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Vem ar jag?

* Fartillen son med NPF och en med hjarntumor.

* Har en bakgrund inom forsaljning och ledarskap.

* Bor med min familj i Uddevalla

* Har det senaste 2 aren varit hemmma med min yngsta son under hans behandling.

* Har under denna tid fatt ett brinnande intresse for barns och familjers ekonomiska
svarigheter vid allvarliga diagnoser.

* Alskar golf, natur och att ta vara pa den tid man har.



Min kunskap och vad jag kan bidra med

* Ekonomi och hur den drabbas nar man har allvarligt sjuka barn

* Forsakringskassan vad ar bra och vad maste forbattras

* Forsakringsbolagens viktiga roll och var de brister

* Forsakrinskassans regelelverk vid allvarligt sjukt barn

* Lakarintyg nar skriver man vilket och vad ar viktigt nar man skriver det.

» Jag bidrar garna med min kunskap for att stotta familjer, bygga kunskap inom varden
och overbrygga kunskapsglappet mellan varden och FK.



Inledning

| dag betyder en diagnos med allvarligt sjukt barn en ekonomisk katastrof for de
flesta.

Detta har blivit normaliserat och ndgot som man ska acceptera

Da forsakringskassans ersattning inte ar anpassad for allvarligt sjuka barn ar en privat
barnforsakring nodvandig.

Detta skapar en stor orattvisa da inte alla har det eller ar medvetna om behovet.



Malet med mitt arbete

* Ingen skalli framtiden fa sin ekonomi raserad for att man har ett allvarligt sjukt barn
* Forsakringskassans regler skall andras
* Alla skall ha en BRA barnforsakring

» Barnforsakringar tillsammans med VAB ska ge ett ekonomiskt skydd som &r i niva
med sin lon.

* Det enda som skall kravas for att fa ersattning ar lakarintyg for allvarligt sjukt barn.



3 Nodvandiga steg

1.  Fatillen forandring av forsakringskassans ersattningsmodell.
2. Tafram enny barnforsakring i samarbete med forsakringsbolagen

3. Oka kunskapen inom sjukvarden for hur, nér och vilken typ av lakarintyg som skall
skrivas.



1 Forsakringskassan

* Dagens regler ar ej anpassade for familjer med allvarligt sjuka barn
* Ersattningsmodellen maste dndras

* 80% regeln bor tas bort vid allvarligt sjukt barn

* 7,5 basbelopp maste okas

* Handlaggningstiden maste minskas

* Reglerna for nar man ar berattigad till ersattning behover fortydligas.



Hur gor vi detta?

Skapa opinion och oka medvetenheten.

Skriva bloggar och artiklar och aktivt jobba for att fa dem publicerade.

Aktivt soka kontakt med politiker for att presentera vilka atgarder som behovs.

Ta fram konkret forslag pa nya regler.



Barnforsakringar

Endast 50% har en barnforsakring

Alla forsakringar ger inte ett bra skydd

De ar luddiga och svara att forsta

Pa vilka kriterier man far ersattning varierar

Ny forsakring behover skapas som ger battre skydd



Hur gor vi detta?

» Tafram forslag pa ny forsakring anpassad for allvarligt sjuka barns familjer och deras
behov.

» Gora forslag pa privat, grupp och foretagsniva.

* Presentera detta for forsakringsbolagen och foretag

* GoOra barnforsakring lika sjalvklart som en hemforsakring
* Setill att den tecknas redan nar barnet fods.

» Ta fram info som sprids via BVC, vard och total befolkning



Framtidens forsakring

* Gerjamn ersattning oavsett sjukhusvard eller hemvard.
* Anpassad for den loneniva man har.

* Enda kravet for ersattning ar lakarintyg allvarligt sjukt barn.



3 Lakarintyg allvarligt sjukt barn

Att fa ett lakarintyg for allvarligt sjukt barn under behandligsfasen ifragasatts sallan.

Under eftervardnadstiden ifragasatts det ofta trots att forsakringskassans regler
tillater ersattning.

Kunskapen hos sjukvarden maste okas

Kriterierna behover fortydligas sa att det inte finns utrymme for feltolkningar,



Hur gor vi detta?

» Forslag pa nya tydligare kriterier tas fram.
* Dessa presenteras for forsakringskassan.

* Utbildningsmaterial tas fram/forbattras och sprids



Forsakringskassa vs varden

Forsakringskassan delar inte information till varden.

Varden har ingen funktion som aktivt soker efter informationen hos FK

Detta skapar ett kunskapsglapp om vilka regler som galler hos FK.

Samma kunskapsglapp finns internt hos FK da deras handlaggare sallan ar
uppdaterade pa deras egna regelverk.



Hur loser vi detta

* En nytjanst behovs inom varden
* Den skall vara vardens specialist pa FK fragor
* Den ska aktivt soka information om FK regler och sprida den inom varden

* Den skall skapa nationella kontaktvagar sa att alla har ratt kunskap for att ta fram ratt
lakarintyg skrivna pa ratt satt.

* Den skall skapa ett systemstod for all vardpersonal som enkelt gers lakare, kuratorer,
skoterskor etc. en samlad bild av vilka lakarintyg som skall skrivas i olika situationer
och hur de skrivs for att bli godkanda av FK



Avslutning

* De flesta sager att det inte gar att andra pa forsakringskassan

* De flesta sager att forsakringsbolagen ar for stora och inte vill andra sig
* De flesta sager att detta ar for stort, du lyckas aldrig med detta.

* Jagvagrar acceptera att detta skulle vara omojligt.

» Svart? Jobbigt? Ta lang tid? Krava arbete?

» Absolut men det maste goras, det finns inget alternativ och det maste goras nu.

* Forvarje dag som gar blir ytterligare en familj onodigt drabbad.
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