betalas sjukdagpenningen ut till arbetsgivaren.

Partiell sjukdagpenning betalas ut fér minst 12 och hdgst 150 vardagar. Till vardagar raknas
mandag till I6rdag, men inte sdndag eller vardagar som ar helgdagar (s6ckenhelg). | den langsta
utbetalningstiden raknas alla dagar med partiell sjukdagpenning de senaste tva aren in. Om
dagpenningen betalas ut fér den maximala tiden, kan du fa partiell sjukdagpenning for samma
sjukdom pa nytt forst efter att ha varit arbetsformogen i ett ar.

Ansdkan om partiell sjukdagpenning ska lamnas in till FPA.

7.2 Pensioner

7.2.1 Arbetspension som bygger pa forvarvsinkomster

Vart lagstadgade pensionssystem bestar av tva system som kompletterar varandra, namligen
arbetspension och folkpension. Arbetspensioner tjanas in genom anstallning 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. Detsamma galler om ingen arbetspension alls har tjanats in. Folkpensionen
minskar nar arbetspensionen stiger.

For att fa alderspension méaste du uppfylla &lderskravet. Alderspension kan ges ut samtidigt bade
som arbetspension och som folkpension. Aldersgransen for alderspension har stigit gradvis efter
pensionsreformen fran 2017 och fortsatter att stiga. For att fa alderspension maste anstaliningen
ha avslutats, men det gar bra att borja arbeta pa nytt efter pensioneringen. Det finns ingen
inkomstgrans for arbete efter pensionering.

Sjukpension heter fortfarande invalidpension i arbetspensionslagarna. Den ar avsedd att ersatta
inkomstbortfall vid langvarig arbetsoférmaga.

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

Med partiell fértida alderspension kan du ta ut en del av alderspensionen redan fore den lagsta
aldern for alderspension. Samtidigt kan du fortsatta arbeta hur mycket du vill eller sluta arbeta helt
och hallet. Du kan ta ut partiell fortida alderspension tidigast nar du ar 61 ar. For personer fédda
1964 gar gransen vid 62 ar och for personer fédda 1965 eller senare anpassas den lagsta
aldersgransen efter forandringen i den férvantade livslangden.
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Du kan ta ut 25 eller 50 procent av den intjdnade pensionen. Pensionen minskas med en
permanent sa kallad fortidsminskning pa 0,4 procent for varje manad fére den faktiska
pensionsaldern. Minskningen ar permanent och paverkar den manatliga pensionens storlek under
hela pensioneringen.

Pensionsstodet finns till for att trygga forsérjningen for aldre langtidsarbetslésa som har varit
arbetslésa i fem ar sa gott som utan avbrott. Exempelvis ocksa tid med sjukdagpenning réknas in i
arbetsldshetstiden. Stddet ar lika stort som garantipension (990,90 euro i manaden).

For alla pensioner géller det att du maste anséka om dem. Arbetspension ska anstékas hos den
pensionsanstalt dar du senast har varit forsdkrad som arbetstagare eller foretagare.

Vand dig till din pensionsanstalt, FPA eller Pensionsskyddscentralen for att f& narmare information
och radgivning om pensionsansdkan och andra pensionsfragor.

7.2.2 Invalidpension och rehabiliteringsstod

Nar arbetsoférmaga vid sjukdom blir langdragen och éverskrider FPA:s grans for ratt till
sjukdagpenning, kan invalidpension bli aktuell som inkomstkalla. Det finns flera typer av invalid-
och sjukpension och kriterierna fér dem varierar: rehabiliteringsstdd, partiellt rehabiliteringsstdd, full
invalidpension och delinvalidpension.

Pensionsanstalten kan bevilja invalidpension tills vidare om det &r osannolikt att personen atergar i
arbete. Ett villkor ar att arbetsoférmagan vid sjukdom har pagatt langre an perioden med
sjukdagpenning, alltsa i dver 300 dagar, och att arbetsférmagan ar nedsatt med minst tre
femtedelar, 60 procent. Med anstkan ska du skicka in utlatande B och andra uppgifter som du vill
hanvisa till.

Rehabiliteringsstdd ar sjukpension som beviljas for viss tid. Under tiden med rehabiliteringsstod
utreder FPA och pensionsanstalten méjligheterna for personen att aterga i arbete eller byta yrke.
Stddet borjar vanligen betalas ut ungefar efter ett &r om arbetsoférmagan blir ldngdragen.

For att undvika avbrott i de sociala férmanerna maste anstkan om invalid- eller sjukpension
ldmnas in i tid, senast tre manader innan ratten till sjukdagpenning upphdr. Beslutet fattas pa
medicinska och sociala grunder. Det tas bland annat hansyn till skandens aterstaende
arbetsférmaga och mojligheter att férvarvsarbeta. Ocksa alder, utbildning, tidigare anstallningar
och familjeférhallanden vags in. Pensionen kan betalas ut retroaktivt for hdgst sex manader.

Tank pa att anmala dig som arbetslos arbetsstkande om du far avslag pa din pensionsansdkan
och Overklagar beslutet. Detsamma galler om den langsta tiden for att fa sjukdagpenning gar ut
innan pensionsansdkan har handlagts. Annars kan du inte fa arbetsléshetsersattning. Det gar inte
att aktivera en jobbansdkan retroaktivt.

Invalid- eller sjukpension andras till alderspension nar man uppnar aldern for alderspension.

Observera att finskans tyokyvyttémyyseldke ar invalidpension enligt arbetspensionslagarna och
sjukpension enligt folkpensionslagen.
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7.2.3 Delinvalidpension

Delinvalidpension ar avsedd for arbetstagare eller foretagare med nedsatt arbetsférmaga till fljd
av sjukdom. De ska emellertid ha s& mycket kvar av sin arbetsférmaga att de klarar av att arbeta
deltid eller i nya, kanske lattare arbetsuppgifter.

Du kan fa delinvalidpension direkt efter arbetslivet. Det gar att begara ett forhandsbeslut om ratten
till delinvalidpension redan nar du fortfarande ar kvar i arbetslivet. Efter ett positivt beslut far du nio
manader pa dig att fundera om du vill bli pensionerad eller fortsatta att arbeta.

Ett villkor ar att inkomsterna sjunker med minst tva femtedelar, 40 procent, till féljd av sjukdom. Att
inkomsterna minskar kan bero pa till exempel kortare arbetstid eller &ndrade arbetsuppgifter.

Ocksa en arbetsldos som far arbetsloshetsdagpenning kan fa delinvalidpension. Da dras
pensionsbeloppet av fran dagpenningen. Delinvalidpensionen ar halften av full invalidpension. Om
arbetsférmagan forsamras under tiden med delinvalidpension, kan pensionen andras till full
invalidpension pa samma villkor.

7.2.4 Barnforhojning

FPA betalar ut barnférhdjning till pensionarer fér barn under 16 ar. Barnférhéjningen kan ges ut vid
flera typer av pension som betalas ut av FPA eller arbetspensionsanstalterna. Likasa vid vissa
andra pensioner, bland annat olycksfallspension som betalas ut till féljd av lagstadgad
olycksfallsforsakring eller invalidpension som betalas ut till foljd av trafikférsakring.

Barnférhojning betalas for varje av ditt eller din makes, makas eller sambos barn under 16 ar som
bor tillsammans med dig i samma hushall. Barnférhéjning betalas ocksa for ett barn som bor
nagon annanstans, nar du svarar for barnets forsorjning.

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

Invalid- och sjukpension kan betalas ut trots att pensionstagaren har I6neinkomster. Du far tjana
minst 990,90 euro i manaden utan att ga miste om pensionen. Den individuella inkomstgréansen
kan vara annu hogre och den meddelas i pensionsbeslutet. Du kan alltid kontrollera din
inkomstgrans med arbetspensionsanstalten eller FPA.

Du kan lata pensionen vila om du dverskrider din inkomstgrans. Den maste vila i minst tre
manader, men far vila i hdgst tva ar. Invalid- eller sjukpensionen dras in nar den har vilat i tva ar
och arbetet fortsatter. Men du kan ansdka om den pa nytt.

En vilande pension betalas ut pa nytt om pensionaren slutar arbeta eller om inkomsterna ligger
under den fastslagna inkomstgransen. Under den tid som pensionen vilar far du, utdver
forvarvsinkomster, handikappbidrag med hdgsta belopp i hogst tva ar i stallet for vardbidrag for
pensionstagare.

Du kan arbeta utan att pensionen paverkas av inkomsten om invalid- eller sjukpensionen har
beviljats till fljd av varaktig synnedsattning eller rérelsenedsattning.

40

Diabetesférbundet
i Finland



Trots vilande pension behaller du ratten att fa bostadsbidrag fér pensionstagare. Vid alderspension
och partiell fortida alderspension har du ratt att ha obegransade forvarvsinkomster utan att ga
miste om pensionen.

7.2.6 Garantipension

Garantipensionen ger pensionarer med mycket sma pensioner battre maojligheter att forsorja sig.
Om folkpensionen eller arbetspensionen tillsammans ar lagre &n gransen for garantipension,
982,90 euro i manaden fore skatt, far pensionstagaren pension till lagsta belopp, 990,90 euro i
manaden, som garantipension. Inkomstgransen och den lagsta pensionen ar mindre om
pensionstagaren har gatt i alderspension i fortid.

Garantipensionen paverkas av alla andra pensioner som du far, ocksa pensioner fran utlandet. De
dras av fran full garantipension till fullt belopp. Garantipensionen paverkas inte av
familjeférhallanden.

Pensionen minskar inte av férvarvsinkomster, kapitalinkomster eller egendom. Den paverkas inte
heller av vardbidrag for pensionstagare eller stod for narstaendevard. Daremot minskar dels
bostadsbidrag, dels utkomststéd som du sjalv eller familjen far av garantipension.

Ingen garantipension ges ut om du far enbart arbetslivspension, partiell fortida alderspension,
deltidspension, delinvalidpension eller familjepension. Personer som vistas utomlands kan fa
garantipension bara vid tillfallig vistelse. Ld&mna in din anstkan om garantipension till FPA.

7.3 Utkomststod

Utkomststddet ska garantera var och en och varje familj grundldggande forsérjning nar inget annat
bidrag kommer i fraga. Stodet ar ténkt att vara en sista utvag och tryggar férsérjningen nar de
disponibla inkomsterna inte racker till fér nédvandiga utgifter i vardagen.

Utkomststddet bestar av grundlaggande utkomststdd (grunddel och andra grundutgifter),
kompletterande utkomststdd och férebyggande utkomststdd. Det grundlaggande utkomststodet
ska tacka utgifter for mat, kldder och annat som behdvs for férsérjningen i vardagen.

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

Det kompletterande och det férebyggande utkomststédet ar avsedda for sarskilda utgifter som inte
ingar i det grundlaggande utkomststddet. De ska ansdkas hos valfardsomradet. Men bdrja med att
ansOka om grundlaggande utkomststdéd hos FPA. Samtidigt kan du uppge sadana utgifter som inte
ingar i det grundlaggande utkomststddet och som du behdéver kompletterande eller forebyggande
utkomststod for. Be samtidigt att FPA for dver den delen av din ansokan till valfardsomradet.

For att fa ett beslut om kompletterande eller forebyggande utkomststod fran valfardsomradet
maste du forst ha ansokt om grundlaggande utkomststdd hos FPA. Du kan ansdka om
behovsprovat utkomststod fran valfardsomradet aven om FPA ger avslag.

Beloppet for det grundlaggande utkomststddet paverkas av sa gott som alla disponibla inkomster
och medel. Vilka inkomster och utgifter som ska beaktas anges exakt i lagen om utkomststod.
Hjalpbehovet prévas alltid fran fall till fall. Stédet grundar sig pa en utrakning av den sékandes och
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familjens inkomster respektive utgifter och det anknytande stédbehovet. Du har ratt att fa
grundlaggande utkomststdd nar de utgifter som ska beaktas ar hogre an dina disponibla inkomster
och medel. FPA har en kalkylator pa sin webbplats dar du kan rakna ut om du har ratt att fa
grundldggande utkomststod.

Utkomststdd kan sdkas for stora halso- och sjukvardskostnader, exempelvis héga
lakemedelskostnader. | forsta hand ska den offentliga varden inte ta ut nagra klientavgifter av dig,
om du maste ansdka om utkomststdd for att kunna betala dem. Men méjligenheten finns ocksa att
de vags in i utkomststddet. Nar FPA beviljar grundldggande utkomststdd for lakemedel, far du
samtidigt en elektronisk betalningsforbindelse direkt till apoteket.

Fran och med mars 2025 kan livsmedelskostnader vid celiaki beaktas i det grundlaggande
utkomststodet till ett belopp pa 38 euro i manaden. Beloppet ar personligt och galler for varje
familjemedlem med celiaki som ar 16 ar eller aldre. For att vara berattigad till formanen kravs det
en celiakidiagnos.

