ALDERS-
DISKRIMINER

' Det hiir iir en beriittelse om fyra svek

Nadr Per Olsson blev hjdrnskadad i en trafikolycka fick
han varken rehabilitering eller personlig assistans. Orsak:
han dr 6ver 65 dr. I tre ar har hans fru Pia kampat for

att han ska fa ett vardigt liv - nagot hon trodde var en

sjalvklar rattighet for alla.

ARIN SODERGREN « FOTO: ZANNA NORDQVIST






Per Olsson dlskar att gora utflykter och vill helstga p
langa promenader varje dag. Nagot som aldreboendet
inte kan erbjuda. Bilden ar tagen i maj 2020.
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n fyrhjuling har kort utfor ett hogt stup pd on
Ostra Ekné i Viisterviks kommun och en man
har skadats. Rdddningstjdnsten har transpor-
terat honom till sjukhus i en bat.

TT:s nyhetsnotis spreds 6ver landet den 2
augusti 2017. En kort kvallstur med fyrhju-
lingen vid sommarstugan slutade i katastrof.
Blandande solljus fick féraren att missa den
skarpa kurvan. Trots lag fart blev fallet f6ro-
dande.

- Han hade ramlat tva-tre meter rakt ner i
berget. Nar jag kom dit pa cykeln nagra timmar senare krép
han runt, runt och pratade konstigt, berdttar férarens fru Pia
Olsson Brockman.

Sjoraddningen kom efter tva timmar, nagon helikopter
gick inte att fa tag pa. Riddningstjansten lyfte upp Per Ols-
son pa en bar och akte ivdg. Kvar stod Pia, ensam i morkret
med myggen.

- De forsta tva aren var jag i chock. Jag trodde inte att det kunde vara sa hér daligt, sager Pia Olsson Brockman.

- Jag cyklade hem till stugan och undrade vad som hade
hént. Jag fattade ingenting.

DET HAR AR EN berittelse om fyra svek. Men ocksa om hur vi
i Sverige ser pa dldre personer - de Gver 65 ar - néar det kom-
mer till kritan.

- Det star i lagen att alla har rétt till en likvirdig vard. Men
det ar ingen som foljer den, sdger Pia Olsson Brockman.

Nér vi traffas i hennes och Per Olssons radhus i Stockholm
en varm forsommardag har hon tre harda ar bakom sig. Alla
telefonsamtal, moten, blanketter, besok och somnldsa nétter
har gropt ur néstan all ork.

- Alla vagar har varit fel. Jag har inte fatt hjalp med nagon-
ting. Man tror inte att det ar sant.

Det handlar om en rehabilitering som aldrig kom till stand,
om bristen pa stoéd och om kampen for en tillvaro som ger
Per det han behover.

- Ibland har det sett lite ljust ut: hiar kanske Per kan fa
hjalp 4nda. Men 6verallt har det slutat pa samma séitt: tyvarr,
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han ar 6ver 65 och da gar det inte, berittar Pia
Olsson Brockman.

Trots den allvarliga traumatiska hjdrnska-
dan kan Per Olsson prata obehindrat, prome-
nera i timmar och lyssna pa talbocker med
behéllning. Men eftersom han ocksd ar svart
synskadad och stundtals forvirrad behover
han hela tiden nagon vid sin sida; nagon som
kan stotta, vigleda och uppmuntra honom.
Nar han inte far det mar han daligt, blir arg-
sint, far angest och svart att fungera. Som en
foljd av skadan ar Per ocksa stresskénslig och
saknar bade sjukdomsinsikt och konsekvens-
tdnkande.

EN PROFESSIONELL hjirnska-
derehabilitering kan ofta
vara skillnaden mellan
ett relativt sjdlvstindigt
liv med ménga vardags-
funktioner i behall och en
vardag i totalt beroende
: av andra. Det sdger Jan
JanLexell pféfessori Lexell, professor i rehabili-
rehabiliteringsmedicin.  teringsmedicin vid Lunds
universitet och 6verla-
kare vid Skanes universitetssjukhus.

- Alla har ratt till ett drédgligt liv och det
finns alltid nagot att géra dven for dem som ar
svarast skadade. Men négon rehabiliterings-
plan gors sillan for personer éver 65 ar. De
sallas bort. Det dr kanske var femte som even-
tuellt far nadgonting. Det r en aldersdiskrimi-
nering som beror pa resursbrist och okunskap, sager han.

