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Selvom Landsforeningen LEV - modsat flere tidligere hgringer inden for Social-

ministeriets omrade - ikke er opfart pd lovforslagets hgringsliste, fremsender vi
hermed nedenstdende hgringssvar. Servicelovens voksenbestemmelser har helt
grundlaeggende betydning for voksne med udviklingshaamning.

Landsforeningen LEV opfordrer indtraengende til, at forslaget til 2endring af ser-
vicelovens voksenbestemmelser forkastes. En vedtagelse vil med meget stor
sikkerhed betyde grundlseggende og varige forringelser af livsvilkarene for men-
nesker med udviklingshaamning og for andre borgere med funktionsnedsaettel-
ser. Forslaget vil - i kommunernes praktiske forvaltning af de nye regler - med-
fore et gradvist opgegr med fundamentale handicappolitiske veerdier og indebeere
yderligere svigt af sdrbare og vaergelgse borgere.

Vi betvivler ikke, at Folketingets partier har positive intentioner om styrkelse af
den sociale indsats for borgere med brug for hjeelp og stgtte. Men vores omfat-
tende og helt konkrete erfaringer med, hvordan en stor del af landets kommuner
i praksis omsaetter geeldende lovgivning, ggr, at vi finder anledning til at udtryk-
ke dyb bekymring. Nationale myndigheders manglende vilje til at gribe effektivt
ind over for kommunerne, selv nar der sker meget entydige rettighedskraenkel-
ser af borgerne, bidrager kun til at styrke vores bekymring for de fremtidige ef-
fekter af neervaerende forslag.

Protekior:
Hendes Majestet
Dronning Margrethe



Resume
LEVs vurdering af forslaget er i kort form, at:

o Forslagets malgruppeinddeling vil i praksis medfgre, at mennesker med
lettere udviklingsheemning placeres i malgruppe 1. Konsekvensen vil i
mange tilfeelde vaere, at borgere, som i dag klarer sig med et beskedent -
men helt afggrende - omfang af individuel socialpaedagogisk stgtte i egen
lejlighed, henvises til dbne gruppetilbud. En del af disse borgere vil ‘falde
igennem’, og gradvist vil deres personlige og sociale problemer blive
gget.

« Forslagets tilbudsvifte (malgruppe 3) medfgrer et fundamentalt rettighed-
stab for nogle af samfundets mest sarbare borgere. Kommunernes mulig-
hed for at substituere inden for viften vil med stor sikkerhed medfgre, at
borgere, som i dag har et retskrav p@ meningsfuld aktivitet eller beskeef-
tigelse i dagtimerne (nuvaerende §§ 104 og 103), henvises til ren omsorg
og pleje i botilbuddet.

o Ankesystemet vil ikke komme i bergring med en stor del af de afggrelser,
som vil blive truffet inden for tilbudsviften (malgruppe 3). De faerreste
udviklingshaemmede formar at klage pa egen hdnd -~ og mange har ikke
pargrende eller lignende, som kan yde den ngdvendige stgtte i den for-
bindelse. Men selv hvis afggrelserne ankes, finder vi det usandsynligt, at
ankesystemet reelt vil have mulighed for at underkende en kommunes
substitution af fx et aktivitets- og samveerstilbud med paedagogisk bi-
stand i eget hjem.

e Forslagets krav om handleplaner og udredning udggr ikke i praksis en
styrkelse af borgerens retssikkerhed ~ eller af fagligheden i afggrelserne
og den indsats, som ydes. Faktisk medfgrer naervaerende lovforslag en
lempelse af kravene til indholdet i handleplanerne i forhold til den nugeel-
dende lovgivning.

e Den foresidede udredningspligt er s& upraecis og rummelig i sin formule-
ring, at den ikke i praksis vil medfgre en styrkelse af grundlaget for
kommunernes sagsbehandling og indsatsen for borgeren. De nugaldende
krav om ‘sagens oplysning’ udger reelt en tilsvarende forpligtelse over for
kommunerne.

Vores vurdering af forslaget uddybes senere i hgringssvaret. Men der skal ikke
herske tvivl om, at indfgrelsen af en tilbudsvifte (gruppe 3) uden sammenligning
er det element i lovforslaget, som bekymrer os mest.

Hvem er ‘'mennesker med udviklingshaemning’?

Vi veelger imidlertid — ganske utraditionelt - at indlede med en beskrivelse af
mennesker med udviklingshzemning samt de vilkar, som de er givet historisk.
Denne beskrivelse er helt afggrende for at forstd de effekter, som naervaerende
forslag vil medfgre i forhold til denne gruppe borgere - en indsigt, som enten



ikke er til stede blandt designerne af lovforslaget, eller som man har valgt at se
bort fra.

Mennesker med udviklingsheemning er en mangfoldig gruppe borgere - ogsa nar
det geelder omfanget og karakteren af deres funktionsnedsaettelser. Der skgnnes
at veere mellem ca. 30.000 voksne udviklingshaemmede i Danmark, og helt
overordnet kan funktionsnedsaettelserne karakteriseres via nedenstdende meget
grove inddeling:

¢ Lettere udviklingshaemning: Omkring 1/4 af gruppen kan siges at veere
kendetegnet ved at have relativt beskedne funktionsnedsaettelser - helt
overvejende kognitive. De klarer de fleste praktiske ggremal pa egen
hand, kan fzerdes alene og deres hjeelpebehov er ofte indskraenket til et
relativt beskedent omfang af socialpaedagogisk bistand - fra fa timer dag-
ligt til 3-4 timer ugentligt. Mange i denne gruppe bor i selvstaendig bolig
og har ofte mulighed for job med Igntilskud (skanejob) i almindelige virk-
somheder.

* Mellem udviklingshaemning: Omkring Y2 af gruppen kan siges at vaere
kendetegnet ved vaesentlige og mere komplekse funktionsnedsaettelser -
i en del tilfaelde bade fysiske og kognitive. De har i forskelligt omfang be-
hov for sdvel socialpaedagogisk som praktisk bistand, men mange eri
stand til - med den forngdne stgtte - at medvirke i diverse dagligdags
aktiviteter. De fleste i denne gruppe formar at kommunikere verbalt med
deres omgivelser - omend i forskelligt omfang og med forskelligt stgtte-
behov. Hovedparten af denne gruppe bor i botilbud eller lignende kollek-
tive boformer og har behov for daglig stegtte og hjeelp - herunder til dagli-
ge praktiske ggremal, understgttelse af sociale relationer, ledsagelse
uden for boligen mv. En stor del af denne gruppe ggr i dagtimerne brug
af beskyttet beskaeftigelse (nuvaerende § 103) og/eller aktivitets- og
samveerstilbud (nuvaerende § 104).

e Sveer udviklingsheemning og multihandicap: Omkring en % af gruppen
kan siges at veere kendetegnet ved at have meget omfattende og kom-
plekse funktionsnedsaettelser. Der er typiske tale om multihandicap, som
pd indgribende vis bergrer bdde fysiske og kognitive funktioner. Denne
gruppe borgere er helt afhaengige af hjeelp dggnet rundt - bade speciali-
seret socialpaedagogisk bistand, ledsagelse, kommunikationsunderstgttel-
se, fysisk traening, praktisk bistand mv. Borgerne i denne del af malgrup-
pen bor stort set alle i botilbud med dggnstette — nogle bor desuden fort-
sat hjemme hos forzeldrene, der i den forbindelse modtager statte i
hjemmet. I dagtimerne ggr borgerne i denne gruppe typisk brug af dagli-
ge aktivitets- og samveerstilbud.

Det er indlysende, at denne karakteristik af den samlede malgruppe ‘mennesker
med udviklingshaemning’ er skitseagtig og savner nuancer. Men karakteristikken
kaster lys pd den betydelige variation, som ggr sig gaeldende - og pa spaendet i



omfanget og karakteren af den ngdvendige hjaelp. Modsat taenkningen i naervee-
rende lovforslag kunne vi imidlertid aldrig drgmme om at anbefale, at ovensta-
ende inddeling anvendes som grundlag for visitation af hjzelp.

Mennesker med udviklingshamnings historie
I meget kort form er de historiske ngglebegivenheder i samfundets behandling af
mennesker med udviklingshaemning:

e Frem til 1970’erne var behandlingen kendetegnet ved anbringelse i store
anstalter kendetegnet ved livsiang isolation fra det omgivende samfund,
fratagelse af almindelige medborgerrettigheder og for en del af malgrup-
pens vedkommende pacificering og medicinsk eller fysisk fiksering. For-
bedringerne af de fysiske og peedagogiske rammer var beskedne helt
frem til 1980’erne, hvor amterne overtog opgaven fra staten.

e Fra 1980’erne og arene frem skete der en markant socialpaedagogisk
styrkelse af indsatsen for beboerne samt af synet p& denne gruppe bor-
gere. Der skete en gradvis afvikling af en del af de store anstalter (som
dog ikke er tilendebragt i dag), og der blev etableret flere mindre bofzel-
lesskaber. Generelt var 80’erne og 90’erne praeget af faglig optimisme pa
vegne af borgerne og en ambition om at skabe mere almindelige livsvilkar
- herunder ikke mindst muligheden for at ‘’komme ud af institutionen’.
Det var bl.a. i denne periode, at princippet om et dagligt miljgskifte
(hjem/botilbud - dagtilbud/vaerksted eller lig.) blev cementeret i amter-
nes praksis (og senere i serviceloven i 1998) tillige med en raekke andre
positive forandringer i menneskesynet og kvaliteten af den faglige paeda-
gogiske indsats. Der er ingen tvivi om, at den faglige oprustning, forbed-
ringen af de fysiske rammer og andringen i menneskesynet har skabt
store resultater. Fgrst og fremmest for de bergrte borgere - men i hgj
grad ogsa for samfundet. Mange mennesker, som fgrhen var livslangt in-
stitutionsanbragte, viste sig med den rette indsats at have ressourcer,
der gjorde dem langt mindre afheengige af hjzelp.

e Fra midten af 00’erne er vilkarene for mennesker med udviklingshaemning
kommet voldsomt under pres. Det er dels sket i form af markante forrin-
gelser af de prioriterede ressourcer til den ngdvendige pzedagogiske og
praktiske bistand, dels i form af en svaekket lokalpolitisk interesse for en
gruppe borgere, der ikke udggr nogen betydende lokal vaelgergruppe.
Mange udviklingsheemmede er de senere ar blevet frataget ydelser og til-
bud, som er helt afggrende for deres muligheder for at leve en rimelig til-
veerelse. Det gaelder eksempelvis den voldsomme beskaering af mulighe-
derne for socialpaedagogisk ledsagelse og stgtte i hverdagen, som der har
vaeret megen debat om i Igbet af 2014. Vi har ogsd i denne periode veeret
vidne til mere strukturelle og principielle forringelser - fx at en del kom-
muner nu erstatter de mindre og mere inkluderende bofzellesskaber med
nybyggede store plejehjemslignende botilbud opfgrt efter almenboliglov-
givningen.




Som med beskrivelsen af mennesker med udviklingshamning er denne histori-
ske oversigt naturligvis skitsepraeget. Men ogsa her tjener den som en helt afgg-
rende baggrund for den skepsis, som LEV neaerer over for forslaget.

Bemaerkninger til lovforslaget

Som navnt indledningsvis betvivler vi ikke, at de partier, som har drgftet lov-
forslaget, inden det blev sendt i hgring, har positive intentioner om at styrke
kvaliteten i indsatsen for mennesker med handicap og de gvrige malgrupper i
lovgivningen. Det er imidlertid LEVs klare vurdering, at sddanne intentioner med
garanti ikke vil blive indfriet med det foreliggende forslag.

Formal og gruppeinddeling (§§ 79 - 80)

Forslagets formalsparagraf rummer i stk.2 en angivelse af malgrupperne for ind-

satsen efter voksenbestemmelserne:

“1) Personer med let nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller lettere
sociale problemer eller personer, som er i risiko for at udvikle lette funkti-
onsnedsaettelser eller lettere sociale problemer.

2) Personer med f8, afgreensede og relativt enkle hjeelpebehov.

3) Personer med varig og/eller betydelig nedsat fysisk eller psykisk funkti-
onsevne eller szerlige sociale problemer.”

Denne nyskabelse, i forhold til geeldende lov, begrundes i bemaerkninger med, at
malgrupperne “ ... kan tydeliggere, at der er forskel pa borgernes stgttebehov,
og medbvirke til, at borgeren modtager en effektfuld og malrettet indsats, der
modsvarer den enkeltes behov.”

Det fremgar desuden, at borgerens malgruppeplacering er afggrende for, hvilke

ydelser den pagaeldende kan tildeles. Eksempelvis angives det, at borgere i mal-
gruppe 1 (lette funktionsnedsaettelser mv.) “... alene [skal] kunne modtage ydel-
ser i form af tidlig, forebyggende indsats”, mens borgere i malgruppe 3 (betyde-
lige funktionsnedsaettelser mv.) kan tildeles ydelser knyttet til sdvel gruppe 1, 2

og 3.

Det er kendetegnende for lovforslagets beskrivelse af malgrupperne, at begrebs-
anvendelsen er upracis og skiftende, hvilket er saerdeles uhensigtsmaessigt. I
selve § 79 beskrives to af mélgrupperne (1 og 3) med anvendelsen af “funkti-
onsevne” og "sociale problemer”, mens gruppe 2 beskrives med anvendelsen af
"hjeelpebehov”. I forslagets bemaerkninger er inkonsistensen endnu mere udtalt
- eksempelvis beskrives mélgruppe 3 béde som borgere med ” varig og/eller
betydelig funktionsnedsaettelse eller szerlige sociale problemer” og “malgruppen
med komplekse problemer” (side 29). Bemeaerkningerne indeholder i gvrigt ingen
konkrete eksempler, der kan bidrage til naermere indkredsning af, hvilke borgere
og behov der er tale om.




LEV finder malgruppeinddelingen problematisk. Vi bryder os generelt ikke om
den generaliserede stempling, som hermed foresids indfgrt i lovgivningen. Men
pa det mere praktiske niveau skyldes vores skepsis fgigende forhold:

» Malgruppeinddelingen - og de dertil knyttede ydelser ~ indebaerer et an-
greb pd princippet om konkret og individuel vurdering af behov og hjeel-
pens karakter. I relation til henholdsvis gruppe 1 og 2 sker der saledes en
afgraensning af, hvilke typer indsatser der ma ivaerksaettes. Med de op-
lagte risici, der er for, at kommunerne foretager en fejlagtig malgruppe-
placering af eksempelvis borgere med komplekse - men mere skjulte -
funktionsnedsaettelser, forekommer denne logik seerdeles uhensigtsmaes-
sig.

o Der vil med meget stor sikkerhed ske omfattende fejlindplaceringer af
borgerne i de tre malgrupper, idet kommunerne far staerke gkonomiske
incitamenter til at kategorisere borgerne som tilhgrende gruppe 1. Der er
betydeligt beleeg for denne forudsigelse - se blot, hvorledes landets
kommuner eksempelvis valgte at implementere fleks- og fgrtidspensions-
reformen. Over en bred kam naegtede de kommunale myndigheder at til-
dele mennesker med udviklingshamning, multihandicap mv. under 40 ar
fortidspension med henvisning til lovaendringen - uanset at loven klart
angiver, at denne gruppe skal tildeles pension.

o Blandt de borgere, som er i abenlys risiko for fremover at blive placeret i
gruppe 1, er mennesker med lettere udviklingshaemning (jf. beskrivelsen
i et tidligere afsnit). Dette vil med garanti ske i ganske stort omfang -
uanset lovforslagets bemaerkninger om, at gruppe 1 angiveligt udggres af
borgere, som i dag slet ikke er berettiget til hjaelp efter serviceloven.
Konsekvenserne for denne gruppe udviklingsheemmede vil vaere tab af
ydelser i form af socialpaedagogisk hjemmevejledning - en hjzelp, som
trods dens meget beskedne omfang (fx 2 -4 timer ugentligt), er helt af-
gerende for deres fortsatte mulighed for at klare sig i egen lejlighed. De
vil — som konsekvens af deres placering i gruppe 1 - vaere henvist til at
benytte abne, gruppebaserede tilbud. Vel at maerke kun safremt kommu-
nen (evt. via frivillig organisation) har valgt at etablere et sadan. Mange
af disse borgere vil ikke forma at drage nytte af de gruppebaserede tilbud
- og over tid vil de opleve stigende mistrivsel og gradvist blive darligere
til at klare sig selv.

+ Det anfgres, at borgere i gruppe 1 til enhver tid kan ansgge kommunen
om konkrete ydelser knyttet til andre maligrupper (typisk malgruppe 3),
hvorved der opstar klageadgang. Denne klageadgang er i de fleste tilfeel-
de illusorisk. De feerreste borgere i malgruppen har ressourcer og den
forngdne indsigt i gaeldende lovgivning, ansggningsprocedurer mv. - og
vil ikke ansgge. I LEV forudser vi, at kommunens malgruppeplacering i
mange tilfaelde vil blive anvendt som selvstaendigt argument for at afsld
en malgruppel-borgers gnske om fx socialpaedagogisk bistand. En argu-



mentation, som de fleste borgere i disse malgrupper vil tage for gode va-
rer - og som derved ikke ankes.

LEV er samlet set staerkt skeptisk over for den foresldede maigruppemodel og

forudser, at den i sig selv vil bidrage til ringere forebyggelsesindsats - og til for-
ringelse af livsvilkarene for sdrbare borgere.

Samling af visse ydelser i en tilbudsvifte (§§ 104 — 109)

Forslaget indebzerer, at en raekke ydelser samles i en sakaldt tilbudsvifte malret-
tet borgere, som er kategoriseret i malgruppe 3. Altsd “"personer med varig
og/eller betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller szerlige sociale
problemer.”

Det drejer sig om fglgende af den nugaeldende servicelovs ydelser:
e § 84, stk. 2 - midlertidigt ophold til borgere med behov for omsorg og
pleje,
e § 85 - socialpaedagogisk bistand,
e § 86 - traening,
e § 101 - stofmisbrugsbehandling,
e § 102 - tilbud af behandlingsmaessig karakter,
e § 103 - beskyttet beskaeftigelse,
e § 104 - aktivitets- og samveerstilbud,
e § 107 - midlertidige botilbud,
e § 114 - stgtte til kgb af bil og
e § 116 - boligindretning og boligskift.