Den som ar i akut behov av utkomststdd och betalningsférbindelse for lakemedel, kan kontakta
nagot av FPA:s servicestallen eller ringa servicenumret 020 69 22 27 (pa svenska) eller 020 69 22
07 (pa finska). FPA handlagger bradskande ansdkningar senast den forsta vardagen efter att
ansOkan har kommit in. | bradskande fall kan du fa en betalningsforbindelse for I1akemedel eller
mat. Betalningsférbindelsen for lakemedel dverfors elektroniskt fran FPA direkt till apoteket.
Utanfor FPA:s 6ppettider kan du kontakta socialjouren i ditt valfardsomrade.

Pa senare tid har det inforts ett flertal lagandringar som paverkar beloppet for utkomststod.
Samtidigt har det kommit till nya skyldigheter for dem som far utkomststoéd. Exempelvis kan
grunddelen sankas med 50 procent, om du trots uppmaningar fran FPA inte anmaler dig som
sOkande for heltidsanstallning. Eller om du inte sdker primara férmaner som du kan ha ratt att fa.

7.4 Sociala krediter

Tanken med social kreditgivning ar att férebygga ekonomisk utslagning och éverskuldsattning och
att hjalpa individer och familjer att klara sig pa egen hand.

Sociala krediter ar avsedda for laginkomsttagare och mindre bemedlade som inte kan fa banklan
till ett rimligt pris eftersom de inte kan stalla nagra sakerheter eller har betalningsanmarkningar.
Sociala krediter kan ges ut for exempelvis inkop till hemmet, garantihyror, stdd till att f& jobb, bland
annat till att képa en bil eller verktyg som behdvs for jobbet, hyra, obetalda avbetalningar och
krissituationer. Likasa for att bryta skuldspiraler och bidra till andra utgifter for att klara sig pa egen
hand.

Hor dig for med socialvardsenheten i ditt valfardsomrade om mojligheten att fa en social kredit.
Varje valfardsomrade ar skyldigt att ge ut sociala krediter.

Valfardsomradena beslutar i vilkken utstrackning de ger sociala krediter, hur stort kreditkapitalet ar
och hur héga kreditbelopp de beviljar utifran lokala behov. Kriterierna for sociala krediter maste
folja lagstiftningen. Observera att det inte finns nagon subjektiv ratt att fa en social kredit. Den som
far en kredit maste kunna klara av att betala tillbaka krediten.

Innan en kredit beviljas ska valfardsomradet undersdka om den sdkande kan fa utkomststod.
Ratten till utkomststdd far inte inskrankas av mojligheten att fa en social kredit.
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7.5 Ekonomi- och skuldradgivning

De statliga rattshjalpsbyraerna ger ekonomi- och skuldradgivning utan kostnad. Du far hjalp med
att ga igenom din situation, uppratta forslag till forlikning, ansdéka om skuldsanering och lagga upp
ett avbetalningsprogram. Dessutom far du information om andra stédtjanster och kan vara
narvarande vid forlikningsférhandlingarna med fordringségarna som du &ar skyldig pengar.
Radgivningen ar konfidentiell och personalen har tystnadsplikt.

Organisationen Takuusaatios skuldradgivningstelefon Velkalinja ger kostnadsfri telefonradgivning i
fragor kring personlig ekonomi och skulder pa numret 0800 9 8009 vardagar klockan 10-14.
Samtalen ar konfidentiella och anonyma. Dessutom svarar Takuusaatié pa fragor via sin chatt och
ordnar gruppchattar. Takuusaatio ar en nationell organisation inom det sociala omradet. Den
hjalper och stdéder manniskor for att de ska klara av penning- och skuldproblem pa egen hand.
Takuusaatio erbjuder ocksa andra tjanster, bland annat mindre Ian fér oférutsedda utgifter (200-2
000 euro).

8 Social trygghet for barn med diabetes

8.1 Auvgifter for oppenvard och sjukhusvard for barn

For barn under 18 ar behdver du inte betala nagon avgift for Iakarbesdk inom dppen sjukvard. Inga
avgifter tas heller ut for minderarigas poliklinikbesok. Efter en karenstid pa minst sju varddagar per
kalenderar ar sjukhusvard for barn avgiftsfri. Om barnet hela tiden vardas pa samma sjukhus,
noterar sjukhuset automatiskt nar karensen ar uppfylld och tar inte ut nagon avgift efter det.

Nar barnet tas in pa ett annat sjukhus ar det bast att spara kvittona pa avgifter fér sjukhusdagar for
att kunna visa att karensen ar uppfylid.

Klientavgifter fér minderariga barn raknas in i endera foralderns avgiftstak. Avgifterna laggs alltsa
till foralderns egna avgifter. Nar avgiftstaket ar natt, ar vard och insatser avgiftsfria for alla som
ingar i samma avgiftstak. Nar avgiftstaket har natts ar tjadnsterna avgiftsfria for alla som har ingatt i
samma avgiftstak. Personer under 18 ar behdver inte betala nagon avgift for inbokade tider som
inte utnyttjas.

8.2 Handikappbidrag for personer under 16 ar

Handikappbidrag for personer under 16 ar kan ges ut till barn under 16 ar som har nagon sjukdom
eller funktionsnedsattning, nar vard, omsorg och rehabilitering medfor stdrre belastning eller binder
upp mer an fallet ar med ett friskt barn i samma alder. Tillstandet maste paga i minst sex manader.
Det racker alltsa inte enbart med en sjukdom, en diagnos eller en funktionsnedsattning (lyte eller
skada) for att fa bidraget.
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Bidraget ar indelat i tre kategorier: handikappbidrag med grundbelopp, med férhojt belopp och med
hdégsta belopp. Beloppet beror pa hur mycket storre belastning och bundenhet an normalt varden,
omsorgen och rehabiliteringen av barnet innebar.

Vard och omsorg om ett barn med insulinbehandlad diabetes anses medféra den belastning och
bundenhet som berattigar till handikappbidrag. Bland annat medicinering och 6vervakning av
kostvanorna binder upp féraldrarna mer &n normailt.

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

Belastningen och uppbundenheten vid vard och omsorg om ett barn med diabetes under tre ar
anses alltid vara kravande och paga dygnet runt. Samma kriterier galler oberoende av alder om
barnet har nagon annan underliggande kronisk sjukdom dar behandlingen férsvarar
diabetesbehandlingen. Det galler ocksa nar det under en langre tid ar svart att fa barnet valinstallt
trots intensifierad behandling. Aven barn som &r éver tre men under sex ar har ratt att fa
handikappbidrag med hogsta belopp under ett halvar nar flerdosbehandling eller pumpbehandling
satts in.

Barn med typ 2-diabetes som ar valinstallda med tablettbehandling har inte ratt att fa
handikappbidrag.

Diabetes ar en individuell sjukdom och man kan inte utga fran att féraldrarnas bundenhet dygnet
runt forsvinner nar barnet fyller tre ar. Foljaktligen kan foraldrarna ha mojligheter att fa bidraget
med hogsta belopp ocksa pa andra grunder. Ratten att fa formaner vid funktionsnedsattning maste
alltid bedémas med hansyn till individuella omstandigheter. Sa var noga med informationen bade i
sjalva ansdkningen och i lakarintyget som ska bifogas.

Vardnadshavarens inkomster och formégenhet inverkar inte pa vare sig mojligheterna att fa
handikappbidrag eller sjalva bidragsbeloppet. Handikappbidraget ar skattefri inkomst.

Handikappbidrag 2026

e med grundbelopp 110,49 euro i manaden
e med forhojt belopp 257,82 euro i manaden
¢ med hdgsta belopp 499,93 euro i manaden.

8.3 Specialvardspenning

Specialvardspenning betalas ut av FPA och ar tankt att ersatta inkomstbortfall nar en foralder
medverkar vid sjukhusvard eller rehabilitering av ett barn under 16 ar, som har nagon sjukdom eller
en funktionsnedsattning. Det kan vara ett biologiskt barn, ett barn till makan, maken eller sambon
eller ett adoptivbarn. Ocksa den som tar hand om ett barn pa samma satt som en féralder har ratt
att fa specialvardspenning.

Ett villkor for att fa specialvardspenning ar att den behandlande lakaren anser det nédvandigt att
den ena foraldern ar med nar barnet far vard eller rehabilitering och att féraldern darfér ar
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forhindrad att arbeta eller studera pa heltid. Specialvardspenning kan bara ges ut for dagar helt
utan 16n.

Om barnet ar under 7 ar kan du fa specialvardspenning for den tid som barnet vardas pa sjukhus
eller poliklinik. Nar barnet vardas hemma kan du fa specialvardspenning om sjukdomen ar svar
och i en snabb och kravande behandlingsfas.

Om barnet ar 7-15 ar kan du daremot fa specialvardspenning under den tid som barnet vardas pa
sjukhus eller poliklinik och nar barnet vardas hemma endast om barnet har en svar sjukdom som
ar i en snabb och krdvande behandlingsfas.

For barn under 16 ar kan du fa specialvardspenning for den tid som rehabilitering pagar.

Det ar den behandlande lakaren som ska lagga fast om barnet har en svar sjukdom. Diabetes
anses vara en svar sjukdom i den initiala behandlingsfasen och i en svarinstalld fas. For att
kriterierna for specialvardspenning ska vara uppfyllda fér barn med diabetes i aldrarna 7-15 ar
maste varden i hemmet vara en terapeutisk period som kraver att den ena foraldern ar med. Det
kan vara nar blodsockerbalasen (glukoskontrollen) ar i gungning till f6ljd av nagon annan sjukdom,
exempelvis svar diarré eller en svar infektion. Nar behandlingen satts in eller nar
insulinpumpbehandling kraver sjukhusvard, betalas specialvardspenning vanligen ut for vard i
hemmet i hogst tva veckor.

Ena féraldern kan ocksa fa specialvardspenning for hdgst en vecka nar barnet borjar i skolan eller
pa dagis. Det forutsatter att foraldern deltar for att instruera personalen pa skolan eller dagiset i
vardrutinerna.

Specialvardspenning betalas ut for vard pa poliklinik eller sjukhus eller for rehabilitering for samma
sjukdom under hogst 60 vardagar. For vard i hemmet ges specialvardspenning ut for 60 vardagar.

Dagarna med specialvardspenning galler ett enskilt barn. Det betyder att dagarna fér bada
foraldrarna raknas samman. Under sjukhusvistelse kan specialvardspenning betalas ut till bada
foraldrarna om den behandlande lakaren anser att det ar nédvandigt att bada ar narvarande.
Under rehabilitering kan penningen ocksa betalas ut till bada féraldrarna fér samma period.

Av tungt vagande medicinska skal (behandling av en svar sjukdom hos barnet eller om sjukdomen
forvarras ovantat och det kraver att en foralder ar standigt narvarande) kan specialvardspenning
betalas ut for en langre tid, men for hdgst 30 extra vardagar. Den behandlande lakaren maste ge
en ingaende motivering till varfér den maximala tiden 6verskrids inom varden i hemmet. En allman
regel ar att specialvardspenning inte betalas ut vid diabetes for langre tid an den maximala tiden.

Bada foraldrarna kan ha ratt att fa specialvardspenning samtidigt vid sjukhusvard, poliklinikvard
och rehabilitering. Vid vard i hemmet, likasa vid skol- och dagisforsok och nar barnet inskolas har
daremot bara en foéralder at gangen ratt att fa specialvardspenning.

Precis som sjukdagpenningen bestams specialvardspenningen utifran féraldrarnas arsinkomster
och ar minst 31,99 euro per vardag. Specialvardspenning ska ansdkas retroaktivt senast fyra
manader efter att varden av barnet har inletts.

Besok pa poliklinik och vard pa sjukhus

Nar ett barn med diabetes under 16 ar vardas pa sjukhus har den som ar med alltid ratt att fa
specialvardspenning. Oberoende av barnets alder anses varden alltid vara inne i en kravande fas
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nar barnet borjar anvanda insulinpump. | sadana fall har du ratt att fa specialvardspenning for tiden
pa sjukhus, vard i hemmet och de forsta kontrollbesoken.

Specialvardspenning kan beviljas for den tid som i férvag éverenskomna kontrollbesdk pagar, tills
barnet ar valinstallt. | bérjan av behandlingen eller vid instabil diabetes kan specialvardspenning
beviljas for kontrollbesok pa poliklinik oberoende av barnets alder.

En heltidsarbetande féralder kan fa specialvardspenning om varden eller rehabiliteringen av barnet
tar minst fyra timmar i ansprak, inklusive resor. For deltidsarbetande kan vardtiden vara kortare an
fyra timmar. Specialvardspenning kan bara ges ut fér dagar helt utan 16n.