En specialiserad hjirnskaderehabilitering kan paga i allt
fran nagra dagar till flera ménader pa sjukhus. Manga olika
yrkeskategorier dr inkopplade - 1dkare, fysioterapeuter, ar-
betsterapeuter, kuratorer, neuropsykologer och omvardnads-
personal. Rehabiliteringen fortsitter sedan ofta under lang
tid p& en 6ppenvardsklinik.

Inget av detta erbjods Per Olsson. Det forsta sveket.

EFTER EN KORT tid pd sjukhus, dir hans skadade arm och 6gon
blev undersokta och behandlade, blev han istédllet hanvisad
till en geriatrisk klinik - en sjukhusavdelning som har hand
om sjukdomar som hér ihop med aldrandet. Men inte heller
dar fick han nagon egentlig rehabilitering. Istéllet fick han
tunga mediciner mot angest och oro, ndgot som enligt Pia
Olsson Brockman fick honom att helt tappa gnistan.

- Han blev totalférvirrad och kunde knappt ga langre.
Han var 73 ar men kirnfrisk med fysik som en 50-aring nar
olyckan skedde. En ldkare pa sjukhuset skrev flera remisser
till rehab, men det spelade ingen roll, det fanns ingen hjilp
att fa ndgonstans, berdttar hon.

"Alla viigar har varit fel. Jag har inte
fatt hjalp med nagonting. Man tror
inte att det ar sant.”

Hade Per didremot varit under 65 ar - och dirmed i
yrkesaktiv alder - hade helt andra méjligheter 6ppnat sig.
Att det i praktiken finns en aldersgrins for hjirnskadereha-
bilitering i varden bekriftas ocksa i en rapport fran Statens
beredning fér medicinsk och social utvirdering (SBU) fran
forra aret:

»Personer som drabbas av traumatisk hjdrnskada och
dr 6ver 65 dr rehabiliteras oftast inom geriatrisk vard.

Dir finns det inte samma specialkunskaper om traumatisk
hjdrnskada som inom den specialiserade hjdrnskaderehabi-
literingen. Ndgot som kan ligga bakom denna uppdelning dr
en intention att i férsta hand prioritera personer som kan
bli arbetsféra och ddrmed kan utgdra en samhdllsekono-
misk vinst.”

Med andra ord: Den som ater kan bli 16nsam och samhalls-
nyttig dr vard att satsas pa.

Rapporten fortsitter: “Men detta forhallningssdtt kan
enligt vissa synsdtt anses strida mot principen om jiamlikhet
och rdttvisa (och i en mer langtgdende tolkning, dven mot
mdnniskovdrdesprincipen) och vicker fragor om aldersdis-
kriminering.”
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Per Olsson fick ingen hjarnskaderehablitering efter olyckan. Bara hans
skadade arm och syn togs om hand pa sjukhuset.

NAR DEN GERIATRISKA kliniken bara gjorde Per Olsson allt
samre fick han istillet plats pa ett dldreboende. Moéjligheten
att bo hemma med personliga assistenter - enligt lagen om
stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) - fanns
inte. Den méjligheten finns bara for personer som fétt ett
funktionshinder fore 65-arsdagen. Det andra sveket.

Inte heller blev det aktuellt att fa en plats i en gruppbostad
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anpassad for patienter med hjarnskador, ndgot som ibland
erbjuds yngre som inte kan bo hemma. Aven hir ansags Per
for gammal.

- Trygghet och stimulans, det dr vad han behover. Men det
far han inte dér han bor nu. Vissa dagar kan han bli sittande
hela dagarna pa en stol i sitt morker och dra skaggstran
i brist pa nagot att gora. De andra boende har han inget
gemensamt med och de aktiviteterna som finns passar inte
Per, sdger Pia Olsson Brockman.

Samtidigt poangterar hon att personalen pa dldreboendet
gOr sitt basta. Men de har varken resurser eller kompetens
att ge det som Per behéver.