Inden for denne tilbudsvifte skal kommunerne kunne foretage “hel eller delvis
substitution” mellem ydelserne. Malet med substitutionen angives i bemaerknin-
gerne at veere “... at give kommunalbestyrelsen stgrst mulig fleksibilitet med
hensyn til ssammenseaetningen af indsatsen til den enkelte borger og for at sikre,
at indsatsen i videst muligt omfang modsvarer borgerens behov”,

Den vaesentligste effekt af en sddan tilbudsvifte er imidlertid ikke stgrre fleksibi-
litet eller bedre match mellem behov og ydelser. Den helt afggrende effekt af
tilbudsviften er, at borgere, som i dag har entydige rettigheder til seerlige tilbud,
fratages disse rettigheder.

Denne andring vil have gennemgribende og dybt alvorlige konsekvenser for
nogle af samfundets suveraent mest sdrbare og udsatte borgere, herunder ikke
mindst flere tusind borgere med udviklingshaamning og multihandicap.

LEV er chokeret over, at dette rettighedstab ikke beskrives eksplicit i forslagets
bemaerkninger, og vi skal derfor her forsgge at illustrere det omtalte rettighed-
stab med udgangspunkt i tre af de tilbud, som skal indga i viften.




Som det forklares i afsnittene om gaeldende ret (s. 42) skal kommunalbestyrel-
sen efter_nugzeldende § 103 tilbyde beskyttet beskaeftigelse "... til borgere under
folkepensionsalderen, som pa grund af betydelig nedsat fysisk eller psykisk funk-
tionsevne eller szerlige sociale problemer ikke kan opna eller fastholde beskaefti-
gelse pa normale vilkar pa arbejdsmarkedet”. Pa tilsvarende vis skal kommunal-
bestyrelsen efter § 104 tilbyde malgruppen aktivitets- og samveerstilbud med
henblik pd “... opretholdelse eller forbedring af personlige faerdigheder eller livs-
vilkdrene”.

B3de § 103 og § 104 tilbud udger saledes i de gaeldende regler en entydig ret-
tighed for de borgere, som tilhgrer malgruppen.

Disse rettigheder bortfalder med kommunernes mulighed for substitution inden
for viften. En kommune vil sdledes med de nye substitutionsregler kunne skgn-
ne, at borgeren ikke skal tilbydes et aktivitets- og samvaerstilbud eller et beskyt-
tet beskaeftigelsestilbud, men i stedet ydes socialpaedagogisk bistand og pleje i
borgerens bolig.

Denne substitutionsmulighed vil landets kommuner med stor sikkerhed veelge at
benytte sig af, og rettighedstabet vil saledes ikke blot vaere af formel karakter.
Kommunernes gkonomiske og styringsmaessige incitamenter spiller her en afgg-
rende rolle, herunder fx gnsket om at reducere kgb af pladser i beskeeftigelse-
eller aktivitets- og samvaerstilbud i andre kommuner, optimering af udnyttelse af
personaleressourcer i bostederne, reduktion i transportomkostninger mv.

Denne udvikling vil f8 dramatisk indvirkning pa mennesker med udviklingshaem-
ning, der de seneste mange 8r har haft mulighed for - og siden serviceloven i
1998 ogsa ret til - et dagligt eller et naesten dagligt miljgskifte via meningsfuld
aktivitet i dagtimerne.

Adskillige kommuner har inden for de senere ar forsggt at udhule miljgskiftet
med beskzaering af de tildelte dage pr. uge til borgeren. I det omfang disse afgg-
relser er ndet til Ankestyrelsen, er kommunerne blevet underkendt, hvilket illu-
strerer den staerke beskyttelse af borgeren, som den lovfaestede rettighed til fx
beskyttet beskzeftigelse eller aktivitets- og samveerstilbud giver. I en tilbudsvifte
med substitutionsmulighed er denne rettighed faldet bort - og erstattet af kom-
munale skgn pakket ind i uforpligtende ord som ‘helhedsorientering’,
‘(re)habilitering’ og udviklingsorientering’.

Med den foresldede tilbudsvifte vil Ankestyrelsen jkke kunne underkende kom-
munernes substitution af § 103 og § 104 tilbud med socialpaedagogisk bistand
hjemme i botilbuddet. Sa leenge kommunens afggrelse er velbelyst osv., vil en




kommune fremover - helt i trdd med lovgivningen - kunne undlade at tildele
voksne udviklingshaemmede meningsfuld dagbeskaeftigelse uden for boligen,

I LEV frygter vi, at artiers handicappolitiske landvindinger skylles bort med den
planlagte tilbudsvifte. Vi vil gradvist vende tilbage til en situation, hvor udvik-
lingsheemmede - iszer den del af malgruppen som har de mest indgribende og
komplekse handicap - igen er henvist til ren omsorg og pleje i deres botilbud.

Udredning og handleplaner (§8§ 102 og 103)

P& overfladen kommer de positive intentioner i lovforslaget blandt andet til ud-
tryk i indfgrelsen af en egentlig udredningsparagraf (§ 102) samt kravet om
handleplaner (§ 103) til personer, der modtager hjaelp efter kapitel 17.

Efter LEVs klare vurdering udggr savel forslagets udredningskrav samt handle-
planskrav imidlertid ingen reel s&endring af kommunernes nuvaerende forpligtel-
ser. Faktisk er der, for sa vidt angar handleplanspligten, reelt tale om en noget
besynderlig lempelse af kravene til kommunerne om at udarbejde solide og an-
vendelige handleplaner,

I udredningsforpligtelsen i § 102 fremgar det i stk. 3, at “Udredningen skal vaere
tilstraekkelig til at danne grundlag for en sammenhangende og helhedsorienteret
indsats. Udredningen kan, hvis det findes relevant, blandt andet omfatte:...” (vor
understregning). Herefter oplistes en raeskke forhold, som kan belyses i udred-
ningen, herunder blandt andet omfanget af den fysiske eller psykiske funktions-
nedszettelse eller de sociale problemer, egenomsorg, kommunikation, socialt liv
mv.

LEV er positive over for det signal, som denne udredningsforpligtelse repraesen-
terer. Men bestemmelsens meget Igse og uforpligtende karakter ggr, at udred-
ningskravet ikke i praksis vil adskille sig fra de nugaeldende krav til sagens op-
lysning, jf. Lov om retssikkerhed og administration. Faktisk er lovforslagets krav
til indholdet af udredningen sa uforpligtende, at en kommunes udredning af en
borger med betydelig og/eller varigt nedsat funktionsevne eller saerlige sociale
problemer kan udelade en beskrivelse af funktionsnedszettelsen eller de sociale
problemer, hvis ikke det “findes relevant”. Det, mener vi, er pé’\faldende Igse
krav til et element i lovforslaget, som der ellers er lagt afggrende vaegt pa i ar-
gumentationen for forslagets ngdvendighed.

Samme insisteren pa ikke at stille et indlysende minimum af indholdsmaessige
krav, findes i lovforslagets angivelse af handleplanspligten (§ 103). Ogsa her

angiver forslaget, at handleplanen kun skal beskrive eksempelvis formal med

indsatsen eller hvilken type indsats, der skal ivaerksaettes, sdfremt “det findes
relevant”,




Forslagets handleplanskrav er dermed en svagere forpligtelse for de kommunale
myndigheder end de geeldende regler i § 141. Heraf fremgar ogsa, at kommunen
skal tilbyde udarbejdelse af en handieplan for personer i malgruppen. Men mod-
sat forslaget er der i geeldende regler entydige krav om, at handleplanen skal
indeholde beskrivelse af eksempelvis formal med indsatsen, hvilken indsats der
er ngdvendig samt varigheden af indsatsen.

Efter LEVs opfattelse er det ubegrundet at foretage denne markante svaekkelse
af kravene til handleplanerne. Der er oplagt risiko for, at kommunerne vil fortol-
ke denne lempelse som en &bning for at nedprioritere arbejdet med handlepla-
ner, hvilket ikke forekommer at vaere lovforslagets intention (?). Men det er op-
lagt, at der vil ske en nedprioritering i nogle kommuner - til stor skade for kvali-
teten af indsatsen og for borgeren, og dermed ogsa for effekten af indsatsen.

LEV har i gvrigt vanskeligt ved at finde grundlag for forslagets bemaerkninger
om, at ... der foretages en udvidelse af kommunalbestyrelsens pligt efter ser-
viceloven til at udarbejde handleplaner, saledes at alle borgere, der far bevilget
ydelser i form af omfattende hjeelp, skal have en handleplan”. I den nugeeldende
§ 141 fremgdr det sdledes i stk. 2., at "Kommunalbestyrelsen skal tilbyde at ud-
arbejde en handleplan, ndr hjaelpen ydes til 1) personer med betydelig nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne eller 2) personer med alvorlige sociale proble-
mer, der ikke eller kun med betydelig stgtte kan opholde sig i egen bolig, eller
som i gvrigt har behov for betydelig stgtte for at forbedre de personlige udvik-
lingsmuligheder.” Altsd en malgruppeafgraensning som er narmest identisk med
forslagets malgruppe 3.

Vi finder saledes, at det er tvivisomt, om der i praksis vil ske en udvidelse af den
personkreds, som skal have tilbud om handleplaner - i hvert fald hvis handlepla-
ner skal forstds som andet end lidt bemzerkninger i den afggrelse, som borgeren
modtager. Forslagets bemaerkninger giver da heller ingen eksempler eller anden
beskrivelse, som kan bidrage til en afklaring af, hvad det er for borgere, der i
dag ikke har krav pd en handleplan efter § 141 - men som vil fa et sddan krav
med de nye bestemmelser.

Dermed smuldrer en helt afggrende del af hele lovforsiagets erklaerede formal
om, at "borgerne i hgiere grad far en effektfuld og malrettet social indsats”.
Uden en reel styrkelse af udrednings- og handleplansforpligtelsen er denne styr-
kelse usandsynlig.

Efter LEVs opfattelse afspejler de meget Igse bestemmelser om udredning og
handleplaner en overdreven og helt ungdvendig imgdekommelse af kommuner-
nes konstante krav om gget handlefrihed og feerre lovgivningskrav. Kommunale
krav, som i dette tilfeelde medferer en reel svaekkelse af borgerens retssikkerhed
og krav pa en ordentlig sagsbehandling og indsats.
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Vi skal i gvrigt bemeaerke, at forslaget ikke indeholder mekanismer eller incita-
menter, som kan tilskynde kommunerne til rent faktisk at leve op til udrednings-
og handleplansforpligtelsen. Sddanne mekanismer findes ej heller i den eksiste-
rende lovgivning, og vi kan i den forbindelse oplyse, at LEVs rddgivning jaevnligt
stgder pa sager, hvor borgere ikke er tilbudt en lovpligtig § 141 handleplan
(trods abenlys tilhgrsforhold til malgruppen). S& svag er implementeringen af
serviceloven rent faktisk, ndr det gaelder nogle af de mest s8rbare mennesker.
Tankevaekkende her hvor vi naermer os servicelovens 20 ars jubilseum.

Afslutning

Vi afrunder dette hgringssvar med en gentagelse af opfordringen til helt at tage
forslaget af bordet. Trods lgfter om det modsatte er vi i LEV ikke i tvivl om, at
lovaendringen vil medfgre nye og ganske betydelige forringelser for nogle af
samfundets mest udsatte og sarbare borgere.

Med venlig\hitsen
.
N \

ristensen







LIGEVARD

Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold
Holmens Kanal 22

1060 Kgbenhavn K Risskov den 19. januar 2015

Heringssvar over udkast til forslag til lov om andring af lov om social service, lov om retssikkerhed og admi-
nistration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love (Tildeling af ydelser til voksne
med funktionsnedsaettelse eller sociale problemer ud fra malgruppetilgang, krav om udredning og handleplan
i komplekse sager, samling af visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.)

Foreningsfeellesskabet Ligevaerd, der reprasenterer godt 100 skoler og uddannelsessteder, hvoraf stgrstedelen
er godkendte jf. Serviceloven, gnsker hermed at tilkendegive nedenstdende synspunkter i forbindelse med hg-
ring af forslag til lov om aendring af voksenbestemmelserne i serviceloven.

Overordnet stgtter Ligevaerd lovforslagets intention om at styrke helhedstilgangen til borgere i udsatte positio-
ner, forenkle lovgivningen og lette sagsbehandlingen i kommunerne. Ligevaerd finder det positivt, at der med
lovforslaget pd en raekke omrader sker en udvidelse af og forbedring af mulighederne for voksne i tildeling af
diverse ydelser inden for forskellige lovomrader. Ligevaerd hilser velkomment, at lovudkastet giver mulighed for
en forebyggende indsats, da borgere kan bevilges stgtte, nar man kan vaere bekymret for, at de bliver ringere
fungerende, herunder muligheden for at kunne imgdekomme borgere, der ligger pa graensen til at veere beret-
tiget til stgtte.

Dog vil Ligevaerd gerne understrege vigtigheden i, at mennesker med szerlige behov far et uddannelses-, beskaef-
tigelses- eller aktivitetstilbud. Det bgr altid veere en rettighed og ikke noget, man politisk kan vaelge til eller fra
for den enkelte. Ligeveerd mener, at der bgr veere en individuel og konkret indsats mairettet til hvert enkelt
menneske med saerlige behov, sa det sikres, at han eller hun far de bedste muligheder for at udvikle og udfolde
sig.

Konkret har Ligevaerd fglgende bemazerkninger til lovforslaget:

Ligeveerd ser det som meget positivt, at der gnskes en stgrre fleksibilitet og udvidelse af muligheder for ydelser
efter serviceloven, som ikke eksisterer i den gaeldende servicelovgivning.

Da andringer ogsa omfatter en raekke andre lovgivninger som f.eks. retssikkerhedslovgivningen, administration
af det sociale omrade, lov om socialtilsyn samt andre lovgivninger, mener Ligevaerd, at det er en forudsatning
og en ngdvendighed, at der sker en koordinering savel politisk som administrativt, sa fgrnaevnte lovgivningsom-
rader haanger sammen og danner en helhed - og ikke virker hver for sig og enkeltvis.

Ligeveerd er af den mening, at formal og forslag er positive, men der kan vaere flere omrader, der bgr uddybes.
Det kan ogsa i flere dellovgivninger veere svaert at se sammenhange, i og med, der henvises til, at der er andre
lovgivningsomrader, der endnu ikke er behandlet af og i Folketinget med henblik pa en helhed i det udarbejdede
udkast til loven, jf. bl.a. lovforslagets § 85 stk. 3-6, § 86.

Ligeveerd:
@ Vejlbjergvej 8 A
8240 Risskov LL - Landsforeningen Ligeverd DHI - Netvaerket Den Helhedsorienterede Indsats
TIf. 86 20 85 70 UFL - Unge for Ligeverd BUS - Bo- og Udviklingsfonden for borgere med szrlige behov
www.ligevaerd.dk FUS - Foreningen af Uddannelsessteder SL - Skolesammenslutningen Ligevard

ligevaerd@ligevaerd.dk



Malgruppeafgransning (jf. lovforslagets § 79)

Ligevaerd vurderer, at det kan vaere svaert at se praecist, hvor malgrupper under Ligevaerd hegrer til inden for de
pageeldende malgruppeafgraensninger. En undersggelse udarbejdet pa ca. halvdelen af Ligevaerds uddannelses-
steder dokumenterer diversiteten hos Ligevaerds maigrupper. Undersggelsen dokumenterer, at Ligevaerds mal-
grupper overordnet har flere samtidige belastninger at slas med. 82% har indlaeringsproblemer, 70% har sociale
problemer, 64% har psykiske problemer, 61% har fysiske problemer, 56% har manglende almindelige daglige
faerdigheder, 35% har vanskeligt ved at styre deres gkonomi, 14% har misbrugsproblemer, 4% har belastninger
ift. kriminalitet, 2% har boligproblemer. Malgruppen kan inddeles i 6 grupper, hvoraf mélgruppen i 4 af de 6
grupper har 3 og helt op til 6 belastninger at slas med pa samme tid. Det er sdledes en malgruppe, som ville
vaere svar at placere som tilhgrende den ene gruppe frem for den anden. Dette kan for Ligeveerd fgre til be-
kymringer om, hvorvidt malgruppeafgransningen kan medfgre, at nogle placeres forkert eller falder uden for
malgruppen. Ligevaerd vil i denne sammenhaeng gerne fremhaeve, at udarbejdelse af en konkret handleplan for
indhold og behov er absolut ngdvendigt, for at foretage den rette kategorisering og vurdering af den nye udvi-
dede hjzelp, herunder konkrete vurderinger af hjaelp til hvad og hvordan.

Ligeveerd mener (jf. § 81), at der er risiko for, at retssikkerheden svaekkes ved mélgruppeinddeling, da der ikke
er klagemulighed over afggrelsen. Ligevaerd vil gerne udtrykke undring over, at personer med nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne eller sociale problemer skal placeres eller kategoriseres i en gruppe, uden at kunne gore
nogle former for indsigelser eller klager.

Ligeveerd vil gerne fremhzve vigtigheden i, at der sker en individuel vurdering af de borgere som udkastet om-
fatter for placering eller kategorisering i en af de tre malgrupper. Sker dette ikke, ser Ligeveerd, at en sadan
malgruppeinddeling kunne medfgre en forringelse for blandt andet Ligevaerds malgrupper og genereit.

Ligevaerd forholder sig undrende til, at der ikke fremhaeves retningslinjer for, hvordan en individuel prescreening
forud for malgruppeinddeling, skal forega.

Ligeveerd oplever, at der mangler en beskrivelse af, hvilken form for indsats, der kan ydes til de borgere, der
placeres inden for malgruppe 1. Ligevaerd undrer sig over, hvorfor borgere i malgruppe 1 og 2 ikke skal have en
fuld udredning efter voksenudredningsmetoden og ma igen stille spgrgsmalstegn ved, hvilken udredning, der
ligger til grund for en malgruppevurdering?

Ligevaerd vil gerne fremhaeve, at mélgrupper inden for Ligevaerd, som i dag modtager et lille omfang af social-
paadagogisk bistand, risikerer at blive placeret i mélgruppe 1, fordi det vurderes, at der er tale om "let nedsat
fysisk eller psykisk funktionsnedsaettelse”. Det er et problem, fordi der i gruppe 1 ikke er udredning og handle-
plan og man vil ikke kunne tilbydes hjemmevejledning, da dette kun tilbydes i malgruppe 3. Disse borgere kan
saledes p4 sigt fa et endnu stgrre hjelpebehov.