Rehabilitering och anpassningstraning

For den tid som en rehabiliterings- eller anpassningskurs vid diabetes pagar kan man fa
specialvardspenning. Specialvardspenningen kan ges ut till bada féraldrarna om den behandlande
lakaren anser det vara nédvandigt att bada deltar i rehabiliteringen. Kurser i anpassningstraning ar
vanligen avsedda for bada féraldrarna och da ges specialvardspenning ut till bada.

| stallet for specialvardspenning kan féraldrarna ha ratt att fa rehabiliteringspenning. Det finns
ingen grans for antalet utbetalningsdagar som vid specialvardspenning. Hor dig fér med FPA om
du ar osdker pa vilkendera formanen du ska soka.

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

Nar perioden med féraldrapenning har gatt ut, kan foraldrarna till barn under tre ar valja mellan en
plats inom kommunal smabarnspedagogisk verksamhet, stéd for hemvard av barn och stdd for
privat vard av barn.

Stodet for hemvard och stodet for privat vard ska sdkas via FPA, nar barnet inte har en plats i
kommunal smabarnspedagogisk verksamhet. Man kan ocksa fa stéd for hemvard fér att ha nagon
anstalld som tar hand om barnet i hemmet. Stéd for hemvard kan ocksé ges ut for andra barn i
familjen som ar under skolaldern. Ett villkor ar att inte de heller har en plats inom kommunal
smabarnspedagogisk verksamhet. Stodet betalas ut langst till dess att det yngsta barnet fyller tre
ar.

Stodet for privat vard kan ges ut om ett barn under skolaldern tas hand om av en anstalld person
eller av en privat tillhandahallare av smabarnspedagogisk verksamhet. Stédet betalas ut tidigast
frdn och med den manad nar barnet fyller 9 manader. Stédet kan ges ut tills barnet bérjar i skolan.
| stodet for hemvard och stédet for privat vard ingar en vardpenning, ett inkomstrelaterat vardtillagg
och ett kommuntillagg som ar beroende av hemkommunen.

Om den ena foraldern har forkortad arbetstid for att ta hand om ett barn under tre ar, kan han eller
hon ansdka om flexibel vardpenning via FPA. Arbetstiden far vara hogst 30 timmar i veckan.
Beloppet beror pa arbetstiden per vecka och kan variera mellan 179,49 och 269,24 euro i
manaden. Bada féraldrarna kan fa flexibel vardpenning om de tar hand om barnet pa olika tider.

Flexibel vardpenning kan ges ut samtidigt med stdd for privat vard, om barnet ar i kommunal
smabarnspedagogisk verksamhet en del av tiden. Flexibel vardpenning ges ut bara for ett barn at
gangen och ar beskattningsbar inkomst.
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Nar barnet boérjar i skolan kan den ena féraldern ha forkortad arbetstid for att ta hand om barnet,
det vill sédga vara partiellt vardledig. Du maste komma 6verens med din arbetsgivare om partiell
vardledighet senast tva manader innan ledigheten bdérjar. | sddana fall kan FPA betala ut partiell
vardpenning.

Utbetalningen kan fortsatta till och med det andra aret inom den grundlaggande utbildningen. Om
barnet har tidigarelagd laroplikt kan foraldrarna fa partiell vardpenning tills barnet avslutar det
tredje aret inom den grundlaggande utbildningen.

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

Den partiella vardpenningen uppgar till 108,15 euro i manaden och ar beskattningsbar inkomst.

Ratten till partiell vardledighet ar inte bunden till den tid som FPA betalar ut partiell vardpenning.
Foraldrar till barn med funktionsnedsattning eller med en kronisk sjukdom har ratt att fa partiell
vardledighet tills barnet fyller 18 ar, nar barnet kraver sarskild omsorg och vard. Det kriteriet finns
inskrivet i arbetsavtalslagen.

8.5 Anpassningstraning

FPA ordnar familjekurser for barn med typ 1-diabetes och deras familjer hos ett flertal
tjansteleverantdrer. Det finns kurser for barn under skolaldern och fér skolbarn i arskurs 1-6.

Utover en rehabiliteringsansokan till FPA behdvs det ett lakarutlatande B, dar behovet av
rehabilitering intygas. Rehabiliteringen ar kostnadsfri grupprehabilitering. Ansdkan kan lamnas in
aret runt.

Las mer pa www.kela.fi/rehabiliterings-och-anpassningskurser.

Foraldrarna kan fa rehabiliterings- eller specialvardspenning under den tid de gar pa familjekurs.
FPA ersatter de resekostnader som ar storre an sjalvrisken.

Diabetesforbundets kurs for skolelever i arskurs 7-9

Diabetesforbundet i Finland ordnar kurser for ungdomar i arskurserna 7-9 (12—-15 ar) som lever
med typ 1-diabetes. Deltagarna behandlar fragor kring diabetes, vard och behandling och éverlag
livet med diabetes. Kurserna leds av anstallda pa Diabetesférbundet. Deltagarna pa vara kurser
brukar tycka att kamratstdd och utbyte av erfarenheter med andra i samma situation ar stora
fordelar. Det visar aterkoppling pa kurserna.

Deltagarna har vanligen betalningsforbindelse fran sin enhet inom halso- och sjukvarden. Det
behdvs inget lakarintyg. Hor dig fér om betalningsférbindelse pa din vardenhet eller pa
socialtjansten inom valfardsomradet. Du kan ocksa delta pa egen bekostnad. Dessutom kan det
handa att frivilliga sjukvardsférsakringar ersatter kostnaderna for rehabilitering och
anpassningstraning.
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Las mer om kurserna och ansdkan pa Diabetesforbundets webbplats: www.diabetes.fi/tukea ja
palveluja/kurssit diabetesta sairastaville.

8.6 Smabarnspedagogisk verksamhet och skola

Det gar for det mesta bra for barn med diabetes att borja pa dagis eller i skolan om
smabarnspedagogisk verksamhet, skola, féraldrar och diabetesmottagningar samarbetar. Tank pa
att kontakta den smabarnspedagogiska enheten eller skolan i tid. Prata ocksa om férandringarna i
barnets liv pa diabetesmottagningen.

Halso- och sjukvardslagen féreskriver att det i skolhalsovarden och elevvarden ska inga stod till
barn med diabetes under skoldagen. Observera att stddet under skoldagen inte ar frivilligt, utan att
det finns till for att garantera att barnet har en saker och trygg skoldag. Detsamma galler
férmiddags- och eftermiddagsverksamhet under skoldagen.

Rehabiliteringshandledaren pa sjukhuset kan informera personalen inom den
smabarnspedagogiska verksamheten och i skolan och besdka dem for att vara till hjalp i praktiska
fragor.

Skolelever med diabetes har ratt att fa ett extra mellanmal gratis under skoldagen inom den
grundlaggande utbildningen.

Social- och halsovardsministeriet har gett ut publikationen Séker ldkemedelsbehandling: Handbok
fér uppréttande av plan foér ldkemedelsbehandling. Den informerar ocksa om
lakemedelsbehandling pa enheter utanfor halso- och sjukvarden, bland annat inom
smabarnspedagogisk verksamhet och i skolan. Handboken ger praktiska rad om
lakemedelsbehandling och ar ett anvandbart underlag nar stéd och ansvarsférdelning ska ordnas.

Social- och halsovardsministeriet, Undervisningsministeriet och Kommunfoérbundet har tillsammans
gett ut en verksamhetsmodell fér behandling av diabetes under skoldagen (Verksamhetsmodell fér
behandling av diabetes hos barn under skoldagen, 2010). Bade handboken och
verksamhetsmodellen finns tillgangliga pa natet.

Diabetesforbundet i Finland har publicerat foljande material fér skolor och smabarnspedagogisk
verksamhet:

e Diabetes hos skolbarn — rad fér ék 1-5 och ak 67
e Diabetes hos barn i lekaldern — rad fér yrkesverksamma inom smabarmspedagogik.

Las mer om de svenska publikationerna pa adressen www.diabetes.fi/d-kauppa.

Diabetesforbundets publikationer om barn och diabetes avser typ 1-diabetes.

8.7 Hijalp i vardagen: hemservice och tillfallig barnpassning

Barnfamiljer har ratt att fa hemservice via valfardsomradet nar servicen behdvs for barnet,
exempelvis vid sjukdom eller i sarskilda livssituationer.
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Hjalpbehovet kan bli aktuellt nar féraldrarna inte orkar med vardagen, drabbas av sjukdom eller
trotthet, genomgar en livsforandring eller befinner sig i en kris. De kan ockséa behdva stod i
foraldravardagen och med hushallsarbete. Ibland kan familjen behéva barnpassning nar nagot
syskon har en tid inbokad inom varden.

Hemservicen ar avgiftsbelagd. Hor dig for med socialférvaltningen, familjetjansten, hemservicen
eller barnradgivningen i valfardsomradet om mdjligheterna att fa barnvakt och vad det kostar.

Ocksa privata omsorgsforetag erbjuder avgiftsbelagd barnpassning. Ofta ar tips fran andra
foraldrar guld varda. Hor dig for med till exempel onlinegrupper for foraldrar till barn med diabetes
och de lokala diabetesféreningarnas familjeklubbar.

8.8 Stddperson

Skolbarn och unga som behdver sarskilt stoéd kan fa frivilliga stédpersoner via valfardsomradets
socialvardsenhet. De kan hjalpa och stétta genom att halla barnen sallskap, folja med barnen till
fritidsaktiviteter och vara till hjalp i skolfragor och vid problem med motivationen fér egenvard. Du
kan ansOka om en stddperson via barnskyddet, funktionshinderservicen eller familjetjansten i
valfardsomradet.

8.9 Stod for narstaendevard

Den som tar hand om ett funktionshindrat eller sjukt barn hemma kan fa stdd for narstdendevard.
Kriterierna for att fa stddet och stoédbeloppet kan variera en del mellan valfardsomradena.

Ett kriterium brukar vara att barnet far minst handikappbidrag fér personer under 16 ar med férhojt
belopp. Stédet for narstaendevard betalas ut manatligen och beloppet beror pa hur bunden du ar
av varden och hur kravande den ar, men de lagsta beloppen finns inskrivna i lag. Stodet for
narstaendevard ar skattepliktig inkomst.

Tank pa att fylla i din ansékan om stdd for narstdendevard mycket noga. Beskriv ingadende vad
varden av barnet innebar. Namn sarskilt hur varden, tillsynen och vagledningen skiljer sig fran
vardbehovet hos ett barn i samma alder utan diabetes.

Socialarbetarna inom valfardsomradet gér vanligen hembesok for att bedéma hur kravande varden
ar och hur bundna féraldrarna ar. Beddmningen av hur kravande varden ar och hur bundna
foraldrarna ar samt nivan pa stddet maste goras i forhallande till valfardsomradets kriterier och kan
inte enbart baseras pa diagnos.

For mer information, se kapitel 4.3 Stod for narstdendevard.

8.10 Diabetes och studiestod

Det finns inga sarskilda former av studiestdd anpassade till diabetes. FPA kan fortsatta betala ut
studiestdd ocksa vid otillrackliga studieprestationer om den studerande kan lagga fram godtagbara
skal till den tillfalligt lAngsamma studietakten. Sadana skal ar att den studerande eller en néara
anhorig ar sjuk eller att den studerande har en svar livssituation.
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Om en studerande blir sjuk under studietiden kan hen fa sjukdagpenning fran FPA efter
karenstiden, som i regel ar insjuknandedagen plus nio vardagar. Nar en studerande far
sjukdagpenning gar hen inte miste om de studiestddsmanader under sjukdomstiden som studierna
ligger nere.

8.11 Yrkesval

Intresse och fallenhet for ett yrkesomrade ar de viktigaste aspekterna nar en person med diabetes
valjer yrkesinriktning. Det finns emellertid vissa yrken dar insulinbehandlad diabetes ar ett hinder.

Det finns arbeten och arbetsuppgifter dar egenvarden och hansyn till diabetessjukdomen kraver
extra anstrangningar. Om arbetet ar mycket oregelbundet vad betraffar bade arbetsschema och
fysisk pafrestning, kan det vara svart att samordna egenvarden sa bra att blodsockervardena inte
rubbas. Men med dagens behandlingsmetoder gar det att uppna god vard ocksa vid oregelbundet
arbete.

Funderar du pa yrkesutbildning? Ta i sa fall forst kontakt med skolan for att fa reda pa vilka
medicinska kriterier och kdrkortskrav som galler. En annan faktor som du maste vaga in &r om
sjukdomen kan medféra risker for dig sjalv eller andra pa arbetsplatsen.