TOVE HARNETT, FORSKARE P4 Socialhog-
skolan i Lund, har i manga ar intres-
serat sig for dldres rédttigheter inom
omsorgen. Hon tycker att dldre med
funktionsnedséttning borde ha samma
mojligheter som dldre utan funktions-
nedsittning att ha ett aktivt liv och be-
stdmma sjdlva hur ofta de till exempel
vill duscha eller promenera. I dag &r det
ocksa stor skillnad pa vilka rattigheter
en funktionsnedsatt 30-aring har jamfért med en funktions-
nedsatt 70-aring.

- Det bygger pa forestillningen att en éldre person inte
vill eller kan leva ett aktivt liv och inte har samma be-
hov som en yngre. Men det stimmer inte med hur ménga
70-80-aringar lever i dag, sdger hon.

Den som far en omfattande och varaktig funktions-

g A
Tove Harnett, forskare,
Socialhdgskolan.
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Stodet for anhoriga ar obefintligt, enligt Pia Olsson Brockman.
Tradgardsarbete har for henne varit ett sétt att skingra tankarna.

nedséttning fore 65 ars alder har mojlighet att ansoka om
personlig assistans enligt LSS, en insats som ska garantera
goda levnadsvillkor. Den som ddremot hunnit bli 65 &r innan
behovet uppstar ar hidnvisad till hemtjanst eller dldrebo-
ende, insatser som ska ge en skilig levnadsniva.

- Man betraktar dldre och funktionshindrade som tva
olika grupper. Den som ér dldre och funktionshindrad blir
bara dldre i samhaillets kategorisering. D4 blir det svart att
aberopa nagonting utifran sin funktionsnedsittning. Istallet
jamfors ens behov med andra dldre i samma situation, istél-
let fér med andra friska i samma &lder som man gor nir det
giller yngre, sdger Tove Harnett.

Det ar stor skillnad mellan att ha assistans och att bo pa
ett dldreboende eller ha hemtjinst, pdpekar hon.

- Det sociala innehallet pa ett dldreboende styrs inte av
vad personerna som bor dér vill ha. Personlig assistans
karaktdriseras daremot av att man har stort inflytande 6ver

hur hjilpen utformas, man far for det mesta hjilp av samma
personer och assistenten dr dar d&ven niar man ar overksam. I
hemtjinsten ar det frimst punktinsatser.

TOVE HARNETT ser tva vigar som skulle forbittra dldreomsor-
gens kvalitet pa sikt: Antingen att hjilpen man far av hem-
tjanst eller pa ett dldreboende gors mer LSS-lik i sin utform-
ning eller att dven ildre kan fa personliga assistenter.

- Det har ldnge funnits politisk enighet om att dldreomsor-
gen maste bli bittre, men ingenting hinder. Visst skulle det
kosta mer att 1ata fler fa LSS eller att géra dldreomsorgen mer
LSS-lik. Men det handlar om vilket samhaélle vi vill ha. Nar
de som forr kallades ”forstandshandikappade barn” fortfa-
rande bodde pa institutioner ansags det normalt att de inte
fick samma méjligheter som friska barn, men det gick att
forandra.

Gosta Bucht, professor emeritus i
geriatrik vid Umea universitet och
sakkunnig i vard- och omsorgsfragor pa
SPF Seniorerna, illustrerar hur alders-
gransen i LSS slar genom att beritta om
tva jamnariga kompisar som brukade
ga tillsammans pa hockey.

- Den ena skadade sig strax fore
65-arsdagen, fick personliga assisten-
ter och kunde fortsitta ga pa hockey.
Tva ar senare skadade sig ocksa den
andra. Han hamnade istillet pd ett
dldreboende och kunde aldrig mer ga
pa hockey.

Enligt GOsta Bucht tjanar samhéllet alltid pa att ge dldre
rehabilitering och annan hjilp s att de kan forbli sa sjalv-
standiga som mojligt.

- Det blir alltid billigare i lingden ndstan oavsett vad det
giller. Att bo pa ett dldreboende kostar minst en halv miljon
per ar. Den som kan klara sig sjilv aterkommer inte lika ofta
till varden, behover kanske inte byta boende och behover
inte lika mycket st6ttning av samhallet.

Gosta Bucht,
professor emeritus
i geriatrik.

et tredje sveket handlar om Pia Olsson
Brockman sjilv. Nagot professionellt anho-
rigstod har hon inte fatt.

