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Heringssvar til forslag lov om 2ndring af lov om en aktiv beskaftigelsesindsats, lov om an-
svaret for og styringen af den aktive beskeeftigelsesindsats, lov om aktiv socialpolitik, lov om
social pension og flere andre love (Reform af fortidspension og fleksjob, herunder indferelse
af ressourceforlab, rehabiliteringsteams, flekslontilskud m.v.)

Foreningen af kommunale social-, sundheds- og arbejdsmarkedschefer i Danmark (FSD) er enig i,
at der er behov for reformer af den eksisterende ordning for fertidspension og fleksjob, og at for-
tidspension og fleksjob som vigtige elementer i de sociale sikkerhedsnet skal fremtidssikres. For-
eningen kan fuldt ud tilslutte sig principperne for en reform — herunder bl.a. fokus pa den enkeltes
ressourcer og pa at udvikle den enkeltes arbejdsevne som udgangspunkt for, at flest mulige fér den
storst mulige tilknytning til det ordingere arbejdsmarked.

Foreningen er ligeledes meget enig i en raekke af de sigtelinjer, som lovforslaget giver for reformen

(1) empowerment i forhold til den enkelte borger

(2} helhed og sammenhaeng i indsatsen inkl. sundhedsindsatsen
(3) arbejde som en del af helbredelsen

{4) veegt pa udvikling frem for afprgvning, veegt pa opfglgning m.v.

Den foreliggende reform er meget ambitios, og den er baseret pa en reekke forudsatninger, som
stiller store forventninger til dels mélgruppens egen aktive deltagelse i indsatsen og dels til det ar-
bejdsmarked, de jobs, der vil veere at stille til radighed til borgere med veasentlige reduktioner i ar-
bejdsevnen.

Foreningen er meget enig i princippet om, at unge under 40 &r ikke skal tilkendes fortidspension.
Men samtidig er foreningen glad for, at der er fuld mulighed for at fravige dette princip i sager, hvor
det er helt &benbart, at arbejdsevnen ikke kan forbedres. P4 tilsvarende vis er foreningen enig i an-
vendelse af tidsbegransede fleksjob til de unge.

Kernen i lovforslaget er indforelse af et nyt redskab i indsatsen — ressourceforlab — samt at alle
kommuner skal etablere et rehabiliteringsteam pa tveers af de relevante kommunale forvaltninger og
med inddragelse en sunhedskoordinator fra regionen.

Foreningen er enig i, at er vigtigt at forspge at udvikle den enkeltes arbejdsevne, som er formélet
med ressourceforlebet. Det er dog vanskeligt pa grundlag af lovteksten og bemaerkningerne hertil at
vurdere, hvilke nye muligheder dette redskab og skonomien knyitet hertil giver kommunerne i for-
held til de eksisterende muligheder.

Med pligten til at etablere tvaergéende rehabiliteringsteams bygger loven videre pé de intentioner
om det tvaergdende samarbejde, der for gjeblikket afproves i et stort antal kommuner gennem “Brug
for alle” — Arbejdsmarkedsstyrelsens serlige forsegsprojekt rettet mod malgruppen af kontant-
hjzlpsmodtagere, der ikke er indsatsklare (matchgruppe 3). Gennem dette arbejde far kommunerne
mulighed for at opna erfaringer med den nye organisering af samarbejdet p tveers af de kommunale
forvaltningsomrader, som rehabiliteringsteamet er udtryk for.

Nyt er det dog i forhold til det neevnte forseg, at regionen fremover bliver tilknyttet rehabiliterings-
teamet gennem en sundhedskoordinator. Gennem en samarbejdsaftale skal det mellem kommunen
og regionen aftales, hvordan kommunen og kommunens rehabiliteringsteam far adgang til sund-
hedskoordinator-funktionen og dennes “bagland” i en klinisk funktion 1 regionen.
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Foreningen ser med bekymring pa risikoen for, at de fem regioner ikke vaere i stand til at stille den
fornedne kapacitet til radighed for alle de kommuner, der skal traekke herpa — selv om kommunerne
skal betale for treckket pa regionens ressourcer til denne opgave. Hvis den kapacitet ikke viser sig at
vare til stede, vil vare en vasentlig barriere for en hurtig og smidig sagsbehandling i de kommuna-
le rehabiliteringstearmns.

Den regionale sundhedskoordinator kan i rehabiliteringsteamet anbefale, at sager henvises til rad-
givning og vurdering i regionens kliniske funktion. Samtidig foreslas, at kommunen fremover i sa-
ger om ressourceforleb, fleksjob og fertidspension alene kan rekvirere specialleegeattester fra regio-
nens kliniske funktion. Klinisk funktion kan efter behov rekvirere en eller flere speciallegeattester
som grundlag for klinisk funktions attest til kommunen.

Foreningen er bekymret for, at denne konstruktion medferer, at kommunen mister muligheden for
at styre sine udgifter til faglig bistand fra specialleger. Samtidig giver konstruktionen den enkelte
region en uhensigtsmaessig monopolstilling 1 forhold til, at kommunerne — som hidtil — kan konkur-
renceudsatte udarbejdelse af specialleegeerkleringer i forhold til pris og ventetid gennem udbud.
Endelig har nogle kommuner peget pa, at konstruktionen er vanskelig at forene med igangveerende
offentlig-private partnerskaber (OPP), hvor kommunen gennem partnerskabet har opnaet mulighed
for en meget hurtig og fleksibel adgang til speciallazger, som medvirker til at forkorte tiden til den
sundhedsfaglige afklaring og dermed den samlede sagsbehandlingstid vaesentlig i serlige typer af
sager.

Det er foreningens opfattelse, at lovforslaget fratager kommunerne brugen af leegekonsulenter. Det
ber tillades, at kommunerne ogsé i fremtiden bruger leegekonsulenter til stette/rddgivningsopgaver
for jobcentrenes sagsbehandlere. Det kan sikre en korrekt og laegeligt ensartet sagsbehandling —
saledes det leegefaglige grundlag for afgerelserne ikke bliver vilkarlig alt efter de enkelte praktise-
rende leger.

P43 baggrund af disse bemarkninger mé foreningen ogsa papege, at det ikke er realistisk — som 1
bemarkningerne til loviorslaget — at vurdere, at kommunernes udgifter til etablering af rehabilite-
ringsteams kan deekkes af de midler, kommunerne i dag anvender pa omrédet.

Afslutningsvis vil foreningen gerne kvittere positivt for to konkrete elementer i loviorslaget:

{1) Understregningen af forpligtigelsen hos arbejdsmarkedets parter om at skabe stgrre rummelighed
pa arbejdsmarkedet, sa anseettelse i et fleksjob pa den hidtidige arbejdsplads farst kan finde sted,
nér den pageeldende har veeret ansat pa arbejdspladsen | 12 maneder under overenskomstens so-
ciale kapitler, samt

(2) ophaevelse af sanktionen i form af kommunens tab af refusion i 36 maneder, hvis revurdering og vi-

sitation i fleksjobsager har vaeret mangelfuld eller ikke er foretaget rettidigt
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