Det finns yrken som personer med diabetes inte kan vélja eftersom sjukdomen kan vara en risk for
personen sjalv och andra. Det kan vara polis, raddningsperson (tidigare brandman), yrkesmilitar,
dykare och pilot samt lokférare och andra jobb inom kollektivtrafiken. | dessa yrken kan man raka
ut for situationer dar det ar omgjligt att ta hand om blodsockret. Blodsockerfall med
handlingsférlamning som foljd kan da medféra allvarliga tillbud. Det kan handa att du kan fortsatta
jobba hos samma arbetsgivare men med andra arbetsuppgifter, om du insjuknar i diabetes i de har
yrkena. Arbete som sjoman kan komma i fraga med sarskilt tillstand.

En arbetsgrupp tillsatt av Diabetesférbundets lakarrad har sammanstallt rad for diabetes i
arbetslivet: Diabetes tybeldméssd — ammatinvalinta ja eri aloilla tydskentely. Publikationen
behandlar fragor om yrkesval och vander sig till personer med diabetes och deras narstaende,
yrkesvagledare, personal inom diabetesvard och féretagshalsovard och arbetsgivare. Aktuella
fragor ar arbets- och funktionsférmaga i ett diabetesperspektiv och hur arbete inom olika branscher
paverkas av diabetes. Publikationen finns pa Diabetesforbundets webbplats.

8.12 Rehabiliteringspenning for unga

Ungdomar i aldern 18-19 ar som till féljd av sjukdom eller funktionsnedsattning (lyte eller
kroppsskada) har nedsatt formaga att arbeta eller valja yrke kan fa rehabiliteringspenning for unga,
om de behdver sarskilda stddatgarder for att studera eller delta i andra rehabiliteringsinsatser for
att forbattra sina mojligheter att fa jobb (bland annat arbetsprovning eller arbetspraktik). Ett annat
krav ar att de har en personlig studie- och rehabiliteringsplan for studietiden eller rehabiliteringen,
som har upprattats av valfardsomradet. Enbart diabetes racker inte till som kriterium for att fa
rehabiliteringspenning for unga.

Rehabiliteringspenning for unga betalas ut for studietiden eller under rehabilitering som tar sikte pa
arbetslivet. Det realistiska malet med rehabiliteringen maste vara att personen ska komma ut i
arbetslivet.
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Du far rehabiliteringspenningen minst till minimibelopp (31,99 euro per vardag).
Rehabiliteringspenningen sjunker inte av I6neinkomster fran nagon bisyssla. Handikappbidrag for
personer dver 16 ar och rehabiliteringspenning for unga kan betalas ut samtidigt.

8.13 Korkort

Diabetes ar inget hinder for att fa korkort, om du i 6vrigt uppfyller de medicinska kraven. Personer
med diabetes kan ocksa fa yrkeskorkort om de uppfyller kriterierna.

Det bedéms delvis fran fall till fall om det medicinska tillstandet tilldter bilkéring. | bedémningen
beaktas den samlade effekten av alla sjukdomar som du har.

Vid lakemedelsbehandling (exempelvis tabletter eller insulin) av diabetes kontrolleras forarens
medicinska tillstand regelbundet. Vanligen gors det vid lakarundersokningar i samband med
diabetesbehandlingen.

Du som lever med diabetes maste vara medveten om vilka risker lagt blodsocker (hypoglykemi)
kan utgdra i trafiken och forsta hur viktigt det ar att kontrollera blodsockret. Vidare ar det viktigt att
kadnna igen symtomen pa lagt blodsocker och att kunna reagera ratt pa blodsockerfall.

Grupp 1 (G1) och grupp 2 (G2) bestams efter de medicinska kraven for korkortstillstand. En lakare
maste gora en medicinsk bedémning av de medicinska forutsattningarna att kora bil vart femte ar
(G1) respektive vart tredje ar (G2).

Med koérkort i grupp 1 far man kéra moped, mopedbil, motorcykel och personbil.

Korkortskategorierna i grupp 2 galler lastbil och buss. De medicinska kraven i grupp 2 tillampas pa
taxiforare.

Personer med diabetes maste ha ett Iakarutlatande pa att de uppfyller de medicinska kraven.
Utladtandet ar avgiftsbelagt och ska bifogas kérkortsanstkan. Det kravs ocksa ett Iakarutlatande om
korférmagan av den behandlande lakaren nar en minderarig med diabetes ansdker om mopedkort.
Utlatandet ska skrivas pa ett formular som Transport- och kommunikationsverket (Traficom)
tillhandahaller.

| de flesta fall gar det inte langre att fa lakarutldtande for korkort inom den offentliga primarvarden. |
stallet maste du vanda dig till en privatpraktiserande lakare. Men primarvarden inom
valfardsomradena ar fortfarande skyldig att ge korkortsutlatanden som kravs for viss undervisning
eller utbildning. Det galler bland annat utbildning for yrkesinriktad grundexamen, dar det kravs att
de studerande har buss- eller lastbilskorkort.

8.14 Varnplikt

Personer med diabetes ar befriade fran varnplikt i fredstid. Tidigare kunde personer med diabetes
fullgéra frivillig bevaringstjanst. Men méjligheten avskaffades 2018 via ett beslut av Huvudstaben,
som hanvisade till sikerhetsskal. De som lever med diabetes kan alltsa for narvarande inte fullgéra
militartjanst.

| sitt program har regeringen Orpo en skrivning om att mdéjliggéra bevaringstjanst fér personer med
diabetes. Fragan ar under behandling politiskt och pa tjanstemannaniva (laget i januari 2026).
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9 Skattefragor

9.1 Avdrag for nedsatt skattebetalningsformaga

Du kan fa avdrag for nedsatt skattebetalningsformaga exempelvis med hanvisning till sjukdom och

betydande kostnader for sjukdomen, arbetsléshet eller underhéllsskyldighet. Ett annat kriterium ar

att du tar hand ett barn med funktionsnedsattning i hemmet. Avdraget beviljas efter prévning och ar
hoégst 1 400 euro om aret.

Avdraget ges vanligen inte till fullt belopp om arsinkomsten for en enskild skattebetalare ar hdgre
an 17 500 euro eller den sammanlagda arsinkomsten fér makar ar hdgre an 26 500 euro. Inget
partiellt avdrag ges om arsinkomsten for en enskild skattebetalare ar hégre an 27 000 euro eller
makarnas sammanlagda arsinkomst ar hégre an 40 000 euro. Inkomstgranserna héjs med 2 500
euro for varje underhallsberattigat barn som den skattskyldige har.

Observera att Idga inkomster raknas in redan i skatteskalorna. Det betyder att enbart lagre
inkomster vid arbetsloshet inte racker till som kriterium for att fa avdraget. Det maste finns fler
faktorer under arbetsldsheten som avsevart minskar férmagan att betala skatt.

Kostnader for sjukdom kan inte dras av direkt, men de kan minska méjligheterna att betala skatt
och kan darfor beaktas i beddmningen av skattebetalningsférmagan. Trots det anses
skattskyldigheten ha minskat av sjukkostnader, bara om de sammanlagda sjukvardskostnaderna
for den skattskyldige och familjemedlemmarna ar minst 700 euro under skattearet. Vidare ska de
utgdra minst 10 procent av den skattskyldiges kapital- och férvarvsinkomster efter avdrag for
forvarvande av inkomst.

Ocksa nar villkoren (700 euro och 10 procent) ar uppfylida baserar sig avdraget alltid pa den
skattskyldiges och familjens gemensamma disponibla inkomster och tillgangar.

Kost vid diabetes anses inte vara nagon merkostnad. Sa skattemyndigheterna ger inget extra
avdrag.

9.2 Aterbaring av bilskatt pa grund av kroppsskada

Personer med funktionsnedsattning kan helt eller delvis fa aterbaring via Skatteférvaltningen pa
den bilskatt som ingér i bilpriset. Kriterierna finns i 26 § i bilskattelagen. Aterbaring kan sékas av
personer med en varaktig skada till féljd av en rorelse- eller synskada eller nagon annan skada. En
forutsattning ar att bilen anvands for personligt bruk. Hur stor aterbaringen ar beror pa
invaliditetsgraden. Lamna in din ansdkan om aterbaring skriftligt senast sex manader efter
registreringsdatum for bilen. Eller om bilen har képts med delbetalningsavtal senast sex manader
efter att du har registrerats som innehavare till bilen.

Foér mer information kontakta skattemyndigheten.

52

Diabetesférbundet
i Finland



9.3 Befrielse fran grundskatten till fordonsskatten vid
funktionsnedsattning

Bland annat den som har ratt att fa parkeringstillstdnd for rérelsehindrade kan fa befrielse fran
fordonsskatten (se kap. 6.3). Personen sjalv eller den som koér bilen kan ans6ka om befrielse.
Dessutom kan den som har fatt aterbaring av bilskatt enligt 26 § i bilskattelagen fa befrielse, om
aterbaringen beror pa olagenheter till féljd av sjukdom, lyte eller kroppsskada hos personen sjalv
eller en familjemedlem. Befrielsen beviljas da av Skatteférvaltningen och det kravs ingen anstkan
hos Transport- och kommunikationsverket (Traficom).

Med parkeringstillstand for rérelsehindrade har du ratt att fa befrielse bara for en bil at gangen.

Befrielsen géller under samma tid som parkeringstillstandet. Bilen kan vara din egen eller en bil
som anvands for att skjutsa dig. Anstkan ska goras hos Transport- och kommunikationsverket

(Traficom).

10 Klientens stallning och rattigheter inom social- och
halsovarden

10.1 Ratt till god forvaltning och radgivning

Forvaltningslagen reglerar hur kommuner, valfardsomraden, stat och Folkpensionsanstalten (FPA)
ska behandla fragor och drenden och hur allmanheten kan kommunicera med dem. Lagen ger
ocksa de som har hand om lagstadgad arbetspensionsférsakring, olycksfallsférsakring och
patientskadeforsakring vissa skyldigheter.

Den som vander sig till myndigheter ska behandlas jamlikt, opartiskt och korrekt.

Myndigheterna ska anvanda ett sakligt och begripligt sprak. Alla har ratt att fa avgiftsfri radgivning i
forvaltningsfragor. Myndigheterna ar skyldiga att klart och tydligt ge rad for hur arenden ska
behandlas: vilka uppgifter som behdvs, hur ansékningar ska laggas upp och ldmnas in och hur
man Overklagar beslut.

Om en fraga inte hor till den myndighet du vander dig till &r myndigheten skyldig att upplysa dig om
vilkken myndighet du ska kontakta. En myndighet maste till exempel skaffa fram all den information
och de uppgifter som behovs for ett beslut. Dessutom kraver férvaltningslagen att ett arende
behandlas skyndsamt.

Du ar i din tur skyldig att bifoga alla de handlingar som du vill aberopa och som ar nédvandiga for
ett beslut, bland annat lakarutldtanden och andra dokument. Handlingarna far kompletteras under
behandlingens gang med ny uppgifter.

Vidare har du ratt att anlita ett ombud eller ett bitréade. Klienter och deras lagliga féretradare har ratt
att fa information om alla handlingar som galler dem och som finns hos myndigheterna.
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Informationen om innehallet i en handling ska som regel ges pa det satt som du begar, exempelvis
muntligt. Eller du kan begéara att fa se handlingen eller att kopiera den.

10.2 Diskrimineringsforbud

Enligt Finlands grundlag har varje finlandare ratt att fa tillrackliga social-, halsovards- och
sjukvardstjanster. Det allmanna, det vill sdga stat och kommuner, ska arbeta for att de
grundlaggande fri- och rattigheterna tillgodoses och se till att medborgarna far service. Dessutom
maste individens behov tillgodoses for att ratten till ett manniskovardigt liv ska omsattas i praktiken.

| de grundlaggande fri- och rattigheterna ingar det att alla maste behandlas lika.

Diskrimineringslagen forbjuder diskriminering och den tillampas inom bade offentlig och privat
verksamhet. Diskriminering pa grund av halsotillstand ar forbjuden inom social- och halsovarden, i
arbetslivet och inom utbildning. All sarbehandling ar emellertid inte diskriminering.

Positiv sdrbehandling kan i langden medverka till storre likabehandling, exempelvis mellanmal
under skoldagen till barn med diabetes. | en del yrken kan det férekomma berattigade restriktioner
som inte ar diskriminering, utan i stallet exempelvis ar kopplade till den anstalldas eller
utomstaendes sakerhet.

10.3 Klient inom socialvarden

10.3.1 Bedomning av servicebehovet

| brddskande fall ska valfardsomradet beddma behovet av socialservice med en gang. | icke-
bradskande fall maste en utredning inledas senast den sjunde vardagen efter att du har kontaktat
valfardsomradet. Det galler

e personer over 75 ar

e personer som far vardbidrag med hogsta belopp fran FPA

e personer med en funktionsnedsattning som avses i lagen om funktionshinderservice
e barn med sarskilda stodbehov.

Beddmningen av servicebehovet for ett barn med sarskilda stédbehov maste slutféras inom tre
manader raknat fran den tidpunkt nar arendet blev aktuellt.

| 6vrigt finns det inga lagstadgade frister, men servicebehovet maste bedémas utan obefogat
dréjsmal. Ratt att be om en bedémning av servicebehovet har du sjalv, dina anhériga och din
lagliga féretradare. Aven andra personer eller en myndighet har ratt att be om en bedémning.