- Jag har fatt gissa och efterhand bli
battre pa bemotande nar han ar forvirrad.
Det ar fruktansvart att inte veta hur jag
ska gora i de situationer som uppstar. Som
tur 4r har Per manga vanner som stottat
honom, och jag har mina barn och Pers
dotter och dven vdnner som stod. Det ar
ovarderligt.

I flera ar akte Pia varje dag efter jobbet
och tog hand om Per. Pa helgerna fick han komma hem eller
sé sov Pia 6ver pa boendet. De har ocksa gjort resor och
manga utflykter, for att han ska ma battre. Nu har Pia sjilv
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gatt i pension och bestamt sig for att sitta grianser for sitt
engagemang.

- Jag har dntligen hittat en psykolog som vet vad det har
handlar om. Hon har hjilpt mig att forsta att jag maste tanka
mer pa mig sjalv. Att jag kan kroka arm med Per samtidigt
som jag gar min egen Vag.

For att inte ga sonder invirtes bestimde hon sig i hostas
for att anstilla en personlig assistent till Per. Pa helger och
kvallar har han nu darfor sillskap for det mesta, vilket har
gjort att Pia kan slappna av. Assistentens 16n betalas med
Pers besparingar.

- Det dr inte klokt att det ska behévas, men fér mig har
det varit raiddningen. Néar assistenten ar dir ar Per glad, de
lyssnar pa bocker, de gar ut och gar och har jattetrevligt. Nar
hon inte &r dar ringer han till mig och &r fortvivlad, radd
och dngslig. Han blir desorienterad och helt férvirrad. Det ar
hemskt att hora honom da.

Sista dagarna i maj kom covid 19 till dldreboendet dar Per
bor. Och hdromdagen fick Pia hora att han ocksé var smittad.
- Jag fick en chock. Dessutom ringde ldkaren och berét-
tade att det inte kommer att bli aktuellt med sjukhusvard

for hans del. Om det skulle beh6vas sa har de syrgas pa
boendet, sa hon. Jag tycker att det kinns valdigt konstigt.
Om han ska ha intensivvard eller inte borde val avgoras av
en intensivvardsldkare. Men han ska tydligen inte fa den
chansen.

De fjdrde sveket. @

FAKTA

Hjdrnskador

Forvarvade hjarnskador hos vuxna ar
en av de storsta patientgrupperna
inom svensk hdlso- och sjukvard.
Mellan 15 000 och 20 000 drabbas
varje ar. Skadan uppkommer ofta
efter en trafikolycka, fallolycka, miss-
handel eller efter en stroke.

De flesta forvarvade hjarnskador ar
sa kallade traumatiska hjarnskador.
Med det menas att skadan uppkom-
mit av en plotslig handelse, till exem-
pel en olycka eller ett valdsbrott.

Arligen vardas omkring 10 000
personer i slutenvard for traumatiska
hjarnskador. Drygt hdlften av dem ar
over 65 ar.

LSS och socialtjdnstlagen

Lag om stod och service till vissa
funktionshindrade (LSS) ger ratt
till omfattande stod, exempelvis
personlig assistent, for tre olika
kategorier av funktionshindrade,
bland annat vuxna med forvarvad
hjarnskada. For att fa assistanser-
sattning ska skadan ha uppkommit
fore 65-arsdagen och innebdra en
bestaende och betydande funk-
tionsnedsattning.

Syftet med lagen ar att personer-
na som omfattas ska tillférsakras
"goda levnadsvillkor".

Socialtjanstlagen som bland annat
styr dldreomsorgen (hemtjanst och

aldreboende) foreskriver dare-
mot att personerna som omfattas
tillférsakras "skalig levnadsniva".
Begreppet anses ha blivit ett tak
for kommunernas ambitionsniva och
sankt kvaliteten i dldreomsorgen.
En statlig utredning som leds av
Margareta Winberg (S) kommer i
augusti presentera ett forslag till
forbattrad socialtjanstlag. Bland
annat ska man se om det finns
behov av en sarskild dldrelag for att
starka aldres rattigheter i vard och
omsorg, dven om begreppen "skalig
levnadsniva" ska bytas ut mot "god
levnadsniva".
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