Ligevaerd er (jf. lovforslagets § 104) bekymret ved, at det bliver muligt helt og delvist at substituere tilbud inden
for viften med hinanden. Tillige er viftens bestemmelse "anden hjaelp” uspecifik og mangler konkretisering.

Inddragelse af civilsamfund (jf. lovforslagets § 83):
| forhold til forslaget om i hgjere grad at inddrage civilsamfundet, findes dette positivt, hvis det er muligt at fa
indflydelse p&, hvordan civilsamfundet — herunder frivillige —inddrages.

Ligeledes ma der stilles spgrgsmalstegn ved, at frivillige foreninger/tilbud skal modtage borgere, der ikke gives
andre valgmuligheder og som dermed ikke deltager af lyst og pa frivillig basis.

Ligevaerd:
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Ligeveerd hilser gnsket om, at den enkelte person, der har behov for stgtte (jf. lovforslagets § 91,93) kan mod-
tage et fritvalgsbevis saledes, at pagaeldende selv har indflydelse p3, hvor hjeelpen (& 85) skal modtages fra.
Hertil vil Ligeveerd fremhzeve, at dette fritvalgsbevis med fordel ville kunne bruges pa andre omrader end § 85,
fx i forhold til nuvaerende lovs § 107 om midlertidige botilbud, hvor mange borgere oplever, at det er kommu-
nalbestyrelsen, der bestemmer tilbuddet. Disse borgere har et massivt gnske om habilitet pd dette omrade.

Afslutningsvist vil Ligevaerd understrege vigtigheden i, at det altid bgr vaere en rettighed, at mennesker med
serlige behov far et uddannelses-, beskeeftigelses- eller aktivitetstilbud. Det er ikke noget, man politisk kan
vaelge til eller fra for den enkelte. Ligevaerd mener, at der bgr vaere en individuel og konkret indsats malrettet til
hver enkelt menneske med serlige behov, s det sikres, at han eller hun far de bedste muligheder for at udvikle
og udfolde sig. Behov er under konstant forandring, hvorfor en standardiseret konstruktion, der reelt set be-
graenser forpligtelsen til at lave en konkret og individuel vurdering af borgerens funktionsevne og behov, kan f3
konsekvenser og fgre til en forringelse for Ligeveerds malgrupper og generelt.

Venlig hilsen
Ligevaerd

June Tagmose, konsulent for skoler og uddannelsessteder

Ligeveerd
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LO S__‘_‘_wf. K De private sociale tilbud

Emdrupvej 15 A 5. etage
2400 Kebenhavn NV

TIf. nr. +45 7023 3400

i H H HIF H : E-mail: los@los.dk
Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold CVR ¥, 15906957
Holmens Kanal 22
1060 Kgbenhavn K s las.dk
Mail: tha@sm.dk Emdrup, den 15. januar 2015

Vedr. hgring over udkast til lovforslag om aendring af lov om social service m.fl. -
Tildeling af ydelser til voksne med funktionsnedszettelse eller sociale problemer ud
fra malgruppetilgang, krav om udredning og handleplan i komplekse sager, samling
af visse ydelser i en tilbudsvifte mv.

LOS - de private sociale tilbud takker for det tilsendte hgringsmateriale. LOS opfatter
lovforslaget og det politiske forlig, der ligger til grund herfor, som et gnske om dels at
forenkle sagsbehandlingen i de “glatte” sager, dels at szette fokus pa at sikre den rigtige
hjeelp til borgere med komplekse og betydelige problemstillinger. Herudover gnsker man at
opprioritere den forebyggende, tidlige mdsats LOS kan tilslutte sig denne prioritering af
indsatsen i kommunerne og et gget fokus pa forebyggelse.

Lovforslaget opererer med en nyformulering af formalsbestemmelsen p8 voksenomradet,
forslagets § 79 stk. 1. Her er der som noget nyt sat en passus ind om den enkeltes "eget
ansvar for at udvikle sig og udnytte egne ressourcer.” Bemaerkningerne til bestemmelsen
kaster ikke lys over, hvad andringen egentlig betyder. Hvad vil der fx ske, hvis
kommunalbestyrelsen ikke synes, at borgeren tager sit ansvar for at udvikle sig alvorllgt
Kan hjeelpen sa afslds? Der savnes noget tekst, der uddyber betydningen af den foreslaede
nyformulering.

Malgruppeinddelingen i forslagets § 79 stk. 2 er ogsa ny. Inddelingen afspejler tre
grupperinger, der efter lovforsiagets systematik, som udgangspunkt skal have ydelser fra
"tre forskellige hylder”:

» en tidlig, forebyggende generel ydelse til afhaelpning af lettere problemer

e en indlysende Igsning pa et indlysende problem

e en skraeddersyet Igsning til et kompliceret problem.

Det er svaert at vurdere, hvordan denne nyskabelse vil fungere i praksis, men LOS har ved
den tekniske gennemgang af lovforsiaget forstaet, at enhver borger har ret t|| at sgge en
konkret ydelse efter serviceloven, og et eventuelt afslag herpd fortsat kan paklages til
Ankestyrelsen.

Lovforslaget indfgrer som noget nyt i § 102 et krav om udredning i sager om personer med
betydelig og/eller varigt nedsat funktionsevne eller szerlige sociale problemer. Udredningen
skal ske fgr der treeffes afggrelse om ydelser mv. LOS hilser forslaget velkommen.

Lovforsiagets § 103 fastslar, at kommunalbestyrelsen fremover skal udarbejde en handleplan
til alle personer, der modtager hjeelp efter kapitel 17. LOS hilser denne udvidelse af
handleplanspligten velkommen, isser den ny bestemmelse om, at der skal ske opfglgning pa
planen. Dette understreger, at en handleplan er et dynamisk vaerktgj, som andrer sig i takt
med borgerens udvikling. Man kunne foresld dette synspunkt indfgjet i bemaerkningerne.

LOS vil gerne til forsiagets § 102 og 103 understrege, at involvering af familie og netvaerk i

forbindelse med en udrednmg og udarbejdelsen af en handleplan forudsaetter borgerens
samtykke, hvilket bgr fremga.

Opholdssteder, botilbud og skoletilbud






Nar henses til de hidtidige erfaringer med handleplansfrekvensen i kommunerne, kunne det
vaere en overvejelse veerd, at fglge med i, hvordan den nye lovgivning vil blive praktiseret,
fx gennem en praksisundersggelse foretaget af Ankestyrelsen.

Lovforslagets § 104 etablerer som noget nyt en tilbudsvifte. Begrundelsen er, at
kommunalbestyrelsen i hgjere grad vil blive i stand til at levere en helhedsorlenteret indsats,
ndr visse ydelser samles i samme paragraf. Om det er rigtigt, ma st hen i det uvisse. Hvad
der er mere uklart er, hvordan det substitutionsprincip, der omtales, skal administreres.
Umiddelbart synes der ikke at vaere mange af enkeltydelserne i udkastets § 104 stk. 2 der
kan substituere hinanden. LOS har stor forstaelse for, at man ¢nsker at hjeelpe
helhedsvurderingen af borgerens situation pa vej, men vil foresl, at man opgiver begrebet
substitution og blot taler om fx et ydelseskatalog. Hvis tankegangen opretholdes, foreslds
det, at der i bemaerkninger og efterfglgende bekendtggrelser og vejledninger, praeciseres
neermere, hvilke ydelser, der kan substituere hvilke.

Afslutningsvis foreslar LOS, at der i bemaerkningerne til forslagets § 84 ggres klart, at den
individuelle behovsvurdering, der tales om, er en vurdering af kgrselsbehovet og ikke en
gkonomisk trangsvurdering.

Med venlig hilsen

Geert Jgrgensen
Direktgr

Opholdssteder, botilbud og skoletilbud






Socialministeriet

Att. Tina Hansen Muskelsvindfonden

Holmens Kanal 22
1060 Kgbenhavn K.

Den 19.januar 2015

Hgring over udkast til forslag til lov om @ndring af lov om social service, lov om rets-
sikkerhed og administration pa det sociale omride, lov om socialtilsyn og forskellige
andre love (Tildeling af ydelser til voksne med funktionsneds=ttelse eller sociale pro-
blemer ud fra malgruppetilgang, krav om udredning og handleplan i komplekse sager,
samling af visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.).

Muskelsvindfonden skal hermed kommentere det fremsendte udkast til lovforslag om an-
dring af serviceloven m.fl.

Som baggrund for lovforslaget ligger en politisk aftale mellem en rakke af Folketingets parti-
er. Aftalen er for sa vidt sympatisk og tilforladelig, fordi den efter palydende tilstraeber for-
enkling og gget borgerinddragelse, men samtidig ogsa vanskeligt gennemskueligt i sin mangel
pa konkrete eksempler. Det fremgar ikke, hvilke aendringer der tilstraebes for hvilke borgere.

Lovforslaget er tilsvarende uden eksempler og derfor heller ikke gennemskueligt. En s ind-
gribende andring af bestemmelserne for mennesker med et handicap burde vere ledsaget af
en meget klar beskrivelse af de konsekvenser, som det tilstracbes og forudses at have for de
mennesker, det handler om.

Dette er ikke tilfaeldet. Den politiske hensigt fremstar derfor uklart, og Folketinget vil handle i
blinde, hvis det vedtager dette lovforslag. '

Intentionen om forenkling og borgerinddragelse forekommer pa ingen made at vaere opfyldt.

Danske Handicaporganisationer har pd handicaporganisationernes vegne redegjort for dette,
og Muskelsvindfonden skal derfor som udgangspunkt henvise til dette hgringssvar.

Forenkling.

Muskelsvindfonden anerkender intentionerne om at forenkle de geeldende regler i servicelo-
ven og har selv adskillige gange papeget behovet for forenklede regler. Nar regler er indvikle-
de og uoverskuelige begranses borgerens retssikkerhed, og flere afggrelser ma ankes. Gen-
nemskuelighed er derfor et mal i sig selv.

Lovforslaget fgrer imidlertid i den modsatte retning, ogsa i forhold til intentionerne i den poli-
tiske aftale.

Muskelsvindionden
Kongsvang ANE 23, 8000 Arhus €
T, 45 804822 22 Fax +453 89 48 22 12

www.muskelsvindfonden.dh (aktuelle email-adresser findes pi hjemmesiden;



Den indledende procedure, hvorved borgerne opdeles i tre grupper, vil vere en ekstra admi-
nistrativ procedure.

Det ville give mening, hvis det blev indfgrt som procedure, at alle henvendelser umiddelbart
sorteres efter tyngde, sa simple og overskuelige sager behandles efter en forenklet procedure
med korte sagsbehandlingsfrister, mens andre sager behandles grundigere, og séledes at beg-
ge fremgangsméader kan medfgre den relevante bevilling efter hele den sociale lovgivning.

Muskelsvindfonden skal i den forbindelse ikke mindst henlede opmaerksomheden p4, at rets-
sikkerhedslovens bestemmelse om kommunens pligt til at vurdere enhver ansggning i forhold
til samtlige relevante muligheder i den sociale lovgivning fortsat vil veere gaeldende.

Muskelsvindfonden og andre handicaporganisationer har Ipbende papeget konkrete mulighe-
der for forenklinger, men disse indgér p4 ingen méde i det fremsatte lovforslag, der alene sy-
nes inspireret af gnsker fra Kommunernes Landsforening.

Retssikkerhed.

Forenkling og gget gennemskuelighed af de gaeldende regler kunne forventes at medfgre et
fald i antallet af ankesager, kortere sagsbehandlingstid og administrative besparelser. Men
som lovforslaget er formuleret vil et eventuelt fald i antallet af ankesager alene vare begrun-
det i gruppeopdelingen, der faktisk har konsekvenser for de mulige bevillinger, som slet ikke
kan ankes. Ankestyrelsen vil reelt vaere afskaret fra at tage stilling til de langt flere afggrelser,
der er truffet alene p3 baggrund af et skegn. Til forskel fra kommunen har Ankestyrelsen jo al-
drig mgdt den pageldende borger, og Ankestyrelsen vil derfor veaere begraenset til at tage stil-
ling til, om formalia i selve sagsproceduren er opfyldt.

Lovforslaget indebaerer derfor en forringelse af borgernes klagemuligheder.

Det skal dog understreges, at et regelsat bgr vaere s3 forstaeligt og overskueligt, at kommu-
nerne umiddelbart traeffer si korrekte afggrelser, at overholdelse af et regelsaet ikke beror pd
borgernes mulighed for at klage. Mange kan ikke formulere en klage. Mange mennesker tgr
ikke klage. Mange mennesker ved ikke, hvad de skal klage over, fordi de ikke kender reglerne,
og derfor fgrer autoritetstro til, at de stoler pd, at kommunen har ret.

Muskelsvindfonden mener derfor, at nok skal klagemuligheden vere til stede og vaere reel,
men den er ikke i sig selv en Igsning. Det er navnlig uforstdeligt, at kritik af gaeldende regler og
af konkrete afggrelser efterhdnden, naermest som en besvargelse, afvises med, at borgerne
kan bare klage, for det kan/vil/ggr borgerne ikke i tilnaermelsesvis det omfang, hvor det er re-
levant.

Det er dog en klar tendens, at de staerkeste borgere klager mest. De svageste borgere klager
langt mindre og udszttes derfor alt andet lige for en dérligere behandling, ndr korrekte afgg-
relser i s& hgj grad beror pé en klagemulighed.

Lovforslaget lgser derfor ikke det problem, der er papeget igen og igen, at kommunerne har et
uheldigt incitament til at traekke afggrelser i langdrag, give forkerte afslag og spekulere i be-



sparelser, mens en klage behandles. Dette problem er adskillige gange papeget af handicapor-
ganisationerne. Man kunne forvente, at en s omfattende @ndring af hele regelszttet ville lgse
et s& centralt problem, men som lovforslaget er udformet, vil dette problem tvaertimod for-
steerkes.

Borgerinddragelse.

Lovforslaget lever heller ikke op til intentionen om stgrre brugerinddragelse. Tveertimod er
det alene kommunerne, der far stgrre valgmulighed mellem forskellige ydelser. Borgerne til-
laegges ikke en gget ret til at veelge mellem flere ydelser eller at konvertere én ydelse til en
anden ydelse, idet denne ret alene tilleegges kommunen. Trods hensigten om gget borgerind-
dragelse tilleegges borgerne generelt ikke en eneste ny rettighed.

Lovforslaget fremstar derfor som de spildte muligheders lovforslag.

Det ville have veeret neerliggende, om man havde benyttet lejligheden til en reel nytenkning
og maske ogsa have ladet sig inspirere af procedurer og forenklinger fra andre forvaltnings-
grene.

P& andre omrader vinder ideer som Quickskranker og telemedicin frem, som sagtens kunne
inspirere til yderst forenklede procedurer i serviceloven, bade fordi der findes f.eks. hjzlpe-
midler, som ingen vil efterspgrge, medmindre de har brug for dem, og fordi det umiddelbart
lader sig afggre, om borgeren er berettiget til dem.

Det er tankevaekkende, at der kraeves langt mere dokumentation i sager af selv beskeden gko-
nomisk raekkevidde for borgere med et handicap, end der kraeves af borgere i skattesystemet,
der som regel drejer sig om spgrgsmal af langt sterre gkonomisk raeekkevidde. Dokumentati-
onskravet kan med fordel senkes i adskillige situationer, som f.eks. det stadigt tilbageven-
dende krav om, at man igen og igen skal dokumentere, at éns uhelbredelige sygdom fortsat
ikke er helbredt.

Forslaget udmarker sig generelt ved, at borgerinddragelsen forringes, at mistilliden til bor-
gerne fastholdes, og at mulighederne for kreativ tankegang til fordel for borgerne er mistet i

den forudgéende proces.

De positive intentioner, der trods alt ligger til grund for den politiske aftale, indgdr pa ingen
made i det konkrete lovforslag.

Muskelsvindfonden mener, at det m3 kunne ggres bedre, og at lovgiverne med fordel kan lytte
til handicaporganisationernes forslag og ideer.

Med venlig hilsen

LIMITIN

Udviklingschef, Muskelsvindfonden






Odense Kommune, @rbaekvej 100, 5220 Odense S@

Ministeriet for barn, ligestilling
Integration og social forhold
Holmens Kanal 22

1060 Kebenhavn K

Vedr. Heringssvar til Lovforslag nr. L 0

/ldre- og Handicapudvalget i Odense Kommune har felgende kommentarer
til udkast til lovforslag om ydelser til voksne med funktionsnedsattelse
eller sociale problemer ud fra en malgruppetilgang, krav om udredning og
handleplan i komplekse sager, samling af visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.

Det udarbejdede udkast til lovforslag om aendringer pa voksenomradet indeholder
mange positive tiltag med udgangspunkt i respekten for den enkeltes liv og
respekten for inddragelse af borgeren i bade beslutninger og handlinger, der skal
gere det muligt at nd borgerens mal og dermed forbedre livskvaliteten. Det
opfattes endvidere meget positivt at borgerens egenomsorg og mulighed for
medvirken til forbedring af egen livssituationen er fremhaevet.

- Der leegges stor vaegt pa at bade habilitering og rehabilitering er blevet
centrale indsatsomrader i forhold til de mal og handlinger der
iveerksaettes.

- lformaleti § 79 fremhaeves at bade forebyggelse og udvikling har faet en
central placering i forhold til den enkeltes mulighed for at opna et mere
selvstaendigt og socialt liv.

- Det fremhzeves endvidere meget positivt at samarbejde med frivillige og
frivillige organisationer bliver indarbejdet som en del af de tilbud der kan
iveerksaettes. Men det bemaerkes at afsnittet med fordel kan suppleres
med tillaeg om civilsamfundet, idet civilsamfundets rolle ogsa er en central
del af hverdagslivet for den enkelte borger.

- Herudover fremhaeves at velfeerdsteknologien er blevet indarbejdet som
en del af de tilbud der kan vaere med til at forbedre den enkeltes
dagligdag.