Beddmningen ska goéras i den omfattning som din livssituation kraver och i samarbete med dig och
vid behov med narstdende och andra aktorer.

Att behovet av service bedéms betyder inte per automatik att du far en insats, utan du maste
ldmna in en ansdkan. Dessutom kravs det att valfardsomradet har lagt upp en serviceplan for dig.
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10.3.2 Klientplan

Lagen om klientens stallning och rattigheter inom socialvarden framhaller vikten av att klientens
intressen, 6nskemal, individuella behov och asikter beaktas nar valfardsomradet ordnar service
och stédatgarder.

Lagen forpliktar socialvarden att utreda alla tdnkbara alternativ for att stétta klienten. Mdjliga
alternativ kan med férdel undersdkas nar en klientplan laggs upp. En plan ska alltid utarbetas for
dig, utom vid tillfallig radgivning eller om det ar uppenbart att en plan av nagon annan anledning ar
onddig. Klientplanen ska utarbetas tillsammans med dig.

Dessutom har du ratt att fa veta vad insatserna i planen kostar och vad avgifterna beror pa. Det
kan vara bra att skaffa fram lakarutlatanden och andra nédvandiga dokument i férvag.

Klientplanen ska innehalla din och socialarbetarens bedémning av ditt stédbehov, information om
vilka tjanster och insatser som behdvs och nar de ska inledas och hur lange de ska paga. Det ska
ocksa finnas en beskrivning av dina resurser och styrkor. Dessutom ska planen ha uppgifter om
gemensamt faststallda mal for tjansterna, en redogorelse for samarbetet och ansvarsfordelningen
mellan aktorerna plus information om uppféljning och utvardering av planen. Vidare ska planen
innehalla dina forslag till hur tjansterna ska ges och genomfdras for att motsvara de aktuella
behoven.

Klientplanen maste dessutom samordnas med andra planer, exempelvis en vardplan eller en
rehabiliteringsplan.

Myndigheten ar skyldig att informera och vagleda dig i hur du ska ans6ka om tjanster och
stodinsatser. Men i princip ska myndigheten bevilja dig de tjanster och insatser som finns inskrivhna
i klientplanen. En anstkan far avslas bara av mycket tungt vagande skal.

10.3.3 Socialombud

Alla valfardsomraden maste ha ett socialombud som finns till for klienter inom bade offentlig och
privat socialvard. Socialombudets uppgifter finns inskrivna i lagen om patientombud och
socialombud.

Socialombuden ska ge information om klientens rattigheter. De ger rad och vagledning om fragor
kring lagen om klientens stallning och rattigheter inom socialvarden och lagen om
smabarnspedagogik. Vidare informerar de om rattsmedel som att [Amna in en anmarkning eller ett
klagomal, 6verklaga eller krava skadestand. Socialombuden har ett radgivande uppdrag och fattar
inga beslut och beviljar inga férmaner.

Inom halso- och sjukvarden finns patientombud med likadana uppgifter som socialombud. Samma
person kan inneha bada uppdragen. Valfardsomradena maste utse ett tillrackligt antal patient- och
socialombud for att patienter och klienter ska kunna fa de tjanster de behdver.
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10.4 Kund och patient inom halso- och sjukvarden

10.4.1 Patientens rattigheter

Som patient har du ratt att fa god halso- och sjukvard. Patienter maste bli bemétta utan att deras
manniskovarde kranks. Dessutom maste deras Overtygelse och integritet respekteras. Vidare ska
patientens modersmal och individuella behov beaktas.

Om det behdvs ska halso- och sjukvarden uppratta en plan fér undersékningar, vard, behandling
och medicinsk rehabilitering eller nagon liknande plan. Som patient har du ratt att fa begriplig
information om ditt halsotillstand, vardens och behandlingens betydelse, behandlingsalternativ,
behandlingseffekter och andra fragor kring varden och behandlingen.

Varden och behandlingen ska ges i samférstand med patienten. Vardenheterna maste kontrollera
att alla viktiga uppgifter om ditt halsotillstand ar felfria och tillgangliga for vardgivaren.

En minderarig patients asikter om varden eller behandlingen maste utredas, om patientens alder
och utveckling tilldter det. Minderariga patienter ska fa saga sitt om varden nar de pa grund av sin
alder och utveckling kan fatta sddana beslut. Om en minderarig inte sjalv kan besluta om sin vard,
ska varden ske i samférstdnd med vardnadshavaren eller nagon annan laglig féretradare. Om en
minderarig patient sjalv kan fatta beslut om sin vard, har patienten ratt att neka till att uppgifter om
hans eller hennes halsotillstand och vard ges ut till vardnadshavaren eller nagon annan laglig
foretradare.

En lakare eller nagon annan yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden ska bedéma om ett
barn eller en ungdom sjalv kan fatta beslut om sin vard.

10.4.2 Patientombud

Alla halso- och sjukvardsenheter har ett patientombud. Patientombudet ska ge patienterna rad om
lagen om patientens stallning och rattigheter och informera om patientens rattigheter. Dessutom
ingar det i uppdraget att rent allmant arbeta for patientens rattigheter.

Patienter som ar missnéjda med varden eller bemdétandet far hjalp av patientombudet med att gora
en anmarkning. Patientombudet ger rad om hur man lamnar in klagomal, begdran om omprévning,
besvar, skadestandsansprak och krav pa ersattning fér en patientskada eller en medicinsk skada
till den behoriga myndigheten. De ger ocksa rad i andra fragor som ror patientens rattssakerhet
inom halso- och sjukvarden.

Patient- och socialombudens tjanster ar avgiftsfria for patienter och klienter.

Patientombuden i valfardsomradena hjalper ocksa patienter inom privat halso- och sjukvard i sin
region.

10.4.3 Kanta — arkivet for patientdata

Vardenheterna for dver sina patientuppgifter till arkivet Kanta som innehaller patientuppgifter fran
hela landet. Vid datadverféringen beaktas alltid informationssakerheten.
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Du kan sjalv kolla dina halsodata pa natet via Mitt Kanta pa adressen www.kanta.fi. Dar kan du ge
ditt samtycke till eller neka till att uppgifter om dig anvands av vardenheter inom halso- och
sjukvarden.

Via arkivet har enheterna inom hélso- och sjukvarden tillgang till n6dvandiga patientuppgifter.

10.4.4 Ratt att skéta apoteksarenden for nagon annan

Du kan skota apoteksarenden for exempelvis gamla foraldrar, minderariga barn eller nagon annan
narstadende. Da behdver du en elektronisk fullmakt som kan utstéllas pa e-tjansten Suomi.fi
(www.suomi.fi/hemsidan). Fullmakten galler pa alla apotek under den tid som fullmaktsgivaren
har uppgett.

Det behdévs inga patientdokument, exempelvis FPA-kort, utan apotekspersonalen kontrollerar
fullmakten i apotekssystemet. Men du maste kunna identifiera dig och kanna till fullmaktsgivarens
personbeteckning.

Med fullmakten kan du ta ut receptbelagda Iakemedel, be om férnyat recept eller ogiltigforklara
recept, kontrollera FPA-uppgifter och receptdata och be om att f& en sammanstallning av recept for
nagon annans rakning.

Det gér fortfarande att ta ut Iakemedel pa apoteket fér nagon annan utan elektronisk fullmakt. D&
maste du ha med dig patientanvisningen till receptet eller personens FPA-kort.

Foraldrar till minderariga barn behdver inte inga nagon elektronisk fullmakt.

Vardnadshavaren har ratt att ta ut ett barns Iakemedel pa apoteket genom att visa upp barnets
FPA-kort eller patientavisningen till receptet. Vidare har vardnadshavaren ratt att fa en
sammanstallning av ett minderarigt barns elektroniska recept. Dessutom har vardnadshavaren
atkomst till recept och halsodata i Kanta. Barnet kan neka atkomst om en yrkesutbildad person
inom halso- och sjukvarden bedémer att barnet har den mognad som behdvs for att sjalv
bestdmma om sin vard och atkomst till sina halsodata.

10.5 Intressebevakningsfullmakt, varddirektiv och donationsvilja

Med en intressebevakningsfullmakt kan du i férvag forsakra dig om att nagon trovardig person
skoter dina ekonomiska forehavanden och andra fragor nar du inte sjalv langre kan gora det,
exempelvis vid sjukdom och nedsatt funktionsférmaga.

En intressebevakningsfullmakt ska goras skriftligt. Tva ojaviga vittnen ska samtidigt vara
narvarande nar fullmakten undertecknas och bevittha den med sin underskrift.

Du kan sjalv bestdmma vilka fragor som ska inga i fullmakten. Fdljaktligen kan du bestdmma vem
som ska skota dina arenden och vilka arenden 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 rattshjalpsbyran pa din hemort. Myndigheten for
digitalisering och befolkningsdata star till tjanst med narmare information.

Om och nar fullmaktsgivaren inte langre sjalv kan ta hand om sina arenden, till exempel vid
sjukdom, kan fullmaktigen be Myndigheten for digitalisering och befolkningsdata faststalla
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fullmakten. For att fullmakten ska trada i kraft kravs det darutéver ett intyg dar en lakare férordar
att fullmakten faststalls. Myndigheten for digitalisering och befolkningsdata utévar tillsyn dver
fullmaktigen, sarskilt i ekonomiska fragor.

| ett varddirektiv (kallas ocksa livstestamente, vardtestamente eller viljeyttring) kan du uttrycka dina
onskemal infér handelser i framtiden. Du kan exempelvis ange vilken typ av vard du inte vill ha. Ett
varddirektiv kan vara muntligt eller skriftligt och du kan skriva in det i Mitt Kanta.

Om du uttrycker dina 6nskemal muntligt maste det skrivas in i dina journalhandlingar. Helst ska du
yttra din vilja skriftligt, alltsa Iamna ett skriftligt varddirektiv. Da kan du férsakra dig om att du far
den sjukvard som ar i samklang med din dvertygelse i situationer nar det inte gar att fraga dig. Det
kan vara fallet vid akut sjukdom eller en olycka. Nara anhoriga tillfragas om det inte gar att ta reda
pa vad dina 6nskemal ar eller om du inte har lamnat ett varddirektiv.

En donationsvilja ar en viljeyttring som visar om en avliden persons organ och vavnader far
anvandas for transplantation for att behandla nagon annan efter personens dod.

Enligt var lagstiftning far en hjarndéd persons organ och vavnader anvandas till férman fér nagon
annan, om personen inte motsatte sig det under sin livstid. | sddana fall maste en yrkesutbildad
person inom halso- och sjukvarden férstka ta reda pa om den avlidne har uttryckt en
donationsvilja eller inte. Det ar darfor bra att Iamna en skriftlig donationsvilja och férvara den pa ett
stalle dar den kan hittas.

10.6 Overklaga beslut

10.6.1 Anmarkning och klagomal inom social- och halsovarden

Inom halso- och sjukvarden ingar det i rattssdkerheten att man kan lamna en anmarkning eller ett
klagomal och krava skadestand. Den som ar missndjd med bemaétandet eller varden kan ldamna en
skriftlig anmarkning till den tjansteman som svarar fér social- och halsovarden. Du kan ocksa
ldmna in en anmarkning eller ett klagomal nar du inte far bradskande vard inom den lagstadgade
tiden.

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

Tillstands- och tillsynsverket (www.lvv.fi) utdvar tillsyn dver social- och halsovarden i
valfardsomradena. Verket inledde sin verksamhet den 1 januari 2026 och har évertagit de uppgifter
som tidigare horde till Tillstands- och tillsynsverket for social- och halsovarden (Valvira),
regionfoérvaltningsverken och narings-, trafik- och miljécentralerna. De myndigheterna drogs in nar
det nya verket inledde sin verksamhet. Tillstands- och tillsynsverket utdvar tillsyn dver
organisationer och yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden. Det galler bade inom
offentlig och inom privat halso- och sjukvard. Verket avgor klagomal.

Du kan klaga pa exempelvis forvaltningsbeslut, verksamhet, lagstridiga riktlinjer inom varden eller
hur du har blivit bemdétt som klient eller patient. Klagomalet ska [damnas in skriftligt. Du maste
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uppge vad det ar du anser vara fel eller inkorrekt: en atgard eller en insats, ett forfarande eller ett
beslut. Motivera dina synpunkter och bifoga kopia av relevanta dokument.

Ett klagomal ar inte ett rattsmedel och ett klagomal kan inte leda till att myndigheten maste betala
ersattning eller bli ddmd. Tillstdnds- och tillsynsverket kan daremot ge myndigheten en anmarkning
eller administrativ vagledning i hur den borde ha gjort.

Tillstdnds- och tillsynsverket har ratt att dverfora klagomal fér att behandlas som anmarkning pa
den verksamhetsenhet som fragan galler. Daremot behandlar verket allvarliga arenden utan att
overféra dem, exempelvis misstankar om allvarliga fel i yrkesutdvning. Andra fragor behandlas i
forsta hand av den verksamhetsenhet som klagomalet géller. Arenden som &r éver tva ar gamla
behandlas vanligen inte som klagomal inom social- och halsovarden.

Du kan vanda sig till riksdagens justititombudsman (JO) om du misstanker att en myndighet inte
har foljt lagen eller uppfylit sina skyldigheter. Detsamma galler om du misstanker att de
grundlaggande fri- och rattigheterna inte har beaktats pa behorigt satt. Du har ratt att vanda dig till
JO om du vill klaga pa nagot inom social- och halsovarden eller pa férmaner fran FPA. Du kan
formulera ditt klago-mal fritt eller fylla i ett formular som finns p& adressen www.ombudsman.fi.
Det gar ocksa bra att bestalla formularet fran JO:s kansli pa tfn 09-4321. Bifoga kopior av relevanta
beslut och andra dokument.

Observera att JO undersdker klagomal éver arenden som ar aldre an tva ar gamla bara om det
finns tungt vagande skal att gora det.

10.6.2 Delgivning av beslut samt besvarsinformation

En myndighet méste alltid informera dig om ett beslut antingen genom att Idamna 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 réknas som den férsta dagen.
Tiden for att 6verklaga raknas fran och med den dag som du har fatt del av beslutet.

Beslut som du far dverklaga maste innehalla anvisningar om hur du éverklagar, sa kallad
besvarsanvisning. Dar ska det sta vilken myndighet dverklagandet ska skickas till och hur och nar
beslutet far dverklagas. Du maste samtidigt bli informerad om vad som ska finnas med i
Overklagandet, vilka bilagor det behdvs och var du kan Iamna in det. Nar ett beslut inte kan
Overklagas, maste det sta vilken lagbestammelse férbudet grundar sig pa.

10.6.3 Besvarsskrift

Myndigheterna ar skyldiga att ge vagledning i olika stadier av éverklagandet. Det forsta steget ar
att skriva ett dverklagande, en besvarsskrift. Dokumentet maste visa vilket beslut éverklagandet
galler, pa vilka punkter du vill ha andring och vilka andringar. Dessutom maste du uppge namn,
hemkommun, postadress och telefonnummer. Kom ocksa ihag att motivera din standpunkt. Du ska
med andra ord uppge varfér du ar missnéjd med myndighetens beslut. Om det kravs
besvarstillstand i fragan, ska du ange varfor du anser att besvarstillstdnd maste beviljas.

Kom ihag att det kravs egenhandig namnteckning och att myndighetsbeslutet maste bifogas
antingen i original eller i kopia. Vidare maste du bifoga ett bevis for delgivningsdatumet, alltsa nar
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du fick beslutet, eller pa nagot annat satt uppge nar besvarstiden boérjade. Bifoga dessutom alla
dokument som du vill hanvisa till.

Overklagandet maste lamnas in till besvarsmyndigheten inom utsatt tid. Brister i dverklagandet far
rattas till efter att tiden har gatt ut, men tank pa att dverklagandet bér kompletteras inom en rimlig
tid.

Nar besvarstiden har gatt ut kan du stélla nya ansprak, bara om de beror pa att férhallandena har
forandrats eller pa att det har kommit till ny information efter att tiden gick ut. Daremot gar det inte
langre att utvidga dverklagandet, alltsa anspraken.

10.6.4 Hur besvar behandlas

Overklaganden som géller social trygghet behandlas vanligen kostnadsfritt och skriftligt i
besvarsinstanserna. Det gar att 6verklaga pa egen hand. Vand dig till social- och
halsovardsorganisationerna fér narmare information.

Till exempel tas ingen rattegangsavgift ut for de flesta mal som privatpersoner vacker i en
forvaltningsdomstol, nar de galler social- och halsovardstjanster eller besvar éver grundlaggande
forsorjning.

Kostnader som kan uppsta ar arvoden till vittnen. Det kostar ocksa om du anlitar ombud eller
advokat och inte har ratt att fa allman rattshjalp som ar gratis. Det kan handa att domstolen
bestammer att den som dverklagar maste betala motpartens rattegangskostnader, om utgangen ar
sadan att det vore orimligt att motparten maste sta for kostnaderna sjalv.

Myndigheten kan daremot vara skyldig att betala ersattning om rattegangen beror pa ett fel fran
myndighetens sida. En enskild part, alltsd den som dverklagar, kan bli skyldig att ersatta
myndighetens kostnader bara om kraven har varit uppenbart ogrundade. Men privatpersoner ar
bara i undantagsfall skyldiga att betala kostnaderna om motparten ar ett offentligrattsligt organ. Du
maste ansdka om att fa kostnaderna ersatta samtidigt som du lamnar in besvarsskriften.

| férvaltningsdomstolen, forsakringsdomstolen och besvarsnamnden for social trygghet kan
enskilda parter, det vill sdga privatpersoner, begara att ett mal eller ett a&rende behandlas muntligt.
Da maste du motivera varfor det ar nédvandigt och vad du stéder sig pa. Ingen muntlig behandling
ordnas om malet eller arendet inte alls utreds eller om det avvisas med en gang. Detsamma galler
nar ett mal eller ett arende ar av den arten att muntlig behandling ar uppenbart onédig eller om det
finns nagon annan anledning.

10.6.5 Overklaga socialservice

Den som ar missndjd med ett beslut som har fattats av en tjdnsteman inom socialvarden i
valfardsomradet kan begara omprdévning. Det ska gdras skriftligt inom 30 dagar.

| de anvisningar om hur du begar omprévning som féljer med beslutet star det vilket organ du ska
vanda sig till. Organet maste behandla arendet skyndsamt. Om du ar missnéjd med organets
beslut kan du éverklaga beslutet till férvaltningsdomstolen inom 30 dagar efter att ha fatt del av
beslutet. Socialombudet i valfardsomradet ger information och hjélp med att 6verklaga.
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Ocksa i valfardsomradets beslut om kompletterande eller férebyggande utkomststdd kan du
begara omprévning i motsvarande organ. Ett beslut av valfardsomradet kan dverklagas till
forvaltningsdomstolen.

Det gar alltid att 6verklaga pa nytt, om tiden fér éverklagande gar ut eller om det uppstar nya
omstandigheter i din situation.

10.6.6 Beslut fran FPA

Om du ar missn6jd med ett beslut av FPA, kan du dverklaga det pa natet eller skriftligt.
Overklagandet, allts& besvarsskriften, ska géras elektroniskt i Mitt Kanta eller lamnas in till en FPA-
byra inom 30 dagar efter att du fick del av beslutet (senast 37 dagar efter datum pa poststampeln).

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

FPA skickar dverklagandet direkt till besvarsinstansen om inget av kraven kan godtas.

Besvarsnamnden for social trygghet ar forsta instansen nar ett dverklagande galler sjukforsakring,
rehabilitering, pensioner, handikappbidrag och bostadsbidrag som FPA svarar for. Vanligen kan
den som ar missndjd med namndens beslut dverklaga till forsakringsdomstolen. Det maste du goéra
inom 30 dagar efter att du har fatt del av beslutet.

Begaran om omprévning av beslut om grundlaggande utkomststéd behandlas av FPA:s center for
omproévning. Om du ar missndjd med ett beslut fran centret kan du éverklaga beslutet till den
forvaltningsdomstol inom vars omrade hemkommunen finns. Finland har sex regionala
forvaltningsdomstolar. Ett beslut av férvaltningsdomstolen kan éverklagas till hdgsta
forvaltningsdomstolen, men férst maste du begara besvarstillstand fran hégsta
forvaltningsdomstolen.

Besvarsnamnden for social trygghet tar inte ut nadgon avgift for att behandla arenden. Normalt tar
inte heller férsakringsdomstolen ut nagon rattegangsavgift for att behandla privatpersoners mal
och arenden.

10.6.7 Beslut fran olycksfalls- och trafikférsakringsbolag

Beslut fran forsakringsbolagen som géller rehabilitering, yrkessjukdomar och olycksfall i arbetet
kan dverklagas till besvarsnamnden for olycksfallsarenden. Besvarsnamndens beslut kan i sin tur
overklagas till férsakringsdomstolen.

Du kan be férsakringsbolaget ratta beslutet (sjalvrattelse) om du anser att bolagets beslut grundar
sig pa exempelvis bristfallig eller felaktig information. Efter det kan du éverklaga till
besvarsnamnden for olycksfallsarenden eller till férsakringsdomstolen.

Vid rehabilitering som ersatts enligt trafikférsakringslagen kan du dverklaga genom besvar direkt
hos férsakringsdomstolen.

Overklagandet, alltsa besvarsskriften, maste lamnas in till besvarsinstansen inom 30 dagar efter
att du har fatt del av beslutet. Om du ar missndjd med ett beslut fran forsakringsbolaget kan du
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begara en rekommendation till avgdérande fran trafik- och patientskadenamnden inom den utsatta
besvarstiden. Om namnden tar upp arendet, avbryts besvarstiden for den tid som behandlingen
pagar. Besvarstiden fortsatter att I6pa fran och med den dag nar namnden har avslutat
behandlingen.

Las mer pa www.tapaturmalautakunta.fi.

11Sjukforsakring i internationella situationer

11.1 Tillfallig vistelse utomland

Ratten att fa sjukvard utomlands och ersattning fér den beror huvudsakligen pa vilket land du reser
till, hur lang vistelsen ar och vad som ar syftet med vistelsen, exempelvis semester, arbete eller
studier.

Finlands sociala trygghetssystem baserar sig pa bosattning. Normalt kan man vara kvar i vart
sociala trygghetssystem i hogst sex manader vid vistelse utomlands. Vid vistelse utomlands i mer
an sex manader har man alltsa ingen réatt att fa sociala trygghetsférmaner fran Finland. Vistelse
utomlands i mindre &n sex manader betraktas vanligen som tillfallig och man har kvar sin
socialférsakringstillnérighet, det vill saga ratten till sociala trygghetsférmaner fran Finland.

Vissa FPA-formaner paverkas redan av en kort utlandsvistelse. Exempelvis grundlaggande
utkomststdd paverkas av en utlandsvistelse pa fler an sju dagar. | vissa fall kan en langre period an
sex manader betraktas som tillféllig, exempelvis vid studier. Kom ihag att meddela FPA om du
tanker vistas utomlands langre an i sex manader, exempelvis for studier, och du samtidigt far
bidrag fran FPA och har det europeiska sjukforsakringskortet. Detsamma galler om du aker
utomlands for en kortvarig anstallning.

11.2 Arbete och studier utomlands

Vilken social trygghet du har ratt till vid arbete utomlands beror pa landet. Om du arbetar i
EU/EES-lander, Schweiz eller Storbritannien flyttas du dver till vistelselandets sociala
trygghetssystem ocksa nar vistelsen ar kortare an sex manader.

Huvudregeln ar att all sjukvard ges i det land dar man arbetar och man dverférs normalt till det
sociala trygghetssystemet i vistelselandet sa snart arbetet borjar. Du maste sjalv kontakta den
behdriga myndigheten for att fa reda pa vad trygghetssystemet i ditt nya land innefattar.

Studerande och forskare som vistas i EU/EES-lander, Schweiz eller Storbritannien far ha kvar sin
sociala trygghet fran Finland ocksa nar de bor utomlands langre an sex manader. Da har de ratt att
fa sjukvard i vistelselandet med det europeiska sjukférsakringskortet.

Den som jobbar vid sidan av studier 6verfors vanligen till det sociala trygghetssystemet i
vistelselandet. Det ar fallet nar minimikraven for anstallningstid och 16n ar uppfyllda och
socialférsakringsavgifter dras av pa I6nen. Da kan man samtidigt inte hora till det social
trygghetssystemet i Finland. Observera att du maste anmala arbete utomlands till FPA.
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Forskare som far I16n utéver stipendium hor till det sociala trygghetssystemet i vistelselandet.

Finlandska arbetstagare som arbetar i nagot annat land an EU/EES-lander, Schweiz eller
Storbritannien ar kvar i det finlandska sociala trygghetssystemet vid anstallning i hdgst sex
manader. Vid anstallning langre an sex manader ges sociala trygghetsférmaner vanligen inte ut
fran Finland.

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

Utbetalningen av folkpension till andra EU- och EES-lander, Schweiz och Storbritannien upphérde
den 1 februari 2025.