- 1§ 102 l=egges stor vaegt pa at bade kommunikation og det sociale
livisamfundsliv er blevet en central del af udredning og handlinger der
skal medbvirke til forbedring af den enkeltes livssituation.
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Det er meget positivt at samarbejdet med den enkelte borger og
inddragelse er blevet mere tydeligt i udkastet til lovforslag, men der
savnes en neermere definition af hvad der menes med inddragelse og
samarbejde. En del steder i forslaget anvendes formuleringen s4 vidt
muligt. Det foreslas at netop denne del af lovforslaget skaerpes, saledes
det fremhaeves at indsatser og handlinger altid ber forega i samarbejde
med borgeren og/elier dennes pargrende, ogsa fordi pararende er en
aktiv del af borgerens netvaerk, hvis borgeren har sveert ved selv at kunne
deltage.

Der efterlyses en mere uddybende afklaring af samarbejdet med
borgeren. Erfaringer fra arbejdet med den rehabiliterende indsats viser, at
béde resultatet for den enkelte borgers livskvalitet og den gkonomiske
effekt pa sigt bliver starre hvis netop samarbejdet med borgeren saettes i
centrum, saledes det er et mal/krav og ikke blot en hensigtserkizering.
Dette kan fremga mere tydeligt i det udarbejdede forslag, hvor det er
fremhaevet som en af intentionerne.

En praecisering af forpligtelserne til udredning og udvidelse af udredning i
lovforslaget er meget positiv, men det opleves begreensende, at
forpligtelsen reelt primaert knyttes til malgruppe 3.

| det hele taget kan malgruppeafgraensningen opfattes tvetydig. Det er
godt at arbejde med malgruppetilgang, hvis det konstruktivt forbedrer den
enkeltes mulighed for at opna hurtigere og mere fleksible samt relevante
indsatser, men det kan vaere en begraensning hvis malgrupperne
afgraenser indsatserne. | forslaget er det formuleret saledes, at det er
kommunen der foretager inddelingen i malgrupper og reelt dermed
definerer borgerens adgang til ydelser.

Dette kan virke begreensende for den enkelte borger, hvor samarbejdet
om maigruppeindplacering kan vaere mere hensigtsmaessig, men det er
beskrevet saledes at kun borgerne i malgruppe 3 far den fleksible vifte,
mens borgerne i maigruppe 1 og 2 kan blive laste i den tilbudsvifte der
harer til den enkelte malgruppe. Dette kan fa uheldige falger for fx
psykisk handicappede borgere (fx borger med aspergers syndrom) der
kan veere delvis selvstaendige og befinde sig i malgruppe 1, men
ligeledes har brug for tilbud harende til malgruppe 3.

Dette forsteerkes yderligere af at borgeren tilsyneladende ikke kan anke
malgruppeindplacering.

I Odense Kommune arbejder vi med en model hvor vi reelt udreder
samtlige borgere og herefter sammen med borgerne udarbejder
handlingsplan og indsatser pa tveers af hele tilbuds/indsatsviften. Dette
sikrer at den enkelte borger modtager lige netop de indsatser (ydelser)
der er relevante for opnaelse af den enkelte borgers mal.

Det er derfor vigtigt at der bliver indarbejdet mulighed for at tilbyde
ydelser pa tvaers af malgrupper og tilbudsvifte.
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- Hvis man bruger malgruppetilgang og tilbudsvifte fleksibelt er det en
meget positiv udvikling. Hvis det derimod anvendes afgraensende, kan
det fa den modsatrettede effekt. Det samme geelder for substituering af
ydelser inden for tilbudsviften. ZAldre- og Handicapudvalget er bekymret
for at man ved at anvende laveste faellesnaevner reelt kan reducere
borgernes livskvalitet, og at modellen derfor kan f& den modsatrettede
effekt, hvis man fx tager udgangspunkt i hvor lidt man kan ngjes med.

-l avrigt savnes en lidt naermere beskrivelse af begreberne egenomsorg
og nedsat psykisk funktionsevne, og det kan flere steder vaere vanskeligt
at forsta sondringen mellem funktionsevne og funktionsnedszettelse.

- Endelig vil &ldre- og Handicapudvalget gerne fremhaeve forenklingerne
pé hjeelpemiddelomradet og forbedringerne pa befordringsomradet som
meget positive tiltag.

Safremt Aldre- og Handicapudvalgets heringssvar giver anledning til spergsmal
er | velkommen til at kontakte chefkonsulent Hans Ellekrog, mailadresse:

hhle@odense.dk.
Venlig hilsen

/ldre- og Handicapudvalget
I Odense Kommune
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Danmark

15. januar 2015

Om Olivia Danmark

Olivia Danmark har veeret leverander af administration af hjelpeordninger siden 2004, og
hjeelper i dag ca. 180 borgere med bl.a. administration af BPA og gvrig hjelp til handicappede
med funktionsnedsattelse. Ligeledes beskaeftiger vi os med tilbud til udsatte unge og voksne,
som har behov for statte og forebyggende indsatser. Vi er 37 administrativt ansatte, og
beskaeftiger ca. 750 hj=elpere.

Lovforslaget generelt

Vifinder det generelt positivt, at der med lovforslaget forsgges at give bedre rammer for
tildeling af serviceydelser til voksne. Vi tror p4, at vores velfaerd generelt set i fremtiden er
udfordret og der er derfor behov for, at nytaenke mé&den vi konstruerer vores sociale ydelser.
Vifinder det derfor positivt at det i lovforslagets forméalsbeskrivende paragraffer
tydeliggeres, at den enkelte borgers egne ressourcer skal mere i spil.

Vifinder dog, at lovforslaget indeholder en raekke punkter, som kan give anledning til
bekymring fordi der enten er tale om uklarheder eller at visse forslag vil have direkte negativ
effekt i forhold til den gnskede virkning.

Iforbindelse med en tidligere pataenkt revision af servicelovgivningen (L147) i 2014 blev der
lagt op til regler for sa vidt angdr takstfastsattelse samt en godkendelses- og tilsynsmodel
overfor virksomheder, foreninger eller private personer, der varetager arbejdsgiveransvaret
for en BPA-ordning. Det havde vaeret naturligt om dette omrade - som fortsat er uafklaret -
var blevet medtaget i denne lovrevision.

Bestemmelserne i §103 vedrgrende udarbejdelse af handleplan for borgeren "skal ikke vaere
mere omfattende end formadlet tilsiger”. Denne formulering er forholdsvis bred og det er
derfor vores bekymring, at borgere, der far bevilget hjalp efter forslagets §110, skal have
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udarbejdet en handleplan, som netop ikke stir mal med behovet. Det er vigtigt at huske p4, at
baggrunden for indferelsen af reglerne vedrarende borgerstyret personlig assistance (BPA)
blandt andet var, at borgeren selv er i centrum for egen tilveerelse og den hjzlp, der bevilges,
har til formdl at afhjzelpe det fysiske handicap, siledes at borgeren i gvrigt kan indga pa lige
vilkdr i samfundet som s&dan. Det er séledes ikke meningen at borgere, der har en BPA-
ordning, i gvrigt skal klientgares.

Olivia Danmark har efterhdnden en arelang erfaring i forhold til at baere arbejdsgiveransvaret
for et sterre antal borgere. Det er vores erfaring, at kendskabet til BPA-reglerne i mange
kommuner er meget begraenset, hvilket iseer kan tilskrives at der generelt er meget & borgere
med BPA-ordning i hver kommune. Det kan derfor vaere en overvejelse, at centralisere
ansvaret for udmentningen af bestemmelserne vedrerende BPA-ordningerne til enten
regioner eller stat for pA denne méde at opbygge en starre kompetence pa omradet.

Vi finder malgruppeopdelingen i forslaget bekymrende, da det er uklart, hvordan
kommunerne vil forvalte denne inddeling, og da det ikke fremgar hvordan det sikres, at
inddelingen kommer til at ske efter borgerens behov. Der er en indbygget fare for
“kasseteaenkning”, saerlig ndr borgeren ikke har mulighed for at f afpravet en beslutning om,
hvorvidt borgeren eksempelvis har et relativt enkelt og entydigt behov for hjeelp eller en
vurdering af, hvorvidt det er komplekst at afdaekke en borgers behov.

Hvordan defineres eksempelvis et &benbart socialt problem i forhold til et saerligt socialt
problem? I hvilken gruppe ender en borger med et relativt enkelt hjaelpebehov, men en
kompleks problemstilling? Er der er enrisiko for at en borger med et stort, men enkelt,
dbenbart og entydigt hjalpebehov ikke far den ngdvendige hjelp fordi behovet er simpelt i
konstruktion?

Der ber overvejes, at der udarbejdes praecise retningslinjer for mélgruppeindplacering, s&ledes
at det ikke bliver tilfaeldigt, hvilken gruppe man placeres i, alt efter i hvilken kommune man
bor.

Vikan endvidere vaere bekymret for, at der kan opsta situationer, hvor en borger ville have
gavn af et mindre delelement i tilbudsviften, men ikke kan f4 denne ydelse, da de ikke er i
malgruppe 3. Da der skal laves udredning og handleplan for alle borgere i malgruppe 3, ma det
forventes, at der kan opsta en vis barriere, for man placerer en borger i gruppe 3. Dette kan
medfere enbegraensning i forhold til de tilbud der kan tilbydes borgere, hvilket ikke er
intentionen med loven.
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Kontakt data:

Olivia Danmark

Att: Administrerende direkter Jan Wilken
Herkaer 16, 2.sal

2730 Herlev

E: jwi@oliviadanmark.dk
T:88887171
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RIGSREVISIONEN

Ministeriet for Barn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold St. Kongensgade 45
1264 Kebenhavn K

Holmens Kanal 22

1060 Kegbenhavn K Tif. 33928400

rr@rigsrevisionen.dk
www.rigsrevisionen.dk

Heringssvar over udkast til forslag til lov om a&ndring af lov om social 13. januar 2015
service, lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade,

lov om socialtilsyn og forskellige andre love Kontor: 1. kontor

Rigsrevisionen modtog den 9. december 2014 hering over udkast til forslag til J.nr.; 2014-6400-23

lov om aendring af lov om social service, lov om retssikkerhed og administra-
tion pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love.

Rigsrevisionen har gennemgaet udkastet for bestemmelser om regnskab og
revision. Vi har konstateret, at der ikke indgar sadanne bestemmelser i lov-
forslagene. Rigsrevisionen har ikke bemaerkninger til udkastet.

Eventuelle spgrgsmal kan stilles til undertegnede pa telefon 33 92 86 72 eller
via e-mail til rr@rigsrevisionen.dk med anfgrelse vores journalnr., der fremgar
af brevhovedet.

Med venlig hilsen

Julie Winther Larsen
Fuldmaegtig

m






Returadresse
Handicap og Psykiatri
Rodklgvervej 4 6950 Ringkebing

Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold

Sagsbehandier
Mette Andersen - Udvik-

tingskonsulent
Direkte telefon

99 74 15 68
E-post
m.andersen@rksk.dk

Dato
15. januar 2015

Sagsnummer

2015010048EA

Hgringssvar vedr. lovforslag om andring af lov om
social service, lov om retssikkerhed og administrati-
on pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og for-
skellige andre love

Ringkgbing-Skjern Kommune afgiver hermed uopfordret hgringssvar
vedr. lovforslag om andring af lov om social service, lov om retssik-
kerhed og administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og
forskellige andre love.

Vedr. § 85

Ringkgbing-Skjern Kommune konstaterer, at den nuveerende § 83 med
lovforslaget bliver til § 85. Det er kommunens vurdering, at denne
aendring, seerligt i overgangsperioden indtil 1. januar 2018, vil medfgre
forvirring for borgerne, idet mange borgere vil vaere visiteret til bade
§§ 83 og 85.

Vedr. §§ 102, stk. 2, 2. pkt. og 103, stk. 4, 2. pkt.

Ringkgbing-Skjern Kommune konstaterer, at det i §§ 102, stk. 2, 2.
pkt. og 103, stk. 4, 2. pkt. er angivet, at borgerens familie og netveerk
kan inddrages, hvis det er hensigtsmaessigt. Det gnskes tilfgjet, at der
skal foreligge et samtykke fra borgeren til inddragelsen, idet dette er
en forudseaetning for inddragelsen.

Vedr. § 103, stk. 3, nr. 1
"Malet” bgr andres til “méalene”, idet der almindeligvis vil veere flere
mal for borgeren.

Det er positivt, at forarbejderne (s. 75) angiver, at handleplanen skal
ses i sammenhang med borgernes planer fra andre fagforvaltninger.

Vedr. § 104, stk. 1, 2. pkt.

Det konstateres, at kommunen kan afggre, at en eller flere ydelser
eller tilbud, jf. § 104, stk. 2, helt eller delvist kan substituere hinan-
den. I vejledningen er det gentaget, at tilbud/ydelser fra tilbudsviften
kan substitueres. Der gnskes en vejledning i den praktiske betydning
af substitution, herunder hvordan kommunens afggrelser skal udfor-
mes, borgerens klageadgang ift. substituerede ydelser mv.

Telefontider Telefonnummer til Hjemmeside www.rksk.dk
mandag 10.00 - 17.00 Handicap og Psykiatri: 99 74 11 24
tirsdag - fredag 10.00 - 13.30 Ringkgbing-Skjern Kommune: 99 74 24 24






Vedr. § 104, stk. 2, nr. 12

Forslaget indeholder ydelsen "anden hjeelp og stgtte, som har til form3l
at afhjeelpe fglgerne af en persons funktionsnedszettelse eller szerlige
sociale problemer”. Det er uklart, hvilke ydelser denne bestemmelse
indeholder, og der henstilles derfor til en uddybning heraf.

Vedr. § 113
Ringkgbing-Skjern Kommune konstaterer, at den forsl8ede § 113 ikke
tager hgjde for, at ndr borgere flytter med medvirken fra offentlig
myndighed, vil den tidligere opholdskommune fortsaette som handle-
og betahngskommune for borgeren, jf. Retssikkerhedslovens § 9, stk.
7, sdfremt borgerne far en hjaelp, der kan sidestilles med hjalpen i en
boform Jf § 9, stk. 7, nr. 1-4. I denne situation, skal den nye kom-
mune saledes ikke tilbagebetale refusion til den tidligere opholdskom-
mune.

Vedr. det sammenfattende skema (s. 51)

Det er angivet, at forslaget er omkostningsneutralt for kommuner. Der
henvises dog til, at forslaget indeholder nye ydelser til malgrupper,
som ikke fgr var omfattet af st(zjtte efter Serviceloven, herunder ydel-
ser i kap. 15 samt den foresldede § 104, stk. 2, nr. 12. Det er s3ledes
Ringkgbing-Skjern Kommunes vurdering, at der er tale om en service-
udvidelse.

Venlig hilsen

Mette Andersen
Udviklingskonsulent






RADET FOR
Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold S O C I A LT

Att. Tina Hansen UDSATTE

16. januar 2015

Heringssvar til udkast til forslag til lov om a&ndring af lov om social service, lov om
retssikkerhed og administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige
andre love (Tildeling af ydelser til voksne med funktionsnedsaettelse eller sociale problemer
ud fra malgruppetilgang, krav om udredning og handleplan i komplekse sager, samling af
visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.)

Rédet for Socialt Udsatte takker for hgringen til lovforslag om revision af servicelovens
voksenbestemmelser.

Radet for Socialt Udsatte anerkender de positive intentioner bag lovforslaget om at styrke den
kommunale helhedstankning. Der er behov for, at lovgivningen understgtter en
helhedstankning szerligt i forhold til socialt udsatte, der som oftest har flere sammensatte
problemer. Socialt udsatte har dertil ofte vanskeligt ved at fa udbytte af de lgsninger og
behandlingstilbud, som det store flertal af personer med behov for hjelp til sociale problemer
drager nytte af. Det kalder p3a, at kommunerne skal kunne tage ogsa utraditionelle lgsninger i
brug.

Radet vil pa et helt overordnet plan pege pa behovet for, at lovgivningen i szerlig grad
beskytter de mest udsatte og marginaliserede gruppers behov. Den forventede meget
begransede vakst i de offentlige sociale budgetter i de naermeste ar vil skaerpe behovet for
prioritering af indsatserne i forhold til de forskellige malgrupper. | den kamp om knappe
ressourcer taber socialt udsatte traditionelt, med mindre at der politisk og lovgivningsmaessigt
er tilstreekkelige kraefter, der forsvarer socialt udsatte. | forhold til den overordnede
prioriteringsdiskussion finder Rddet det sveert at vurdere, om det foreliggende lovforslag giver
den tilstraekkelige beskyttelse.

Af samme arsag vil Radet anbefale, at der udarbejdes et nyt udkast lovforslag, som tager hgjde
for de usikkerheder og risikofaktorer, jf. nedenstaende, og at et nyt udkast til lovforslag sendes
i {lyn)hgring inden fremsaettelsen.

RADET FOR SOCIALT UDSATTE t +45418511 00 e post@udsatte.dk w udsatte.dk a Bredgade 25 F, 4. sal, 1260 Kebenhavn K




Radet finder, at malgruppetilgangen for tildeling af ydelser efter serviceloven, som lovforslaget
lzegger op til, ikke imgdegar de sarlige udfordringer, som socialt udsatte ofte star over for.
Lovforslagets ordvalg om lettere og tungere problemer og tilsvarende lettere (uvisiterede)
indsatser og mere omfattende (visiterede) indsatser leder let til en fordrejet forstaelse af
socialt udsattes behov og muligheder. Paradoksalt nok, sa er der socialt udsatte, som kun
bruger uvisiterede tilbud (natherberger, varmestuer, SKP-ordninger, frivillige social tilbud etc.).
De beskrivelser, der er i lovforslaget, af de forskellige indsatser og opdelingen i forebyggende
og/eller gruppebaserede tilbud (§§ 81 — 83), som kommunerne kan udbyde, og visiterede
tilbud, som kommunerne skal (?) udbyde, vil stille lavtaerskeitilbuddene til socialt udsatte i en
meget vanskelig position i den fremtidige prioriteringsdebat i kommunerne.

Radet vil derfor anbefale, at det i lovslaget indskaerpes, at kommunerne skal sgrge for, at der
er lavtaerskeltilbud, fx vaeresteder mv., til socialt udsatte, der ikke kan eller ikke gnsker at
bruge visiterede tilbud. For de tilbud, som ligger uden for tilbudsviften, kan det veere en
bruttoliste for, hvad kommunerne som minimum skal tilbyde af forebyggende og tidlige
indsatser, herunder uvisiterede § 104-tilbud.