11.3 Ta med dig europeiska sjukforsakringskortet

Skaffa europeiska sjukforsakringskortet (European Health Insurance Card; kallas ocksa
europeiska sjukvardskortet) innan du reser ut i Europa. Du far kortet pa FPA. Om du insjuknar akut
pa en resa i EU/EES-lander, Nordirland, Schweiz eller Storbritannien far du medicinskt nédvandig
vard inom den offentliga halso- och sjukvarden pa samma villkor och till samma kostnader som
invanarna i landet. Ocksa resekostnader ersatts till narmaste lokala vardenhet i de har landerna,
men inte i andra lander.

Du kan behdva vard vid ett olycksfall, akut sjukdom, aterhamtning fran en langvarig sjukdom,
graviditet, forlossning eller liknande. Det europeiska sjukforsakringskortet kan ocksa anvandas hos
privatpraktiserande lakare och pa sjukhus som ingatt sjukférsakringsavtal.

Vardgivaren har ratt att ta ut de verkliga kostnaderna av dig om du inte har europeiska
sjukforsakringskortet. Det gar att anstka om ersattning fran FPA i efterskott, om du maste betala
alla sjukvardskostnader sjalv. Anvand da formularet SV 128r "Sjukvardskostnader som uppkommit
utomlands”. Bifoga kvitton, recept och information om varden och behandlingen.

FPA ger ingen ersattning for akut sjukvard i andra lander an EU/EES-lander, Nordirland, Schweiz
eller Storbritannien, trots att du har europeiska sjukférsakringskortet.

Europeiska sjukforsakringskortet tacker inga sjukvardskostnader om du reser utomlands for att fa
behandling fér en sjukdom eller en kroppsskada som funnits redan fére resan. Kortet ersatter inte
heller kostnader for ambulansflyg eller nagon annan hemtransport.

| Norden behdvs inte europeiska sjukforsakringskortet. Ratten att fa nédvandig sjukvard kan
pavisas med finskt pass eller id-kort.

Reseforsakring

Det ar bast att ta reseférsakring for en semesterresa eller tillfallig vistelse utomlands. Studera
forsakringsvillkoren noga. Vad sager de om sjuktransport, ambulansflyg och férvarrade symtom vid
befintliga kroniska sjukdomar?

En reseforsakring ar extra viktig vid resor till andra lander an EU/EES-lander, Schweiz och
Storbritannien, eftersom europeiska sjukforsakringskortet inte galler i de lIanderna.

Resefdrsakringar ges av privata forsakringsbolag och priserna kan variera. En del fackférbund
erbjuder reseférsakringar som medlemsférman.
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11.4 Soka vard i utlandet

Att sOka vard i utlandet betyder att du reser till ett annat land for att sdka eller fa behandling for en
sjukdom.

Du kan soka vard i ett EU/EES-land, Schweiz eller Storbritannien och fa ersattning fran
sjukforsakringen. Fran Finland kan du s6ka vard utomlands antingen med férhandstillstand fran
FPA eller pa egen hand utan férhandstillstand.

Om du soker vard i utlandet pa egen hand utan férhandstillstand, maste du sjalv forst betala alla
kostnader. Forst darefter kan du ansdka om ersattning fran FPA.

FPA kan ge ut ersattning om varden eller behandlingen anses vara medicinskt nédvandig och ingar
i tjansteutbudet inom halso- och sjukvarden har hemma.

Dessutom ska den motsvara den vard som du skulle fa inom den offentliga halso- och sjukvarden
har hemma. | Finland betalas ingen ersattning ut exempelvis fér homeopatiska behandlingar. For
vard som ersatts av FPA kravs remiss, om remiss skulle kravas for samma vard inom den
offentliga halso- och sjukvarden i Finland.

Resekostnader ersatts som om resan hade gjorts till narmaste vardenhet i Finland, dar du hade
kunnat fa ndédvandig undersdkning eller behandling. For lakemedel som kops i EU/EES-lander,
Schweiz eller Storbritannien ger FPA ut lika stor ersattning som for Iakemedel kdpta i Finland.

Du kan ocksa s6ka vard i andra ander, men tillgangen till vard och behandling beror pa
lagstiftningen i respektive lander. | andra lander har vardgivaren namligen ingen lagstadgad
skyldighet att ge dig vard. FPA ersatter inga sjukvardskostnader som har uppkommit i andra lander
an i EU/EES-lander, Nordirland, Schweiz eller Storbritannien.

FPA ersatter vardkostnader upp till det belopp som skulle ha getts ut fér motsvarande vard i
valfardsomradet. Du maste alltid betala den avgift som den offentliga halso- och sjukvarden i
Finland skulle ha tagit ut fér varden.

Du kan soka vard med forhandstillstand i EU/EES-lander, Nordirland, Schweiz och Storbritannien.
Om du har férhandstillstand betalar du bara klient- eller patientavgiften. Du ska anstka om
forhandstillstand hos FPA och bifoga medicinsk information om din sjukdom eller behandling
(exempelvis patientjournal eller lakarutlatande). Sedan begar FPA ett utlatande om din situation av
den offentliga halso- och sjukvarden innan din ans6kan om férhandstillstand behandlas. FPA kan
bevilja férhandstillstind om halso- och sjukvarden i valfardsomradet tillstyrker ett tillstand. Din
ansOkan maste behandlas inom den utsatta tiden for vardgarantin.

Forhandstillstand maste ges om den medicinskt motiverade varden ingar i den offentliga halso-
och sjukvarden i Finland och den offentliga halso- och sjukvarden inte kan ge dig samma eller
motsvarande vard inom den medicinskt motiverade tiden (vardgaranti).

Kostnader for resor, 6vernattningar och Iakemedel ersatts i efterhand av FPA. Om en ledsagare ar
nddvandig under resan kan du i efterhand fa en viss ersattning fran FPA fér kostnaderna for
ledsagarens resor och dvernattningar. Det maste sta i utlatandet fran den offentliga halso- och
sjukvarden att en ledsagare behdvs.

Valfardsomradet kan ocksa bevilja nagot annat férhandstillstand for vard utomlands enligt halso-
och sjukvardslagen och skicka patienten utomlands till exempel for att fa behandling for en sallsynt
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sjukdom. Da ansvarar valfardsomradet for alla arrangemang och ska tacka alla kostnader for
behandlingen.

Det ar patientens ansvar att se till att information om varden éverférs mellan landerna. Nar du
sOker vard utomlands ar det bast att i forvag ta reda pa kostnaderna for dversattning av
journalhandlingar och for tolkning. Det kan namligen handa att vardpersonalen maste anlita tolk,
men du maste sjalv betala for tolktjansterna.

Den finlandska patientforsakringen tacker in vard utomlands endast om den offentliga halso- och
sjukvarden har organiserat varden i form av en kopt tjanst. | andra fall tdcks patientskador for vard
utomlands av patientférsakringen i det land som ger varden. | Finland ar den offentliga halso- och
sjukvarden tillganglig ocksa nar behovet av vard beror pa en patientskada utomlands.

Kontaktpunkten for gransdéverskridande halso- och sjukvard (FPA) och webbplatsen www.eu-
halsovard.fi ar utmarkta informationskallor for vard i utlandet. Ocksa FPA:s center for
internationella arenden och webbplatsen www.kela.fi/centret-for-internationella-arenden har
nyttig information. Fér rdd om diabetesvard kan du garna kontakta organisationer som féretrader
personer med diabetes i de aktuella lAnderna.

Det ar vart att notera att det kan vara svart att sdkra vardkedjan for diabetes om du soker vard for
att paborja diabetesbehandling eller fortsatta med en pabdrjad behandling i nagot annat land an i
Finland. Tank pa att valfardsomradet inte behdver ge ut andra férbrukningsartiklar gratis an de
som ingar i dess eget utbud.

Ta i férvag reda pa vilka forbrukningsartiklar valfardsomradet erbjuder, om behandlingen inleds i
nagot annat land med till exempel en annan blodsockermatare eller insulinpump &n den som ditt
valfardsomrade ger ut.

11.5 Recept, receptbelagda lakemedel och forbrukningsartiklar for
resan

Tank pa att ta med dig lakemedel och férbrukningsartiklar for egenvard och recept nar du reser
utomlands. Dessutom ar det bra att ha med sig féljande:

e Patientanvisning som skrivits ut av [&karen. Dar rdknas alla lakemedel upp som du
ordinerats pa samma gang.

e En sammanstéllning av dina recept som du kan skriva ut pa Mitt Kanta. Du kan ocksa be
att fa den pa engelska pa apoteket eller av en lakare pa din vardenhet.

Vidare ar det bra att ha med sig ett intyg som visar att du behéver nalar (kanyler), andra
forbrukningsartiklar och insulin (formularet Medical certificate). Du kan skriva ut intyget pa
Diabetesforbundets webbplats och fylla i det tilsammans med din lakare.

Dessutom kan du be lakaren ge ett intyg éver din medicinering, kriterierna for lakemedlen och din
diagnos eller skriva ut dina journaler. | vissa fall kan det vara bra att 1ata 6versatta dokumenten till
engelska eller vistelselandets sprak.

Kom ihag att transportera lakemedel i originalférpackning och att packa ner dem i handbagaget.
Valfardsomradet ger ut forbrukningsartiklar for ett ar. Ratten till kostnadsfria férbrukningsartiklar
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kvarstar sa lange du har bostad i Finland enligt lagen om hemkommun. Den som har flyttat
utomlands for langre tid an ett ar har som regel inte lagstadgad hemkommun i Finland.

Du kan ta ut lakemedel fér tre manader at gangen pa apotek i Finland och FPA betalar ut
ersattning for dem enligt sjukforsakringslagen. | undantagsfall kan du fa ersattning fér lakemedel
for en langre period. Lakemedel som behdvs vid tillfallig utlandsvistelse ersatts, om du hor till det
sociala trygghetssystemet i Finland, det vill sdga vanligen for sex manader. Ett undantag ar
personer som studerar utomlands. De kan fa ersattning for en langre tid. Du maste sjalv betala for
de lakemedel som gar utdver behovet for tre manader. Efterat kan du ansdka om ersattning fran
FPA.

Ta i férvag reda pa hur mycket lakemedel du far féra in i landet. Narmare information lamnas av
respektive lands beskickning i Finland och av kontaktpunkten for granséverskridande halso- och
sjukvard i vistelselandet.

Ta ut lakemedel pa apotek i Europa

Du kan be lakaren skriva ut ett recept som ar giltigt i EU/EES-lIander. Det gar under namnet
"Recept for inkdp utomlands”. Med ett likadant recept som skrivits ut i nagot EU/EES-land kan du
kopa lakemedel i Finland.

Ett e-recept fran Finland kommer gradvis att galla ocksa i andra EU-lander. | dagslaget kan du ta ut
lakemedel med ett e-recept fran Finland i Estland, Kroatien, Litauen, Polen, Portugal, Spanien och
Tjeckien kdpa lakemedel som ordinerats i Finland med e-recept. Det kravs ocksa att du i Mitt
Kanta har godkant att uppgifter om dig lamnas ut.

Du kan fa ersattning for lakemedel som du kdper utomlands. Vid akut sjukdom under en tillfallig
vistelse i ett EU/EES-land, Nordirland, Schweiz eller Storbritannien kan du ans6ka om ersattning
fran din lokala sjukforsakringsinstitution med det europeiska sjukforsakringskortet. Det gar ocksa
att ansdka om ersattning i efterhand fran FPA. Om du reser till ett annat EU-/EES-land eller
Schweiz for att kdpa lakemedel fér en sjukdom, kan du inte ans6ka om ersattning fran
sjukforsakringsinstitutionen i destinationslandet, men du kan anséka om ersattning i efterhand fran
FPA. Ersattning kan betalas ut for Iakemedel for hogst tre manaders behandling at gangen.
Ersattning ges endast for ndédvandiga Iakemedel som ordinerats for behandling av sjukdomen och
som motsvarar de lakemedel som ersatts i Finland.

Lakemedel som kops fran utlandet exempelvis pa natet eller per post ersatts daremot inte.

For att kdpa receptbelagda Iakemedel i andra lander an EU/EES-lander, Nordirland, Schweiz och
Storbritannien behdver du vanligen ett recept fran lokal vardpersonal. FPA ersatter inte
lakemedelsinkdp som gors i de landerna.
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12 Forsakringar

12.1 Patientskador som ersatts fran patientforsakringen

Patientskador som uppstar i Finland behandlas av Patientférsakringscentralen. Patientférsakringen
ersatter skador och férluster som uppstar vid undersdkning, behandling eller vard i Finland enligt
reglerna i patientskadelagen. Patientforsakringscentralen handlagger alla anmalningar om skador
inom halso- och sjukvarden i Finland och avgér utifran lagstiftningen om det ar fraga om en
patientskada eller inte. Vid en patientskada betalar centralen ut lagstadgad ersattning.

Det ar befogat att anmala en personskada som uppstar vid undersdkning, vard eller behandling.
En personskada kan vara en sjukdom, en kroppsskada eller ett dédsfall.

Misstanker du en patientskada? | sa fall rekommenderar Patientforsakringscentralen att du forst
gor det test som finns pa centralens webbplats. Testet visar om patientskadelagen kan tillampas pa
ditt fall, alltséd om det &r vart att géra en skadeanmalan. Prata dessutom garna med din
behandlande ldkare, nagon annan inom varden eller patientombudet innan du anmaler en skada.
Patientombudet hjalper till med att fylla i formularen.

En anmalan om en patientskada bedéms alltid individuellt. Fragor som stélls ar om en erfaren
yrkesutbildad person inom héalso- och sjukvarden hade handlat pa nagot annat satt, om skadan
hade kunnat undvikas och om det skedde en personskada i den avsedda situationen. Ungefar en
fiardedel av anmalningarna resulterar i ersattning.

En patientskada maste anmalas till Patientférsakringscentralen senast tre ar efter att skadan
intraffade. | vissa fall kan du krava ersattning annu senare, men senast tio ar efter varden eller
behandlingen.

Personskador som beror pa medicintekniska produkter for halso- och sjukvard kan ocksa ersattas
som patientskada. Ersattning fran patientférsakringen kan ges ut, om en produkt for halso- och
sjukvard som pa en vardenhet har implanterats i patientens kropp inte ar sa saker som det finns
anledning att anta och orsakar skada pa patienten. Det kan vara en pacemaker, ett implantat eller
en ledprotes.

Om du ar missndjd med ett beslut fran Patientforsakringscentralen kan du be trafik-och
patientskadendmnden komma med en rekommendation till avgérande. Ett annat alternativ ar att
Overklaga till domstol.

Narmare information: Patientférsakringscentralen, tfn 040-450 45 90, www.pvk.fi.

12.2 Lakemedelsskador

Finska Omsesidiga Lakemedelsskadeforséakringsbolaget betalar ut ersattning vid
lakemedelsskador. Skadan maste ha orsakats av ett lakemedel som har salts eller getts ut for
konsumtion i Finland. Med lakemedelsskada avses en somatisk sjukdom, en kroppsskada eller en
psykisk sjukdom som sannolikt beror pa ett lakemedel. Det maste finnas ett sannolikt
orsakssamband mellan lakemedlet och personskadan.

Det betyder att skadan utifran en medicinsk beddmning maste vara en sannolik féljd av
lakemedelsanvandningen.
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For att fa ersattning kravs det inte att det ar nagot fel pa produkten eller att det har skett ett fel
exempelvis i tillverkningsprocessen eller vid ordinationen.

Ratten till ersattning avgors alltsé uteslutande utgaende orsakssambandet mellan
lakemedelsanvandningen och skadan. En lakemedelskada ar nagot annat &n en sannolik
biverkning som kommer fram i lakemedelsprévningar och som ingar i det som kallas nédvandigt
risktagande vid behandling med lakemedel.

Du kan ans6ka om ersattning fran lakemedelsskadeforsakringen pa ett sarskilt formular. En
lakemedelsskada ersatts nar den drabbade till féljd av skadan har varit arbetsoférmdgen i minst 30
dagar utan avbrott eller om kroppsfunktionerna i dvrigt har varit nedsatta i minst 30 dagar utan
avbrott. Detsamma galler vid bestaende kroppsskada, sjukdom eller déd till féljd av skadan. Mindre
skador ersatts inte. Prata garna med din behandlande lakare, nagon annan inom varden eller
patientombudet innan du anmaler en skada.

En lakemedelsskada maste anmalas senast ett ar efter att skadan uppstod. Ersattningsansprak
ska lamnas in senast tio ar efter att skadef6ljden orsakades.

Narmare information: Lakemedelsskadeférsakringsbolaget, tfn 010 219 57 16,
www.laakevahinko.fi.

12.3 Frivilliga personforsakringar

Forsakringsvillkoren paverkas av en diagnostiserad sjukdom. Nar du som lever med diabetes vill
teckna frivillig liv-, sjukdoms- eller olycksfallsférsakring kan du stallas infor det faktum att det finns
stora skillnader mellan férsakringsbolagen vad géller riskbeddmning och férsakringsvillkor.

| de flesta fall maste man ldmna en halsodeklaration eller ett lakarintyg om sitt halsotillstand. Det
kan handa att foérsakringen ar dyrare med hanvisning till diabetes. Férsakringsbolagen kan tillampa
nagot som kallas ansvarsbegransning vid sjukdom. Det betyder att omstandigheter som beror pa
exempelvis diabetes inte omfattas av ersattningsvillkoren. Eller bolagen kan avsla en ansdkan helt
och hallet med hanvisning till diabetessjukdomen. Férsakringsbolagen har ingen samordnad linje i
dessa fall.

Det ar alltsa bast att begara skriftligt anbud eller ett forhandsbeslut om den tilltankta forsakringen
fran flera forsakringsbolag. Anbuden och besluten ar inte bindande, men de ger goda méjligheter
att jamfora villkoren.

Var extra noga nar du fyller i uppgifterna i halsodeklarationen. Bristfalliga eller felaktiga uppgifter
kan gora att avtalet ar ogiltigt eller att bolaget inte har nagon ersattningsskyldighet. Tank pa att
bifoga ett aktuellt [akarutlatande.

Glom inte att du som lever med diabetes kan anstka om grupplivférsakring bland annat genom din
arbetsplats. Vid grupplivférsakring racker det ofta som halsodeklaration med att uppge att man ar
arbetsférmdgen.

Forsakringsbolagen ar skyldiga att motivera sina beslut skriftligt om de avslar en ansokan eller
sager upp en férsakring. Motiveringen maste stamma 6verens med lagbestammelserna och fdlja
god férsakringssed. En betalningsanmarkning racker inte som orsak for avslag.
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Forsakrings- och finansradgivningen vagleder och hjalper i férsakringsfragor bade fore och efter att
du har tecknat en férsakring. Servicen ar kostnadsfri.

Fdrsakrings- och finansradgivningen handlagger inte fragor som galler lagstadgad
pensionsforsakring, lagstadgad sjukforsakring eller arbetsléshetsforsakring.

Narmare information: Forsakrings- och finansradgivningen, tfn 09-685 01 20, www.fine.fi.

13 Checklista for nyinsjuknade

Ratt att fa ersattning for lakemedel

Efter diabetesdiagnosen skriver din Iakare ut de recept som du behoéver for behandlingen. For att
fa specialersattning behdver du ett utldatande B fran din Iakare om din sjukdom och ditt behov av
lakemedel. Skicka intyget till FPA. Du har ratt att fa ersattning for receptbelagda lakemedel fran
och med den dag nar du fick lakarintyget. Apoteket ger ersattningen sa snart du har ratt att fa
ersattning och har betalat den initiala sjalvrisken.

En vardplan sakerstaller kontinuiteten i varden

Du har ratt att fa en individuell vardplan som anger mal, genomférande och uppféljning av din
behandling. Planen ska upprattas om det inte &r uppenbart onddigt att géra det. Den bidrar till att
sakerstalla kontinuiteten i varden och behandlingen. H6r dig fér med din Iakare och
diabetesskdtare om vardplanen och ta aktiv del i utformningen av planen.

Foérbrukningsartiklar utifran ditt individuella behov

Du behdéver utrustning for blodsockermatning — en blodsockermatare med teststickor eller en
kontinuerlig blodsockermatare med sensor. Du far den via hjalpmedelsdistributionen i ditt
valfardsomrade utifran ditt individuella behov, nar behovet och kvantiteten har skrivits in i din
vardplan. Andra férbrukningsartiklar ar bland annat flergangspennor och insulinpumpar med
kringutrustning. Inga avgifter far tas ut for férbrukningsartiklar som behdévs for att behandla en
kronisk sjukdom.

Stoéd for egenvard samt uppféljning

Du har ratt att f& kompetent diabetesvard som stdd for din egenvard. Behovet av uppfdljning ar
individuellt. Utdver stod fran din diabetesskotare kan du behdva hjalp av ett multidisciplinart team
med psykolog, socialarbetare och naringsterapeut. Du bor fa traffa en diabetesspecialist minst 1-2
ganger om aret. En gang om aret ska du fa genomga en mer omfattande kontroll och en
beddmning av vilket stod och vilken vagledning du behover.
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Rehabilitering och anpassningstraning

Efter att du har fatt diabetes och senare i diabeteslivet kan du ha nytta av anpassningstraning och
rehabilitering. Behovet av rehabilitering kan ocksa bli aktuellt vid stress och utmattning i arbetslivet
i olika skeden av livet och nar ditt tillstand férandras. Diskutera din formaga att hantera diabetes pa
mottagningen och hér dig fér om rehabilitering.

Tank pa sociala tjanster och férmaner

Beroende pa din individuella situation kan du ha ratt att fa handikappférmaner fran FPA. Din
diabetesskotare, din socialarbetare och FPA kan ge narmare information. Den sociala tryggheten
tacker in manga olika situationer vid sjukdom och varierande livssituationer. Du kan ocksa radfraga
féreningar och organisationer — de har stor erfarenhet.

Kamratstdd ger mer kraft i vardagen

Stéd fran nagon i samma situation ger nya krafter. Kamratstdd finns tillgangligt pa natet, via telefon
och ansikte mot ansikte. Manga diabetesféreningar har utbildade kamratstddjare och
kamratstodsgrupper. Ta en titt pa www.diabetes.fi/vertaistuki och fraga din diabetesskétare om
rad.

Temapaket pa natet

Diabetesforbundets informativa diabetespaket ("Diabetespolut”’) ger relevanta kunskaper, praktiska
tips och goda rad fér egenvarden och livet med diabetes. Paketen ar temabaserade och du kan
valja ut teman som ar aktuella for dig. Las mer pa www.diabetes.fi/diabetespolut.

14 Diabetesforbundet i Finland och lokala
diabetesforeningar: kunskap och stod

Diabetesférbundet i Finland ar paraplyorganisation for de lokala diabetesféreningarna. Vi arbetar
lokalt, nationellt och internationellt. | férbundet ingar omkring 40 000 personliga medlemmar och
over 80 regionala diabetesforeningar plus tre rikstackande diabetesféreningar; Diabetesseura T1D
ry, Suomen Hypokoira ry och Ykkdstyypit ry. En del av de regionala féreningarna ar
svensksprakiga.

Foérbundet har ocksa fyra yrkesféreningar: diabetesskotarnas forening Diabeteshoitajat ry, Finlands
Diabetesforskare och Diabetologer rf, Finlands Fotvardares och Fotterapeuters Férbund rf och
Diabetes Education Study Group DESG.

Vi arbetar och paverkar pa bred front: vi satter fokus pa att stétta personer med diabetes och deras
narstaende, forbattra kunskapen om diabetes och utéva samhallspaverkan.

Diabetesforbundet i Finland ger rést at manniskor med diabetes i det finlandska samhallet. Vi
arbetar aktivt for att paverka beslutsfattare for att de som lever med diabetes ska ha nédvandiga
vardsystem, goda férutsattningar for egenvard och en smidig vardag med diabetes.
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Vi ordnar kurser och utbildningar for personer med diabetes och deras narstaende, men ocksa for
vardpersonal som kommer i kontakt med diabetes.

Vidare producerar forbundet diabetesmaterial, ocksa pa svenska, som stdd for varden och
behandlingen, vagledningen i diabetesvard och egenvarden. Vi stdder ocksa forskning kring
vagledning och radgivning i egenvard.

De lokala diabetesféreningarna arbetar lokalt och driver diabetesfragor som ar av intresse pa det
lokala planet. De spelar en stor roll nar det géller att 6vervaka férutsattningarna fér egenvard.
Foreningarna erbjuder varierande aktiviteter, bland annat expertféredrag, grupper, kurser, klubbar
och utflykter, dar deltagarna far bade information och stéd fran andra i samma situation. Manga
lokala féreningar samarbetar med halso- och sjukvarden i valfardsomradena och med
kommunerna. De storsta foreningarna har ockséa radgivnings- och mottagningsverksamhet.

Diabetesforbundet i Finland

Nasilinnankatu 26, 33200 Tammerfors

tfn 03-2860 111 (mandag-fredag kl. 9-13)
tiedotus@diabetes.fi
jasenasiat@diabetes.fi

www.diabetes.fi/d-kauppa
www.diabetes.fi/kurssit
www.diabetes.fi/diabeteslehti
www.diabetes.fi
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Medlemskapet ar ett stallningstagande for att alla
som lever med diabetes har ratt fill ett gott liv.

Nar du blir medlem far du fina medlemsférmdner
och du kan delta i verksamheten inom din lokala
diabetesforening i den utstrdckning du vill. - Du far
kunskap, stéd och nya vénner. Det finns
bara goda skal att bli medlem!

Medlemskap och anslutning:
jasenasiat@diabetes.fi
www.diabetes. i/bli-medlem

ISBN 978-952-486-323-3 (pdf)
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