Kompleksiteten af problemstillinger hos socialt udsatte borgere fordrer en konkret, individuel
vurdering, der bgr laegge til grund for den eller de ydelser, som kommunen tilbyder borgeren.
Det er Radets opfattelse, at en malgruppetilgang vil vaere for bred og ikke i tilstreekkelig grad
impdekomme de konkrete, individuelle behov, som socialt udsatte har, herunder om tilgangen
befordrer, at kommunerne udvikler ogsa de individuelle I@sninger, der er behov for.

Maélgruppebeskrivelserne og retningslinjerne for malgruppeplaceringen forekommer desuden
mangelfulde, og der er en risiko for, at personer med ens behov bliver placeret i forskellige
malgrupper og dermed far for uens tilbud afhaengig af, hvor i landet de bor.

Lovforslaget indfgrer som noget nyt en tilbudsvifte (§ 104) med tilbud til borgere i malgruppe 3
(varig og/eller betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller szerlige sociale
problemer). Kommunalbestyrelsen kan afggre, at et eller flere af tilbuddene helt eller delvist
skal substituere hinanden afhaengig af malgruppekategorisering af borgeren. Radet ser her en
grundlzeggende risiko for, at kommunerne fremover kommer til at plukke og sammensztte en
tilbudsvifte bestaende af de Igsninger, som kommunen har valgt at have ”pa hylden”, og som
ikke ngdvendigvis tager udgangspunkt i borgerens reelle behov.

Det forekommer desuden uklart, om kommunen efter forslaget har pligt til at udbyde alle
igsninger i tilbudsviften, eller om kommunen kan vaelge kun at udbyde dele af ydelserne.
Radet opfordrer til, at kommunerne fortsat skal have forsyningspligt i forhold til alle tilbud i
tilbudsviften, og at dette fremgar klart af lovforslaget.

Stofmisbrugsbehandling indgar som en del af tilbudsviften, og Radet hilser det velkommen, at
stofmisbrugsbehandling eksplicit naevnes som vaerende ikke-relevant at substituere med andre
ydelser inden for tilbudsviften. Radet havde dog gerne set, at andre tilbud sasom visiterede §
104-tilbud ligeledes blev fremhavet som ikke-relevante at substituere,

Lovforslagets intention om, at de mest udsatte borgere skal have adgang til hele paletten af
hjzlpetilbud, indfris med andre ord ikke ngdvendigvis gennem lovforslagets
malgruppeinddeling. Radet vil opfordre til, at der i lovbemaerkninger og vejledningsmateriale
skal saettes klart fokus pa at imgdega denne udfordring.



Radet skal desuden opfordre til, at det i lovteksten bgr fremga eksplicit, at det som oplyst pé
den tekniske gennemgang af lovforslaget fortsat vil veere muligt at sgge om de enkelte ydelser
under tilbudsviften, og at der ved afggrelser vil kunne kiages til kommunalbestyrelsen, der har
pligt til at indbringe klagen for Ankestyrelsen, safremt afggrelsen fastholdes.

Med venlig hilsen

e

Jann Sjursen
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@9 Sclerose

foreningen

Ministeriet for Bern, Ligestilling,
Integration og Sociale forhold
Holmens kanal 22

1060 Kebenhavn K
Valby d. 19. januar 2015

Via Danske Handicaporganisationer

Scleroseforeningens heringssvar vedrerende forslag til lov om andring af lov om
social service, lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade, lov om
socialtilsyn og forskellige andre love

Scleroseforeningen har valgt dette selvstaendige heringssvar, for at give beslutningstagere
faktuel viden om de problemstillinger, vi ser der er ved lovforslaget og de konsekvenser
dette kan fa for mennesker med sclerose.

1. Der er ingen sammenhaeng mellem de politiske intentioner og det formulerede
lovforslag

Det for os at se sterste problem ved lovforslaget er, at der ingen sammenhaeng er mellem de
positive politiske ensker og intentioner, der indleder lovforslaget, og de konkrete udstukne
endringsforslag i lovforslaget med dertilhagrende lovbemasrkninger. Kort og godt: De anviste
"veje” vil for os at se ikke fare frem til malet, men bort fra det.

De feerreste kan veere uenige i de i lovforslaget formulerede politiske intentioner om, at
styrke tilliden mellem borger og kommune gennem gget borgerinddragelse og eget fokus pa
at styrke borgerens ressourcer og selvstandighed. Det samme gaelder intentionen om at
styrke borgernes retssikkerhed.

Til gengeeld vil de feerreste kunne fa gje pa sammenheaengen i, at man pa den ene side
erkleerer, at man med forslaget ensker at styrke den enkeltes retssikkerhed, samtidig med at
man forringer borgernes mulighed for at klage over kommunens afgerelse.

Derfor mener Scieroseforeningen:

Hvis de politiske intentioner skal smitte af pa kommunernes praksis pa handicapomradet,
ma politikerne som minimum bede embedsvaerket om at foretage en ny juridisk
gennemskrivning af lovforslaget, hvis den snskede sammenhaeng skal sikres.



2. Inddeling af borgere med handicap i malgrupper i selve lovteksten, men
manglende adgang for borgerne til at klage over kommunens indplacering af
dem

Ved den tekniske gennemgang af lovforslaget i socialministeriet d. 5. januar 2015, er det
oplyst, at inddelingen i malgrupper "kun er teenkt som et psedagogisk veerktgj til
sagsbehandlerne i kommunerne”. Dette under hensyn til, at de kan opdele ydelserne pa en
mere psedagogisk made.

Malgrupper, der er skrevet ind i selve lovtekstens formalsbestemmelse, vil jo alt andet lige
komme til at give en meget central hjemmel, og med en afgerende konsekvens for
kommunernes forvaltning i de konkrete sager. Samtidig vil malgruppe placeringen blive
efterfulgt af en ydelsesmaessig begreensning. Men borgeren kan ikke klage over en konkret
indplacering, men vil kun kunne klage over den efterfalgende afgraensede ydelse der gives.

Det er en retssikkerhedsmangel, som virkelig bekymrer os, da det svaekker de retsgarantier
som borgeren har i dag, nar det geelder kommunernes faktiske sagsbehandling og hvor der
er krav om at vurdere en henvendelse efter alle lovens muligheder og krav tit kommunernes
ansvar for et tilstraekkeligt oplyst grundlag, fer en indholdsmaessig afgerelse kan traeffes.

Dette forvaltningsretlige spergsmal ber efter Scleroseforeningens opfattelse forelaegges
Ombudsmanden, med henblik pa en neermere vurdering af lovforslagets
retssikkerhedsmaessige konsekvenser pa dette punkt.

Det er foreningens vurdering, at der ikke blot kan henvises til, at der vil ske preeciseringer i
en bekendtgarelse eller vejledning. Sa leenge det star direkte i lovteksten, er der ogsa
hjemmel til at vurdere og afgere hjaelpeindsatsen efter det.

Konsekvensen bliver, at mennesker med alvorlige sygdomme og handicap fremover bliver
indplaceret i tre nye meget fortolkningsbaserede malgrupper, med meget stringente
muligheder for indsatser fra en kommunalt fastlagt "Tilbudsvifte”, frem for en individuel
tilgang tit vurdering af hver borgers behov for kompensation i relation til den enkeltes
livssituation.

Vi kan frygte at denne nye standardiserede tilgang til borgernes behov og den enkelte
kommunens tilbud, i hejere grad er blevet til ud fra kommunernes og Finansministerens
behov for at styre og minimere udgifterne til voksenhandicapomradet. Og ikke for at forbedre
borgernes muligheder for en individuel, alderssvarende selvsteendig tilveerelse, pa samme
made som "naboen” uden handicap.

Scleroseforeningen er derfor meget bekymret for denne nye opdeling og de fremtidige
kompensationsmuligheder for mennesker med sclerose.

Derfor mener Scleroseforeningen:

Malgruppeinddelingen i lovtekstens formalsbestemmelse skal udga, nar det kun har vaeret
tiltaenkt som en "peedagogisk sagsbehandiingsmetode”



3. Kommunen skal ved borgerhenvendelser "forhandsvurdere” i hvilken af de 3
malgrupper borgeren skal "placeres i”, og dermed hvilken konkret indsats
borgeren kan opna. Denne kommunale besiutning kan efter lovforslaget ikke
ankes.

Den nye malgruppevurdering af borgere med handicap, som fremgaér i lovforslaget er
beskrevet meget uklar og fortolkningsbaseret i lovbemaerkningerne.

Derfor mener Scleroseforeningen:

Uanset vi er imod denne made at kategorisere mennesker med helt unikke
funktionsnedsaettelser pa, ma det som minimum i lovgivningsprocessen geres klart hvordan
kommunerne evt. skal forvalte denne "forhandsvurdering” i den daglige sagsbehandling.

o Hvem skal visitere til malgrupperne — hver sagsbehandler eller en szerlig "visitator’?
o Hvilke faglige kompetencer skal visitator have?

o Hvordan sikres det tvaerfaglige/tveersektorielle perspektiv i vurderingen af behovet for
stotte?

o Hvordan sikres at det, at det ikke kun bliver diagnose- og
funktionsniveauperspektivet der laegges veegt pa i "forhandsvurderingen”
/screeningen, men ogsa det arbejds- og familierelaterede perspektiv i vurderingen af
behovet for kompensation?

o Hvordan skal borgeren inddrages i forhandsvurderingen?

o Hvordan vil processen foregd, nar borgeren henvender sig igen og mener at here il i
en anden gruppe? Hvem far kompetencen til at "flytte borger” til en ny gruppe?

e Stilles der begrundelseskrav i forhold til kommunens vurdering og afgerelse om
indplacering?

o Bliver der mon overhovedet tale om en fordel for borgeren? Eller er det kun
kommunen der drager nytte af dette?

4. Kommunernes gnske om regelforenkling pa voksenhandicapomradet, der er
baggrunden for det omdiskuterede lovforslag, kan ga ud over den enkeltes
mulighed for hjaelp til sine individuelle behov. Ogsa fordi der overraskende nok
ikke er noget i lovforslaget, der demmer op for den "silotankegang”, som
allerede i dag spaender ben for en helhedsorienteret indsats

Nar mennesker med for eksempel sclerose henvender sig farste gang til kommunen, fordi
de ikke leengere kan klare deres arbejde, eller nar en helt ung far problemer pa sin
uddannelse efter at have faet sygdommen, er det et tegn pa, at der fra farste henvendelse
vil blive brug for en kompetent koordinator/tovholder i et sammenhaengende,
helhedsorienteret forlgb, hvor flere forvaltninger skal deltage, for at pageeldende fortsat kan
fa en dagligdag til at fungere med studier eller arbejde, med familie og bern pa trods af
nedsat funktionsevne.



For eksempel "Hvad kan jeg klare fremover af arbejde eller studier? Hvordan kommer jeg
frem og tilbage pa arbejde? Hvordan kan jeg fa stette til praktiske foraeldreopgaver m.v."
Kompensationsmuligheder der er spredt over mange paragraffer, og hvor der administreres
blandt mange forskellige afdelinger og medarbejdere i kommunerne.

Lovforslaget tager ikke hgjde for at andre den organisatoriske virkelighed i kommunerne
som vi kender den i dag, og som i den grad kan betyde, at den enkelte fortsat ikke er sikret
en individuel og helhedsorienteret indsats som tilteenkt. Der er ligeledes intet formuleret i
forslaget om et forpligtende samarbejde med beskzeftigelsesomradet og andre forvaltninger.

Der er til grupper som vores, med uforudsigelige progredierende og uhelbredelige lidelser,
brug for at tildele en koordinator med det samme, medens den nedsatte funktionsevne og
behov for handicapkompensation bliver udredt med henblik pa, for eksempel at kunne klare
sig laengst muligt i job og som en aktiv del af en familie.

Derfor mener Scleroseforeningen:

At politikerne skal sikre, at der i selve lovteksten formuleres en forpligtelse til tveergaende
sagsbehandling, saledes at den usammenhaengende sagsbehandling med organisatoriske
siloer, som vi kender i dag, kan ophare.

5. Hjzelpemidler til borgere med handicap standardiseres. Er det "Brugerbetaling
ind af bagderen”?

"Kommunalbestyrelsen kan dog for visse mindre hjselpemidier beslutte, at hjaelpen udgor et
bestemt produkt eller et af den enkelte kommunalbestyrelse fastsat belgb”.

Scleroseforeningen er meget bekymret for denne formulering, og vi er bange for at en
kommunal standard vil veere lig med billigste feeliesnasvner, og betyde en lang sej kamp for
den enkelte borger, i at forsvare sit nedvendige individuelle behov for et seerligt
hjzelpemiddel, der skal afhjeelpe et basalt behov i hverdagen. Mennesker med sclerose har
ofte behov for mange forskellige hjselpemidier, som kompensation for et mangeartet nedsat
funktionsniveau, og individuelle tilpasninger vil ofte veere en forudsaetning for at de fortsat
kan klare deres hverdagsliv, for eksempel pa en arbejdsdag.

Derfor mener Scleroseforeningen:

At der i lovgivning og i bekendtgerelser skal defineres nogle kiare rammer for hvad der kan
ga ind under "mindre hjeelpemidler”, hvornar borgerens behov for hjeelpemidlet er "simpelt
nok” il at et standardprodukt kan veelges, og endelig men ikke mindst, hvordan en steerk
nedsat funktionsevne og en borgers samlede behov for forskellige hjeelpemidler i
dagligdagen, alene kan betyde at selv "mindre hjalpemidier” skal vaere saerlig tilpasset
handicappet.

Formuleringen om at der alternativt kan bevilges et kommunalt fastsat belgb, vil kunne give
helt urimelige udgifter for den borger, der pa én gang har brug for flere "mindre
hjzelpemidler” pa grund af et komplekst handicap, og hvor standard produkter ikke kan sikre
selvsteendighed og en vaesentlig lettelse i dagligdagen.



Til illustration er her et lille aktuelt eksempel fra virkeligheden i dag. Vedkommende skal
blandt andet bruge et "mindre hjeelpemiddel” Qufora Minisky! (til brug for nedvendig
tarmskylning):

Uddrag af e — mail korrespondance med Scleroseforeningens radgiver, efter flere maneders
tovtreekkeri med hjemkommune:

“Jeg vil allerfgrst takke for din utraettelige indsats, tror ikke lige jeg havde haft overskud til alt dette
uden jeres hjaelp, det virker som en uoverskuelig jungle af love og paragraffer. SG et stort tak igen.

En sygeplejerske fra Ry (Sclerosehospital) har ringet og lovet at sende nogle saet “Minisky!” til mig,
som jeg kan bruge, da kommunen stadig ikke vil levere og indtil der kommer en afklaring, skal jeg
bare ringe til hende, men héber da at man juridisk kan blive enige om det inden alt for inge, men er
da taknemmelig for at nogen vaelger at hjzelpe mig”

Scleroseforeningen ser desvaerre allerede i dag, mange eksempler pa kommuner der
forseger at give standardlgsninger i situationer hvor der konkret er brug for individuelt
tilpasse hjeelpemidler. Blot for at illustrere at der ikke er tale om "enlige svaler”, har vi som
bilag vedlagt en helt ny afgerelse fra Ankestyrelsen af 16. januar 2015. En afgerelse som
Scleroseforeningens socialradgiver blev involveret i da kommunen som udgangspunkt ikke
ville bevilge det der konkret var brug for.

6. Retten til at vaere foreeldre trods handicap er endnu ikke blevet skrevet ind i
lovforslaget om hjalp og stette til voksne med handicap.

I maj maned 2014 udgav Institut for menneskerettigheder en dyster rapport om retten til at
veere foreeldre. Udgangspunktet var FN's Handicapkonvention artikel 23, set i lyset af den
formulerede danske lovgivning og den kommunale praksis vedrerende denne.

Retten til familieliv og princippet om familiens enhed, er grundizeggende inden for
menneskeretten. Handicapkonventionen understreger den positive forpligtigelse for staterne
til at stotte og kompensere i rolien og ansvaret som forseldre.

En foreelder med handicap har séledes en selvsteendig ret til at fa hjeelp til at veere forasider,
og til at udfaere sine pligter som omsorgsperson og opdrager af sine barn.

Det kan imidlertid konstateres, at denne ret ikke er indskrevet i den nugeeldende Servicelovs
voksenbestemmelser og heller ikke fremgér af det lovforslag som nu fremleegges.

Muligheden for kompensation til foreeldrerolien og opgaver forbundet med dette, kan maske
pastas allerede findes indirekte i forskellige vejledninger, men det kreever i dag en meget
velvillig kommunal fortolkning og et tvaerfagligt samarbejde pa tvaers af forvaltninger, at fa
fundet de passager, som kan fortolkes som muligheder.

Scleroseforeningen har desveaerre en stor erfaring i den kommunale praksis i disse sager, da
sclerosens symptomer ofte rammer yngre mennesker, som har ansvar for hjemmeboende
bern. Det er ikke en nem opgave at fa overbevist en sagsbehandler om, at en forzelder har
ret til stette til sin selvstaendige rolle som foreelder i dagligdagen. Vi skal ogséa venligst
erindre om den dokumentation, som Scleroseforeningen i 2014 -pa opfordring- har
fremsendt til bade Socialminister og Folketingets Socialudvalg om denne problemstilling.



Derfor mener Scleroseforeningen:

At den foreliggende gennemgribende aendring af Servicelovens voksenbestemmelser, ogsa
bliver brugt til direkte i lovteksten, at tydeliggere retten til hjeelp til foraeldreopgaver i
dagligdagen, som kompensation for en nedsat fysisk- eller psykisk funktionsevne.

Vi stetter Institut for menneskerettigheders anbefaling, og foreslar derfor desuden at
lovteksten bliver fulgt op med en bestemmelse om, at Socialministeren i en bekendtgarelse
herom, udarbejder naermere retningslinjer og tydeligger hvilke bestemmelser om ydelser i
lovgivningen, der kan anvendes som konkrete indsatser for kompensation til foraeldre med
handicap og hvilke krav der skal stilles for at sikre en grundig, tveerfaglig og
helhedsorienteret sagsbehandling i disse sager.

Afsluttende bemaerkninger

Pa baggrund af vores samlede kommentarer, til det fremlagte lovforslag haber
Scleroseforeningen, at der kan opnas politisk enighed om, at der er brug for nye overvejelser
om hvad lovforslaget skal indeholde, og at der derfor ogsa er brug for en ny
gennemskrivning af lovforslaget, hvis de politiske intentioner skal sikres.

Med venlig hilsen

v,mﬁg,dmg

Mette Bryde Lind Nadia Buchard

Direkter Ledende socialradgiver



Scleroseforeningens bilag til hgringssvar 19.1.2015
Vedr. seneste afggrelse fra AS vedr. Standard hjaelpemiddel.

Kommunal afggrelse om standard hjelpemiddel fastholdt ved revurdering:
10.10.2014

Sagsnr.

CPR-nr.

Sagsbehandler

Revurdering vedr. klage over afslag pa FES Funktionel ElektroniskStimulationssystem jf. servicelovens §
112

N Kommune, har modtaget klage vedrgrende afslag pd en FES — Funktionel Elektronisk Stimulationssystem
som hjelpemiddel efter Servicelovens § 112.

N- Kommune har revurderet sagen. | revurderingen er indgdet tidligere akter, klageskrivelse af den
28. juli 2014 samt brev fra Scleroseforeningen af den 27. august 2014.

N- Kommune har i forbindelse med revurderingen indhentet supplerende oplysninger fra
Bandagisten — vedlagt til orientering.

NI kommune finder ikke, at der i klagen er fremkommet nye oplysninger til sagen, som kan danne
grundlag for andring af afggrelsen.

Vivurderer, at en FES / dropfodsstimulator i henhold til servicelovens bestemmelser ikke i vaesentlig grad,
vil afhjaelpe dig yderligere i forhold til faerden i det daglige. N- Kommune skal i den forbindelse
bemaerke, at udviklingen i teknologien og dermed mulighed for nye typer hjzlpemidler ikke i sig selv er
bevillingsparameter for udskiftning eller bevilling af anden og mere teknologisk type hjalpemiddel.

Et hjeelpemiddel har alene til formal at kompensere for den varigt nedsatte funktionsevne.Hvorfor der jf.
servicelovens bestemmelser ikke kan bevilges hjeelpemidler til forebyggelse, vedligehold og hindring af
forringelse af den nedsatte funktionsevne.

Der er ud fra de foreliggende oplysninger ikke grundlag for at eendre afggrelsen, idet FES efter N-
Kommunes vurdering ikke i vaesentligt grad kompenserer dig yderligere i forhold til feerden, end faerden
med en standard dropfodsskinne (scl.foren.s fremhaevelse) kan ggre, suppleret med dine gvrige
hjelpemidler.

Du er blandt andet fundet berettiget og er bevilget en kgrestol til brug ved feerden uden dgre. Der er ikke
tale om, at andre typer statiske skinner skal eller vil kunne det samme som en dynamisk skinne. Efter
N- Kommunes vurdering kan funktionen af statiske og dynamiske skinner ikke sammenlignes. |
henhold til serviceloven skal hjeelpemidler i vaesentlig grad kompensere for en nedsat funktions evne,



hvilket en "traditionel” skinne ud fra de foreliggende oplysninger kan. At FES reducerer energiforbruget er
ikke i sig selv bevillingsparameter.

N- Kommune fastholder derfor afslaget om dropfodsstimulator /FES af den 3. juli 2014.
Venlig hilsen

Administrativ sagsbehandler

N- Kommune

Ankestyrelsens afggrelse vedr. standard hjelpemiddel i ovennaevnte sag.
16. januar 2015

J.nr.
Cpr.nr.
Ankestyrelsen Aalborg

7998 Statsservice
Tel+45 3341 1200

Afgorelse i sag om FES dropfodsstimulator

Ankestyrelsen har behandlet din klage over N Kommunes afslag af
3. juli 2014 pa en FES dropfodsstimulator.

Resultatet er:

Du har ret til en FES dropfodsstimulator som hjalpemiddel.

Vi &ndrer saledes kommunens afggrelse.

Pa de naeste sider kan du laese om begrundelse, regler med videre.
Venlig hilsen

Begrundelse for afggrelsen

Vivurderer, at en FES dropfodsstimulator i veesentlig grad kan afhjaelpe
de varige fplger af din nedsatte funktionsevne eller i vaesentlig grad kan
lette din daglige tilvaerelse i hjemmet. Du opfylder derfor betingelserne
for bevilling af en FES dropfodsstimulator.

Vi laegger vaegt, at du lider af sclerose med deraf fgigende udtalt dropfod
pé hgjre side pa grund af nedsat styrke i tibialis anterior og peroneii
svarende til styrke 1-2 pa 0-5 styrkeskala.

Vi lzegger desuden vaegt pa, at bandagist H F i et notat har

konkluderet, at ingen af de eksisterende, statiske dropfodsskinner, der er
brugbare for sclerosepatienter, har nogen synderlig god effekt pa din
dropfod, ligesom han oplyser, at selvom du anvender en statisk
dropfodsskinne, udebliver effekten heraf, og at en statisk dropfodsskinne
ikke kan klare opgaven.

Vi laegger ogsa vaegt pa, at du ved afprgvning af FES dropfodsstimulator
kunne ga vasentlig laengere end med en statisk dropfodsskinne, ligesom
din ganghastighed var hgjere og du havde et naturligt Igft af foden med
tydelig clearing under svingfasen. Vi laegger vaegt pa, at du bruger

mindre energi pa at g3, nar du anvender FES dropfodsstimulator, og din



risiko for fald reduceres vaesentligt med en FES dropfodsstimulator.

Vi laegger endelig vaegt pa, at du er ansat i flexjob som laerer med 9
lektioner om ugen, i hvilken forbindelse du gar frem og tilbage mellem
din bil og klassevaerelset, at du bor i et flerplanshus, og at du har to
hjemmeboende bgrn.

Det fplger af servicelovens § 112, at der kan ydes stgtte til hjaelpemidler,
der i vaesentlig grad kan afhjelpe de varige fplger af den nedsatte
funktionsevne eller i vaesentlig grad kan lette den daglige tilvaerelse i
hjemmet eller er ngdvendigt for, at den pagzeldende kan udgve et
erhverv.

Det fplger desuden af Ankestyrelsens praksis, at en dropfodsstimulator
er et elektronisk hjaelpemiddel, at elektroder til dropfodsstimulatoren er en
integreret bestanddel af hjzlpemidlet, at udgiften til elektroderne skal
daekkes af kommunen, da elektroderne er en ngdvendig bestanddel af
hjeelpemidlets funktion, mens batterierne til dropfodsstimulatoren er en
almindelig driftsudgift, der ikke skal daekkes af kommunen. Der henvises
til principafggrelse 63-14.

Retsregler

Vi har truffet afggrelse efter lov om social service {serviceloven).
Vi henviser:

§ 112, stk. 1, nr. 1 og 2 om hjelpemidler

Vi vedlegger uddrag af loven.
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Socialministeriet
Holmens Kanal 22
1060 Kebenhavn K
Att.: Tina Hansen

19. januar 2015

Horing om forslag til lov om s&endring af lov om social service, lovom
retssikkerhed og administration p& det sociale omrade, lov om socialtilsyn og
forskellige andre love.

Generelle kommentarer

Lovforslaget har baggrund i kommunegkonomiaftalerne for 2014 og 2015, hvor regeringen og
KL blev enige om, at servicelovens voksenbestemmelser skal forenkles. Her blev det aftalt, at
der arbejdes med en overordnet malgruppetilgang, hvor borgerene inddeles i tre forskellige
malgruppe med dertilherende ydelser. En stor del af disse ydelser samles i en tilbudsvifte,
der kan tilbydes borgere i den tredje og mest stottekraevende gruppe.

Disse principper er baret ind i dette lovforslag, som blandt andet har til formal at medvirke til
at sikre, at indsatsen efter serviceloven baseres pé princippet om hjelp til selvhjelp og positiv
udvikling for den enkelte borger udfra en helhedsorienteret indsats. Ligesom er et formal
enklere sagsbehandling, og en sikring af, at de mest komplekse sager opnér den ngdvendige
sagsbehandling og opmearksomhed.

Med lovudkastet @&ndres nogle parametre for tildeling af ydelser pd voksenomradet markant
og det er for Selveje Danmark en generel bekymring, at iseer mélgruppeplaceringen legger op
til en begraenset klageadgang, da man som borger ikke kan klage over
malgruppeinplaceringen. Vi vil derfor i Selveje Danmark rette en stor bekymring til udkastet
pa dette omrade og nermere redeggre for dette i det folgende.

Specifikke kommentarer
§79 Formal

Formaélene med voksenbestemmelser har fokus pa forebyggelse, gget selvsteendighed,
helhedsorienteret indsats og forbedring af den enkeltes livsudfoldelse gennem kontakt, tilbud
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om samver, aktivitet, behandling, omsorg og pleje som centrale elementer og Selveje
Danmark findde disse meget relevante. Iser paradigmeskifte fra servicering til aktivering
samt en helhedsprienteret indsats skinner igennem i disse formal .

Stk. 2 Malgrupper
Milgrupperne for indsatsen efter stk. 1 er:

1) Personer med let nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller lettere sociale problemer
eller personer, som er i risiko for at udvikle lettere funtionsnedszttelser eller lettere
sociale problemer.

2) Personer med f4, afgraensede og relativt enkle hjaeelpebehov.

3) Personer med varig og/eller betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller
sarlige sociale problemer.

Selveje Danmark finder, at mélgruppen i selve lovudkastet er beskrevet mangelfuldt idet
malgruppe 2 ikke defineres ved graden af funktionsevner eller grad af sociale problemer, men
udelukkende defineret ved at have "fd, afgraensede og relativt enkle hjaelpebehov”. Dette er
naermere beskrevet i lovbemaerkningerne, men Selveje Danmark finder at de tre mélgrupper ogsa i
lovteksten ber ensrettes i sin opbygning, siledes at ogsa malgruppe 2 beskrives med udgangspunkt
i graden af funktionsnedszttelser og sociale problemer.

Som det tidligere er fremgaet kan mélgruppeplaceringen ikke paklages, og Selveje Danmark finder,
at det er uklart pa hvilket grundlag visitationen til malgruppeindplaceringen skal foretages. Det
kan frygtes, at kommunernes visitation i hgjere grad end tidligere med disse
malgruppeindplaceringer vil kunne antage meget forskellige karakter. Det er i hvertfald med
forslaget givet en ny mulighed for at meget forskellige standarder og retningslinier for tildeling af
malgrupper og dertilhgrende ydelser kan indfinde sig. Dette er en central problemstilling idet,
selve indplaceringen er helt afgerende for, hvilke ydelser og stgttemuligheder man som borger kan
tildeles.

§8o

Her fremgér det blandt andet, at "kommunalbestyrelsen skal pdse, om der er pdrerende eller
andre, der kan inddrages i varatagelsen af interesserne for en person me d betydelig nedbat
funktionsevne”. Selveje Danmark finder, at der her ber ekspliciteres, at dette sker under
forudsaetning af en foreliggende fuldmagt fra borgeren. Der er jo her tale om voksne borgere, der
ber kunne aftsa fra denne brug af inddragelse, hvis de ikke finder en sddan hensigstmaessig eller
gnsket.
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Kapitel 15
Tidlig forebyggende indsats. Generelle tilbud med aktiverende og og forebyggende
sigte.

Ydelser fra dette kapitel kan modtages af samtlige méalgrupper, men er primeert ydelser rettet mod
malgruppe 1.

Der er her tale om §82: gruppebaserede tilbud, §83: tilbud etableret i samarbejde med frivillige
samt §84: stette til individuel befordring. Det fremgar af alle tre former for tilbud, at
kommunlanestyrelsens afggrelse i forhold til tildeling af disse ydelser ikke kan indbringes for
anden adminitrativ myndighed. Selveje Danmark finder, at iser borgere placeret i denne
malgruppe bliver ekstra udsat, idet de star uden klageadgang over badde mélgruppeindplacering
samt tildeling af ydelser.

Selveje Danmark er generelt bekymret over denne malgruppes retsstatus i det nye lovforslag. Dels
begrundet i ovenstdende, dels da der ¢j heller her er et krav om udredning og handleplan. Idet
visitationen til denne malgruppe er uklar, sd kan Selveje Danmark frygte, at nogle iseer unge med
tilsyneladende enkle problemstillinger ikke bliver medt med nedvendig udredning, stette og hjelp
idet tilfeelde, at der “gemmer sig” mere komplekse og dybereliggende problemstillinger, som de
tildelte ydelser ikke matcher. Det vil derfor veere relevant, at lovforslaget sikrer en opfelgning af
borgere i denne mélgruppe, saledes at de ikke lades i stikken i tilbud, der ikke modsvarer behovet.

§83

Borgere i mélgruppe 1 kan modtage et tilbud etableret i samarbejde med frivillige sociale
organisationer. Som reprasentant for selvejende organisationer pé velfzerdomradet vil det vere
relevant, at det i lovbemaerkninger fremgér, hvorvidt selvejende organisationer er at finde under
denne definition. Dette grundet et meget forskellig optik pé de selvejende, hvor de i nogle
sammenhange og i forhold til nogle puljer er at betragte som frivillige sociale organisationer — i
andre sammenhaenge ikke.

Kapital 16
Personlig og praktisk hjzlp i hjemmet m.v., hjelpemidler og forbrugsgoder

§850g § 86
Selveje Danmark skal henlede opmerksomheden pa tidligere fremsendte heringssvar omkring
rehabiliteringsforlgb og hjemmehjelp, hvor der her blev udtrykt bekymring omkring uklarheder i
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forhold til leengden af rehabiliteringsforlgb, samt den manglende mulighed for at iveerksatte tiltag
for et rehabiliteringsforlab er afsluttet.

8§96 Hjzelpemidler

stk. 2 Her fremgér det at, ’kommunalbestyrelsen skal yde hjzlp til anskaffelse af det bedst egnede
og billigste hjzelpemiddel pd baggrund af en konkret og individuel vurdering.
Kommunalbestyrelsen kan dog for visse mindre hjalpemidler beslutte, at hjalpen enten udger et
bestemt produkt eller et af den enkelte kommunalbestyrelse fastsat belob, der som udgangspunkt
ydes til alle modtagere af det pdgaeldende hjalpemiddel.”

Med denne bestemmelse gives de enkelte kommuner stor frihed til at satte eget standardniveau.
Hjzlpemidler er for mange handicappede en meget personlig sag, og det kan med denne
bestemmelse frygtes at afstedkomme en uhensigtsmeessig ensretning. Det bedste og dyreste er ofte
billigst p4 lngere sigt, hvilket denne bestemmelse ikke tager hgjde for. Ej heller i
lovbemeerkningerne. Det vil vaere muligt for den enkelte borgere med hjelpemiddelbehov selv at
anskaffe det gnskede. Denne skal dog betale differencen mellem det af kommunen fastsatte
standardbelgb til pigzldende ydelse og det snskede hjelpemiddel. Selveje Danmark stiller sig
bekymrende overfor dette og anbefaler, at en af Selveje Danmark anbefalet evaluering af praksis
ogs vil rette fokus pA dette aspekt til belysning af, hvorledes handicappede borgere i de enkelte
kommuner oplever denne ensretning og ny form for brugerbetaling pa dette omréde.

§99

Her fremgar det at, ’kommunalbestyrelsen kan i enkle og entydige sager om stotte til
hjzelpemidler og forbrugsgoder beslutte at traffe afgerelse alene pd baggrund af den modtagne
ansegning. I disse tilfzelde skal ansegningen indeholde de for afgerelsen nedvendige oplysninger
og en erkleering pé tro og love om rigtigheden af disse oplysninger eller anden relevant
dokumentation herfor”. Selveje Danmark finder det positivt, at man ved brug af tro og love
erkleringer kan imgdekomme gnsket om en lettere sagsgang.

Kapital 17
Omfattende hjlp til personer med betydelig og/eller varigt nedsat funktionsevne
eller sarlige sociale problemer

§102 0g § 103

Disse bestemmelser indeholder et krav om, at samtlige borgere i malgruppe 3 far krav p en
udredning og en handleplan, for der treeffes afggrelse og ydelser og tilbud. Selveje Danmark finder
dette positivt. Som tidligere navnt hersker der dog en bekymring for, at andre mélgrupper, der
ikke har samme retskrav p& udredning og handleplan lades i stikken i det tilfzlde, at deres
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tilsyneladende enkle stattebehov deekker over mere komplekse problemstillinger, der med fordel
kan imedekommes, ogsd med en udredning og handleplan for indsatsen. Generelt er Selveje
Danmark bekymret for en tendens, der tilsiger, at de mest komplekse sager skal have den mest
omfattende sagsbehandling. Denne prioritering vil vi tillade os at stille spergsmélstegn ved idet
flere eksempler viser, at det for bade for borgere og samfundsekonomi kan betale sig at investere i
god sagsbehandling pé alle niveauer. Vi skal her henvise til eksempelvis Herning, der pa Berne og
Unge omrédet har haft stort held med at investere massivt i flere ressourcer pa sagsbehandlingen
pa hele omradet. Dette med det resultat, at der pa leengere sigt kan spares massivt, idet ingen lades
i stikken og idet sagsbehandlerne har tid til og mulighed for at folge op i tide — ogsé pé de
tilsyneladende enkle sager. Med den foresldede tilgang kan Selveje Danmark frygte, at vaesentlige
problemstillinger hos borgere overses med det resultat, at de alligevel ender i en tungere
malgruppe.

Ydermere er der i § 102 stk. 2 en mulighedsbestemmelse, hvor familie og netvaerk kan inddrages.
Ogsa her ber det fremg3, at kun kan ske efter fuldmagt fra borgeren.

§104

Tilbudsvifte

Med lovforslaget folger ogsa en ny mulighed for at tildele ydelser efter en tilbudsvifte, der
indeholder 12 forskelige former for statte og ydelser. Der kan tildeles en eller flere af disse ydelser,
safremt det vurderes, at de behov som udredningen jf. §102, har afdaekket, tilsiger det. Det fremgar
her, at "’kommunalbestyrelsen kan herved afhere, at en eller flere af disse ydelser eller tilbud helt
eller delvist skal substituere hinanden”. Som det vil fremga aflgser tilbudsviften eller §104 en
raekke tidligere tilbud i geeldende servicelov, blandt andet, § 85, §103, §104 samt § 107 .

Selveje Danmark er positivt indstillet overfor ambitionen om, at der ber legges en
helhedsbetragtning til grund for enhver visitation, og at tilbudsviften kan udgere et overblik over
mulige tilbud og statteforanstaltninger. Men overordnet er der en bekymring for det store fokus pa
substitution. Mange af vore medlemmer oplever eksempelvis, at borgeres tildelte antal dage i
aktivitet- eller beskaftigelsestilbud indskraenkes uden ngdvendig kompensation til de botilbud,
som derved far flere borgere, der skal aktiveres i dagtimerne. Ogsé her vil kommunerne fa
mulighed for at fastsaette meget forskellige serviceniveauer. At dette allerede sker vidner de seneste
ugers debat pa handicapomradet jo om og med tilbudsviften, sa kan det frygtes, at visse kommuner
vil benytte dette til at seenke serviceniveauet yderligere pa omrédet.

Afsluttende
I det tilfzlde, at loven vedtages vil Selveje Danmark pé det kraftigste opfordre til, at der fastsaettes
en snarlig dato for evaluering, hvor det sikres, at der males bade kvantitativt og kvalitativt pa
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effekten af lovaendringerne. Det vil veere helt afggrende, at borgere pé denne made sikres, at det
ikke er den geografiske placering, der afgar, hvorvidt relevant hjelp modtages eller ej. Umiddelbart
finder Selveje Danmark det vanskeligt at afggre, hvorvidt man med denne loveendring vil vare i
stand til at opfylde formalet om bedre og mere helhedsorienteret sagsbehandling til gavn for
borgere i udsatte positioner.

Med venlig hilsen

Gitte Landors
Konsulent, Selveje Danmark



Horingssvar

Forslag til lov om forenkling af servicelovens voksenbestemmelser i
hgring.

Vi takker for muligheden for at afgive et haringssvar.

Dette haringssvar ligger i forlengelse af et felles horingssvar fra Danske Handicap
organisationer, med hvem vi deler synspunkter i deres heringssvar, men har valgt at udbygge
det med et specifikt haringssvar for vores medlemsgruppe.

Vi mener overordnet at lovforslaget vil:

Forringe muligheden for en individuel vurdering af behovet for stotte efter
serviceloven

Vanskeliggore et individuelt kvalitetsmeaessigt forsvarligt sammensat tilbud, med
henblik pé recovery.

Der tages ikke i tankegangen bag malgruppe og tilbudsvifte, hensyn til variationen og
kompleksiteten hos borgere med psykisk sygdom.

Forringe borgerens retssikkerhed og medinddragelse 1 sammensatning af tilbud og
adgang til klagemuligheder.

Forringer kommunernes serviceniveau og giver mulighed for et lavest muligt
serviceniveau.

Ikke fremmer en let og medinddragende sagsbehandling, udredning og udferelse efter
servicelovens bestemmelser.

Landsforeningen SIND anbefaler p& den baggrund at lovforslaget tages af bordet.

Landsforeningen SIND, Blekinge Boulevard 2, 2630 Taastrup TIf. 3524 0750
landsforeningen@sind.dk * www.sind.dk Side 1/3

Protektor: H.K.H. Kronprinsesse Mary



Forringe muligheden for en individuel vurdering af behovet for statte efter
serviceloven

I dag foretages en visitation efter en udredning, hvor der inddrages legelige vurderinger, samt
anden relevant faglig viden som samles i en handleplan, med hele viften af servicelovens
muligheder.

Med 3 mélgrupper hvor der sker en vurdering, af kommunens tilbud, vurdering af mélgruppe
samt heraf folgende tilbudsvifte, vil der veere mulighed for at vurdere tilbuddet ikke er s&
omfattende at der er behov for en sterre udredning eller handleplan.

For mennesker med en psykisk sygdom kan det veere vanskeligt at vurdere behovet for statte,
alene pa en kommunal vurdering af behovet for tilbud, der er behov for en sikring af den
fagligt forsvarlige udredning med en inddragelse af faglig viden 180 grader rundt om
borgeren, samt de pargrende.

Vanskeliggare et individuelt kvalitetsmaessigt forsvarligt sammensat tilbud, med
henblik pG recavery.

For personer med en psykisk sygdom er sygdommens karakter ofte praget af store manglende
ressourcer pa nogle omrader, mens der kan vare store ressourcer pd andre.

Derfor er det vigtigt hvordan man kigger pé behovet for stette ud fra en samlet vurdering af
borgerens behov.

En person med en skizofreni kan eksempelvis godt fungere socialt i et frivilligt tilbud,
veerested eller beskaftigelse, mens der i hjemmet er kaos, angst for at opholde sig der fordi

der er stemmer, gkonomi, forhold til naboer og pargrende er dybt problematisk.

Der er fare for indleggelse og udsattelse af boligen, pa grund af psykoser, mens der pé det
ydre er en tilsyneladende velfungerende borger.

Her er et eksempel pa en borger der ud fra en vurdering kunne here til i malgruppe 1, mens
andre vurderinger peger pa malgruppe 3.

Her er en sikring af retten til en helhedsvurdering og tilgang til hele servicelovens tilbudsvifte
vigtigt.

Mens det for kommunen kunne vere en fordel alene at se og undersgge den udadvendte
adfzrd, samt dens betydning for vurderingen af méalgruppe.

Der tages ikke i tankegangen bag mdlgruppe og tilbudsvifte, hensyn til
variationen og kompleksiteten hos borgere med psykisk sygdom.

For borgere med Psykisk sygdom er der en bred variation i symptomer, samt sygdommens
udvikling, typisk udvikles sygdommen béde positivt og negativt over tid.

Her er den rette stotte med til at forebygge tilbagefald i sygdommen, eller fastholde
nuvarende status.
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Mélgruppevurderingen har ikke nogen sikring af forebyggelse af sygdom, hos borgeren med
psykisk sygdom, en malgruppevurdering kan ikke alene ud fra borgerens aktuelle status, tage
hensyn til sygdommens udvikling, eller forebyggelse af sygdommens forverring.

Stress over manglende statte, kaos i hverdagen bade pa det ydre samt det indre plan er
faktorer der kan fore til forringelse af sygdommen og fore til dyre indlzggelser.

Det er sveart for et psykisk sygt menneske selv at skulle soge yderligere hjelp, nar
sygdommen udvikler sig, og det kan vere svert uden det rigtige tilbud at vurdere hvornar der
er brug for en anden mélgruppe vurdering pé et tidspunkt hvor det kan vare forebyggende.

Med @ndringerne til en mélgruppevurdering er der ingen sikring eller vurdering af denne
komplekse sammenhang.

Forringe borgerens retssikkerhed og medinddragelse i sammensatning af tilbud
og adgang til klagemuligheder.

Der er alene mulighed for at f& ydelser indenfor den mélgruppe man er vurderet til at matche.
Hermed fratages man muligheden for inddragelse af borgeren og mulighed for at klage over
tilbud indenfor mélgruppen, hvis borgeren ikke finder de matcher behovet for stotte.

Der gives kun tilbud svarende til malgruppen og borgeren fratages mulighed for at klage over
maélgruppe afgerelsen.

Forringer kommunernes serviceniveau og giver mulighed for et lavest muligt
serviceniveau

Der er ikke i loven nogen klarhed over hvad en tilbudsvifte skal indeholde.

Eksempelvis kan der i mélgruppe 1 inddrages frivillige organisationer i opgavelgsningen,
selvom SIND er udbyder af en lang raekke frivillige tilbud vi kan st inde for, er der ingen
sikring af kvaliteten i de forskellige tilbud, i den frivillige verden.

lkke fremmer en let og medinddragende sagsbehandling, udredning og udfgrelse
efter servicelovens bestemmelser.

Kommunernes vurdering af malgruppe og tilbudsvifte inddrager ikke borgerens egen
mulighed for vurdering af behov efter serviceloven. Tvartimod har kommunen suverant
mulighed for at vurdere og sammensztte tilbud, uden det er klart hvordan det skal fastholde
serviceniveauet.

Tvartimod er der med mélgruppevurderingen mulighed for at kommunen sammensatter et
serviceniveau der ikke kan vurderes af ankemuligheder for borgeren.

Nér kommunemne har bedt om disse forenklinger i kommuneaftalen, er der med disse

@ndringer leveret “elastik i metermal”

Kristian Bennedsen
Nastformand Landsforeningen SIND
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Blekinge Boulevard 2
DK-2630 Taastrup

Til Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale
Forhold
Att.;: Tina Hansen

E-mail: tha@sm.dk

Telefon 3314 00 10

mail@sjaeldnediagnoser.dk

www.sjaeldnediagnoser.dk

Under protektion af

H.K.H. Kronprinsesse Mary

Hpje Taastrup d. 15. januar 2015
Sjeeldne Diagnosers hgringssvar til lovforslag om sendring af Serviceloven.

Sjeeldne Diagnoser takker for muligheden for at afgive hgringssvar til
lovforslag om endring af Servicelovens voksenbestemmelser. Sjeeldne
Diagnoser er en paraplyorganisation for p.t. 49 sm3a patientforeninger, der
som medlemmer har sjaeldne borgere — patienter og pargrende — bergrt af
sjeeldne sygdomme og handicap. Det er kendetegnende for sjeldne
tilstande, at de er alvorlige og komplekse — og at der kun findes lidt viden
om sygdommene og dét at leve med dem blandt fagfolk i bade
sundhedsvaesenet og den sociale sektor. Sygdommene er i
udgangspunktet genetisk bestemt, og de fleste debuterer i barnealderen.

i udgangspunktet deler Sjaldne Diagnoser den udbredte skepsis, som en
reekke handicaporganisationer har fremfgrt i dagspressen og i hegringssvar.

Sjeeldne Diagnoser gnsker at fremfore nedenst3ende tre problemstillinger
ved zendringer af Serviceloven, som kan fa alvorlige konsekvenser serligt
for borgere med en sjaelden diagnose:

o Forringelse af sjeeldne borgeres retssikkerhed.

o @get forskel i kommunernes sagsbehandling

o Forlaenget sagsbehandlingstid.

Forringelse af sjeeldne borgeres retssikkerhed

Det er, ifglge lovforslagets § 79 stk. 2, kommunernes opgave at placere
borgerne i én af de tre malgrupper. Beskrivelserne af malgrupperne er
meget overordnede, og det kan vanskeligggre kategoriseringen af den
enkelte borger. Den manglende viden om de sjeeldne handicap kan
ydermere komplicere processen.

Sjeldne Diagnoser er en lutning af 49 f inger for familier med sjzldne sygdomme og handicap
Viarbejder for at forbedre vilkdrene for de sjmidne sygdomsgrupper
Se medlemsforeninger pd www.sjaeldnedi .dk/medlemsf inger







Dertil kommer, at borgeren ikke kan klage over placering i malgruppe 1, 2
eller 3 til trods for, at placeringen kan fa afggrende betydning, da den
satter rammen for hvilke tilbud borgeren kan fa. Jf. ovforslagets § 81 stk.
4 har borgere, som placeres i malgruppe 1, ikke ret til at klage over de
tilbud de tilbydes. Placeres borgeren i denne kategori kan vedkommende
hverken klage over placeringen eller tilbuddene og det stiller borgeren
darligt retssikkerhedsmaessigt.

Sjeeldne Diagnoser frygter at sjaeldne borgere vil veere sarligt udsatte i
forhold til at havne i en forkert malgruppegruppe, da der er sa lidt viden
om den enkelte diagnose. Kilden til viden er i mange tilfelde borgeren selv,
og det bringer borgeren i en dobbeltrolle som ydelsesmodtager og ekspert
pa egen diagnose og funktionsgrad. Seerlig bekymret er vi for de sjeldne
borgere med progredierende lidelser, da det ofte ikke er muligt at sige
noget entydigt om prognosen. Sygdomsbilledet hos borgere med f.eks.
Huntingtons eller Ataksi kan forvaerres og andre sig markant over kort tid
og borgerens stgttebehov gges. Hvad sker der for den gruppe af borgere,
som pludselig for brug for ydelser, som ligger udenfor rammen af den
malgruppe de befinder sigi?

Sjeeldne Diagnoser vil gerne problematisere, at borgeren ikke kan klage
over malgruppeplaceringen, da vi mener, at det er en forringelse af sjzldne
borgers retssikkerhed.

@get forskel i kommunernes sagsbehandling

Ifplge § 79 stk. 3 kan borgeren kun fa de tilbud, som knytter sig til én af de
tre malgrupper, som borgeren placeres i. Malgruppeplaceringen mener
Sjeeldne Diagnoser, kan fd betydning for borgere med sjeeldne/ukendte
handicap, da de har en gget risiko for, at blive placeret i forskellige
malgrupper alt efter vurdering af malgruppeplacering i den enkelte
bopalskommune. Ved en forskellig vurdering og sagsbehandling er der
gget risiko for divergens i de ydelser, som sjeeldne borgere med samme
behov tilbydes.

Forlenget sagsbehandlingstid
Sjeeldne sygdomme er ofte komplekse, og der er i mange tilfeelde kun
sporadisk viden om dem. Sjeldne Diagnoser er bekymret for, at den
manglende viden kan besvaerligggre placering i malgrupperne og forlaenge
sagsbehandlingstiden ungdigt.






Lovforslaget rammer ned i nogle af de udfordringer, sjseldne borgere
allerede oplever indenfor rammen af nugeldende Servicelov. Sjeeldne
Diagnoser vil med de ovennavnte problemstillinger pege pa, at
udfordringerne med at beskrive diagnosen og funktionsevnen samt at
sandsynligggre behovet for ydelser kan blive endnu vanskeligere for
sjeeldne borgere med denne lovaendring.

Med venlig hilsen

Birthe Byskov Holm

Formand D}{{)L‘é&“\) &~ N‘\
/Stephanie Jgker Niglsen
Akademisk medarbejder
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Bemarkninger til lovforslag: Lov om andring af lov om social service mv....

Alene fokus pa

Bevilling af hjeelpemidler pr. 01.01.2016 — Servicelovens § 96 (aktuelt § 112)

Zndringer i forhold til eksisterende regler
1. Mulighed for bevilling af hjeelpemidler i en tidsbegraenset periode — altsa afvigelse fra
varighedsbegrebet
2. Mulighed for forenklet sagsbehandling i form af tro- og loveerkleering fra borgeren — geelder
bade for genbevilling og for reparationer
3. Mulighed for at udmale stette til visse mindre hjeelpemidler efter en standardisering — enten
i form af standardbel@b elier udievering af standardprodukt

Ad. 1 — Den eksisterende hovedintention med bevilling af hjeelpemidler bibeholdes, herunder
varighedsbegrebet. Men der abnes op for muligheden for at kunne bevilge hjeelpemidler i en
tidsbegraenset periode ved et midlertidigt behov ("foreslas kun at kunne ske én gang inden for den
samme tidsbegraensede periode”)

Ad. 2 — | "enkle og entydige sager”, hvor borgerens funktionsnedszettelse er abenbar, og
hjeelpebehovet relativt entydigt, vil en tro og love erklzering fra borgeren udlgse en bevilling til
udskiftning af hjeelpemiddel eller til reparation af hjeelpemiddel (ved sidstneevnte kan
kommunalbestyrelsen opsaette faste kriterier for reparationen, eks. om "hvor, hvornar og hvor
meget”)

Spergsmal: Vil det veere tilladt for kommunalbestyrelsen at udfeerdige "lebende bevillinger”, hvis
borgeren har underskrevet tro og loveerkleering, og der ikke er sendringer i forhold til det produkt,
der anvendes fra gang til gang (f.eks. brystproteser)? Eller skal borgeren ved hvert behov for
udskiftning af hjselpemiddel "indsende” tro og loveerkleering — ogsa selvom udskiftningen sker til
ngjagtigt samme produkt, som tidligere er "udleveret”?

Ad. 3 — Ministeren/ministeriet vil fastsaette, hvilke hjeelpemidler, der kan betegnes som "mindre
hjeelpemidler”. Kommunalbestyrelsen kan selv beslutte, om man vil vaelge at udmale hjeelpen til ét
af, flere af eller alle hjselpemidler efter denne standardisering — enten ved at udlevere et bestemt
produkt eller ved at udlevere et fast belgb (fast tilskud) til borgeren. Borgeren kan fortsat benytte sit
frie hjeelpemiddelvalg.

OBS!! Standardiseringsmodellen kan ikke finde anvendelse, hvor kommunen har indgaet en
leverandgraftale. Er der indgaet leveranderaftale, sker udmaling af hjeelp som i dag.

Spergsmal: Merkompensationsprincippet gor sig vel ogsa gaeldende ved brug af
standardiseringsmodellen?? Hvis kommunen har udmalt et fast belgb her til et hjeelpemiddel, og
borgeren benytter sig af sit sit frie valg, kan borgeren vel aldrig fa deekket mere end den faktiske






udgift, hvis kommunens kontante tilskud viser sig at veere starre end den faktiske pris pa det
hjeelpemiddel, borgeren veelger?

Problematik: Opremsningen af "teenkte” mindre hjzselpemidler omfatter nogle fa sakaldte
genbrugshjeelpemidler (udlanshjeelpemidler,som efter endt brug returneres til kommunens depot til
efterfglgende genudlaning). | udbudsretlig forstand betragtes genbrugshjeelpemidler som en
handel mellem kommunalbestyrelsen og leveranderen og dermed som en gensidigt bebyrdende
aftale. Gensidigt bebyrdende aftaler er underlagt EU’s udbudsregler i det gjeblik, den samlede
volumen for indkab overskrider de fastsatte taerskelvaerdier. Man skal derfor veere opmeerksom pa,
at man i starre kommuner kan blive udbudspligtige pa disse produktomrader. Er det herfra forstaet
korrekt, at standardiseringsmodellen ikke kan finde anvendelse, hvor der er indgaet
leverandgraftale, kan det vaere problematisk/misvisende, at opremsningen af "mindre
hjeelpemidler” omfatter genbrugshjaelpemidler, der kan ga hen og blive omfattet af udbudspligt,
dvs. hvor kommunalbestyrelserne bliver pligtige til at indgéa leveranderaftaler. Man kunne
selvfglgelig forestille sig, at kommunalbestyrelsen veelger at udlevere de nzevnte/foreslaede
genbrugshjselpemidler pé lige fod med personlige hjaelpemidier og saledes ikke agter at hjemtage
hjaelpemidierne til genbrug, men dette synes umiddelbart at veere en gkonomisk ufornuftig
disposition.

Bekymringer:

s Ordningen kan fgre til stor variation i serviceniveau, alt efter hvilken kommune borgeren bor i.
Dette vil kunne medfare en massiv ggning i antallet af klager, hvilket igen vil medfare gget
administration, mens det modsatte er tanken bag forslaget.

e Teksten i det heringsomfattede udkast kan umiddelbart tolkes saledes, at
kommunalbestyrelsen kan "fastsaette ét bestemt produkt eller ét standardbelgb” for hver
hjeelpemiddeltype, der af ministeren bliver udpeget som egnet til at indga i den nye
standardiseringsordning. Dette giver anledning til bekymring for to af de i udkastet "teenkte”
produkttyper: Injektions- og testmaterialer til insulinkraevende diabetikere og
stomihjaelpemidler. For netop disse to typer af hjeelpemidler findes der store variationer [
behovet, hvor anvendelse af et "forkert” produkt kan have store helbredsmaessige
konsekvenser. Taenker Ministeriet for Barn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold, at det
skal vaere muligt for kommunalbestyrelserne at fastszette f.eks. 4 standardprodukter
vedrgrende hjeaelpemidler til diabetikere (sveerhedsgraden af diabetes kan fordre behov for
blodsukkerapparater med divergerende funktionaliteter, og tilbeharsmaterialer til
blodsukkerapparater er for en stor dels vedkommende knyttet op til det enkelte
blodsukkerapparat og kan saledes ikke anvendes "pa tveers”). Dette synes ikke umiddelbart
kompatibelt med tankegangen om at "veelge et (ét?) produkt” — eller "fastszette et belgb”.

« Hvis en stor del af landets kommunalbestyrelser vaelger at anvende standardiseringsmodelien
for at lette sagsbehandlingen, kan det frygtes at f4 negative skonomiske konsekvenser for
savel kommunerne som for borgerne. Det kan nemlig formodes, at efterspargslen pa det brede
sortiment, der typisk falger af et udbud, vil veere faldende og dermed over tid vil afspejle sig
negativt for kommunerne i markedspriserne for de omtalte hjeelpemidler. Hvis
standardiseringsmodelien i hgj grad bliver foretrukket frem for indgaelse af leverandgraftaler,
mindskes konkurrencen pa markedet, hvilket igen kan forventes at afspejle sig i






leverandgrernes prisseetning, formentlig til ugunst for de kommuner, der fastholder at anvende
leverandgraftaler frem for at anvende standardiseringsmodellen.

Ved indg&else af leverandgraftaler fastsaettes en aftalepris pa et bredt sortiment af besleegtede
hjeelpemidler, der ved behandling af ansggninger giver sagsbehandleren mulighed for at
bevilge det bedst egnede hjselpemiddel til den billigste pris (= aftalepris). Aftaleprisen udger
saledes loft for udmaling af tilskud til hjselpemidlerne. Men det vil ogsa betyde, at safremt
borgeren vaelger et "dyrere hjaelpemiddel” hos aftaleleverandaren iht. sit frie valg, vil dette —
hvis det "dyrere” hjeelpemiddel er omfattet af aftalesortimentet — alt andet lige give borgeren en
mindre egenbetaling i forhold til prisdifference, end hvis borgeren gar til anden leverandgr end
aftaleleverandgren.

Vaelger kommunen at benytte standardiseringsmodellen, og borgeren ensker at handheeve sit
frie hjeelpemiddelvalg ved at ga til leverander pa "det frie marked”, risikerer borgeren pa
samme made at fa en starre egenbetaling af prisdifference, end hvis kommunen havde indgaet
leverandgraftale pa omradet.

Vi er bevidste om, at Ministeriet for Barn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold som
udgangspunkt i udfeerdigelsen af bestemmelser om bevilling af hjeelpemidler har fokus pa at
afhjeelpe borgeren i tilstreekkelig grad inden for servicelovens rammer, og det er tidligere oplyst, at
det gkonomiske fokus, der ligger i servicelovens § 112, beror pa at kompensere, men ikke
overkompensere borgeren. De nye tiltag i forhold til § 112 tager sigte pa at lette sagsbehandlingen
for kommunalbestyrelserne, uden at der dermed méaske er teenkt s& meget pa de gkonomiske
konsekvenser herved??

Vi er ogsa bevidste om, at servicelovens regler om bevilling af hjaelpemidler og udbudsreglerne
ikke umiddelbart altid er forenelige sterrelser. Til trods herfor gnsker vi med ovenstaende
betragtninger at papege, at kommunerne i sine forpligtelser til at overholde EU’s udbudsregler ikke
kan komme uden om hjeelpemiddelomradet, enten i form af et lovpligtigt hensyn (jf. tidligere omtale
af gensidigt forpligtende aftaler) eller i forhold til et skonomisk hensigtsmaessigt - og til tider
tidsbesparende - perspektiv. Det er nemlig saledes, at hvor en kommune veelger at indga
leveranderaftale pa hjeelpemiddelomradet, skal sagsbehandleren ikke bruge sin tid pa at
"afdaekke” det pa tidspunktet for ansggningen bedst egnede og billigste hjeelpemiddel, men kan i
vid udstraskning forlade sig pa sin leverandgraftale. (Der kan naturligvis veere tilfaelde, hvor et
aftaleprodukt ikke er det bedst egnede, og man derfor ma bevilge uden for aftale).

Lejlighed til »oprydning/udrydning/afklaring”??

| forhold til eksisterende lovtekster findes nogle "uklarheder”, som der maske nu vil vaere lejlighed
til at fa praeciseret/revideret. De tager udgangspunkt, dels i seminar under Medico Industrien pa

Koldingfijord 7. november 2013 "Servicelovens § 112 i forhold til udbud af engangshjeelpemidler”,
hvor du havde et glimrende oplaeg, dels i indferelsen af det frie hjselpemiddelvalg pr. 01.10.2010.

1. | aktuelle bekendtggrelse star i § 3:






§ 3. Hjalp ydes til anskaffelse af det bedst egnede og billigste hjzelpemiddel. Hjeelpen kan ydes som udtan,

kontantydelse eller udleveres som naturalhjazip.

Stk. 2. Hvis hjaelpen er ydet som udlan, skal hjeeipemidlet tilbageleveres til kommunen, ndr ansegeren ikke har brug for
det mere. Folgende hjaelpemidler skal dog ikke tilbageleveres efter endt brug: Ortopaedisk fodtaj, arm- og benproteser,
stottekorsetter og bandager m.v., parykker, brystproteser, stomihjaelpemidier og kropsbérne synshjaeipemidler til personer
med en varigt nedsat synsfunktion eller medicinsk-optisk definerede, varige gjenlidelser.

§ 3. stk.1: Pa forespergsel om, hvordan naturalhjeelp skal defineres, oplyste du pa
ovennaevnte seminar, at naturalhjeelp egentlig skal forstas som udlan af hjeelpemidler,
hvorfor der slet ikke burde sta, at hjselpemidler kan ydes som udlan. Man kunne overveje at
skrive "hjeelpen kan ydes som naturalhjeelp (udlan) eller som kontantydelse”, hvoraf
sidstnasvnte nu kan blive mere aktuel end fer med standardiseringsmetoden.

§ 3 stk. 2: Vi havde pa ovennzevnte seminar diskussionen om, hvor ejerskabet til et
hjeelpemiddel ligger. Du udtalte dengang, at det eneste hjaelpemiddel, der kan betragtes
som borgerens ejendom, er hgreapparater. Alle gvrige hjeelpemidler er i princippet "udlan”
fra kommunen. Men det giver selvsagt ikke mening at tilbagelevere visse hjeelpemidler, der
er individuelt tilpasset. Derfor opremsningen i stk. 2, som ma betragtes som udtemmende.
Selvsagt giver det slet ikke mening at skulle tilbagelevere engangshjeelpmidler. Pa den
baggrund anfeegtede jeg pa seminaret, at opremsningen i stk. 2 omfatter
stomihjeelpemidler, hvilket du dengang gav mig medhold i, og det ville derfor veere naturligt,
at stomihjaelpemidler nu fiernes fra opremsningen, eller at alle gvrige engangshjaelpemidler
fajes til.

| forbindelse med indfarelse af det frie hjselpemiddelvalg pr. 1. oktober 2010
korresponderede jeg en del, bade med dig, men ogsa med KL. Der var store uklarheder i
forhold til de personlige hjselpemidler (herunder til engangshjeelpemidier) — hvordan disse
skulle handteres, saerligt i forbindelse med undtagelsesbestemmelsen for det frie
hjeelpemiddelvalg, hvor kommunen kan udlevere et "fuldstaendig identisk” hjeelpemiddel. Pa
ovennaevnte seminar gav du en klar og utvetydig afklaring heraf, nemlig at
undtagelsesbestemmelsen i forhold til et "fuldsteendig identisk” hjselpemiddel kun kan
effektueres i forhold til genbrugshjeelpemidler. For personlige hjeelpemidler, herunder
engangshjeelpemidler, har borgeren ALTID det frie hjselpemiddelvalg, bade i forhold til
leverander og til produkt, udtalte du pa seminaret. Nar jeg snakker med kolleger rundt om i
DK, er det tydeligt for mig, at man stadig "sejler rundt” i forhold til fortolkningen af dette
begreb, og at mange fortsat ogsa mener, undtagelsesbestemmelsen ger sig geeldende i
forhold til personlige hjeelpemidier (eks. brystproteser, diabetesprodukter, urologi- og
stomiprodukter er sakaldte "hyldevarer” og kan sagtens udleveres identisk fra eventuel
aftaleleverandgr, selvom borgeren skulle gnske at fa leveret fra anden leverander). Jeg
tzenker derfor, der nu kunne vaere en kaerkommen lejlighed til at fa preeciseret frit-
valgsreglerne i forhold til personlige hjselpemidler og engangshjeelpemidler — hvis
Ministeriet for Barn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold gnsker at fastholde
nugaeldende praksis/fortolkning, jf. pkt. 3 nedenforlll






3. Pa seminaret i Kolding udtryktes der fra stort set alle deltagende parter stor frustration over,
at der netop ikke er mulighed for at anvende undtagelsesbestemmelsen i forhold til
udlevering af “fuldstendigt identisk” hjeelpemiddel ved engangshjeelpemidler, hvor
kommunerne har valgt at indga leverandgraftaler. Konklusionen blev, at vi skulle afvente
Rambells rapport pa evaluering af fritvalgsordningen, som dengang "var lige pa trapperne”.
En rapport, der desveerre viste sig slet ikke at have beskeeftiget sig med personlige
hjeelpemidler og engangshjselpemidler, men alene med genbrugshjaeipemidier.

Jeg har forgaeves forsggt at anspore Medicoindustrien til at tage denne problematik op med
Ministeriet for Bern, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold med henblik pa en
overvejelse af at indfere nugeeldende undtagelsesbestemmelser for benyttelse af det frie
hjeslpemiddelvalg for sa vidt angar genbrugshjeelpemidier til ogsa at veere geeldende for
engangshjaelpemidler. Det er et faktum, at leverandgrerne har et svindende incitament til at
tilbyde kommunerne gode priser (til gavn for skatteborgernes penge), hvor man
gennemfarer udbud og indgar leverandgraftaler, fordi leverandgrerne ikke er garanteret en
meromsaetning pa grund af borgerens frie leverandervalg. En lgsning af problemet — i hvert
fald i forhold til engangsartikler - kunne jo veere, at Ministeriet for Barn, Ligestilling,
Integration og Sociale Forhold lovmaessigt fastssetter samme undtagelsesbestemmelse i
forhold til det frie hjeelpemiddelvalg, som ger sig geeldende for genbrugshjeelpemidler —
nemlig at s&fremt kommunerne pa en indgaet leverandgraftale kan levere fuldstaendigt
identisk produkt (hyldevare), bortfalder det frie leverandgrvalg. Borgeren far udleveret
nejagtigt det produkt, borgeren gnsker, men blot fra kommunens aftaleleverandear, der forer
produktet som en standardvare, og som sa vil f& den omsaetning pa aftalen ogsa.

Du méa meget gerne udtrykke din umiddelbare holdning hertil.

Venlig hilsen

Charlotte Urskov Jergensen
Udbudskonsulent
Skanderborg Kommune

Mail: charlotte.joergensen@skanderborg.dk

TIf. Direkte 8794 7161
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Lov om a&ndring af lov om social service, lov om retssikkerhed og
administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskel-
lige andre love (Tildeling af ydelser til voksne med funktionsned-
sattelse eller sociale problemer ud fra malgruppetilgang, krav om
udredning og handleplan i komplekse sager, samling af visse ydelser
i en tilbudsvifte m.v.)

Socialpaedagogerne takker for muligheden for at afgive hgringssvar pa
ovenstaende lovforslag, som vil fa stor betydning for mange af de borgere,
socialpaedagoger arbejder med.

Socialpaedagogerne er grundlaeggende positive over for intentionerne med
sndringerne og praeciseringerne af formalet i serviceloven, seerligt i forhold
til det fremskrevne fokus pa habilitering, det ggede fokus pa udvikling for
den enkelte, kravet om udredning og handleplan for borgere med betydelige
og/eller varige funktionsnedszettelser eller saerlige sociale problemer samt
udvidelsen af mélgruppen for serviceloven med henblik pa at kunne yde en
tidligere og mere forebyggende indsats.

Socialpaedagogerne finder, at det fremsatte lovforslag, sdfremt det szerligt
preeciserer, at ydelserne tildeles pa baggrund af en konkret og individuel
vurdering, vil veere en styrkelse af en mere ensartet tilgang i kommunerne,
der sikrer kvaliteten i indsatsen for borgerne.

For at sikre, at implementeringen af loveendringerne kommer til at stemme
overens med intentionerne og samtidig sikre, at der ikke opstdr markante
forskelle p& kommunernes indsats, er det vigtigt at praecisere en raekke for-
hold. Socialpaedagogerne har pa den baggrund en raekke aendringsforslag og
opmaerksomhedspunkter, som skitseres overordnet nedenfor og uddybes i
vedlagte bilag.

Socialpadagogernes overordnede forslag
o+ At der indferes kontrol og overvagning af udviklingen p8 omradet og

kommunernes forvaltning af voksenbestemmelserne pd samme vis som
o]
pa bgrne- og ungeomradet.



e At kompensations- og ligebehandlingsprincippet indskrives i
formalsparagraffen.

o At det fremgar tydeligt af bemaerkninger og vejlednlng, at det er muligt
at sgge de enkelte ydelser i serviceloven, herunder ogsa ydelserne i til-
budsviften, og derved indbringe et afslag pa en sggt ydelse for anden
administrativ myndighed.

e At socialpaedagogisk stgtte ogsa kan ydes efter kapitel 16 til borgere med
fa, afgraensede og relativt enkle hjaelpebehov.

o At borgernes synspunkter indskrives i henholdsvis udrednmg og handle-
plan, ligesom socialfagligt personale kan inddrages pa linje med familie
og netveerk i udarbejdelse af henholdsvis udredning og handleplan.

o At borgere, der er malgruppe for ydelser i serviceloven, skal have ret til
mulighed for et dagligt miljgskifte i form af et beskaeftigelsestilbud eller
et aktivitets- og samveerstilbud, og at det bgr vaere en grundleeggende
preemis, at bolig og stgtte adskilles.

Se vedlagte bilag med uddybende kommentarer til forslaget.

Venlig hilsen

_

Benny Andersen
Forbundsformand
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Lov om zendring af lov om social service, lov om retssikkerhed og administration
pa det sociale omrdde, lov om socialtilsyn og forskellige andre love (Tildeling af
ydelser til voksne med funktionsnedsatteise eller sociale problemer ud fra mal-
gruppetilgang, krav om udredning og handleplan i komplekse sager, samling af
visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.)

Socialpaedagogerne er som beskrevet positive over for aendringerne og praeciserin-
gerne i fremsatte lovforslag og har fglgende uddybende kommentarer til forslaget
for at sikre, at implementeringen af a&ndringerne kommer til at leve op til intentio-
nerne med den reviderede lov.

Implementering af revision af serviceloven

Revisionen af serviceloven far en implementeringsperiode pa to &r, hvor alle bor-
gere, der far ydelser efter voksenbestemmelserne, skal revisiteres. Der er i satspul-
jen afsat 7,8 millioner kr. over fire ar til implementering og opfglgning af den an-
drede servicelov. Belgbet er i sig selv lille til at deekke de 98 kommuners omstilling.
Der ma forventes et behov for supervision i implementeringsperioden, savel som
der vil vaere et ressourceforbrug pa revisitationerne.

Det er afggrende for at sikre en god implementering og sikre, at kommunerne lever
op til formal og intentioner med den reviderede servicelov, at omradet overvages.
Socialpaedagogerne foreslar, at der indfgres kontrol og overvagning af udviklingen
pa omradet og kommunernes forvaltning af voksenbestemmelserne pa samme vis,
som det sker pa bgrne- og ungeomradet.

Det er endvidere vaesentligt for en vellykket implementering, at vejledningen er
offentliggjort forud for ikrafttraedelse af loven.

Formalsbeskrivelse — borgerens eget ansvar

Socialpaedagogerne bifalder det positive sigte pa borgerens udvikling med fokus pa
at styrke den enkeltes ressourcer og selvhjulpenhed. Ligeledes er Socialpaedago-
gerne meget enige i, at den sociale indsats skal modsvare borgernes behov og stgtte
den enkelte i at opna stgrst mulig selvstaendighed og uafhaengighed.

Socialpaedagogernes 36.000 medlemmer arbejder dagligt for og med bgrn, unge og voksne med
sociale problemer eller funktionsnedsaettelser.
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Det foreslas i lovforslaget, at serviceloven, ud over gaeldende formal, suppleres med
et fokus pa, at borgeren har et medansvar for, at indsatsernes formal opnas. Det
bakker Socialpaedagogerne ligeledes op om. Der er dog borgere, der netop pa grund
af deres funktionsnedsaettelse eller sociale situation varigt eller i en periode ikke er i
stand til at tage fuldt ansvar for egen udvikling. Socialpeedagogerne foreslar derfor,
at der tilfgjes 'sa vidt muligt’ til lovforslagets tilfgjelse til formalet i § 1, stk. 3, sale-
des at formélet lyder som fglger: “Hjeelpen efter denne lov bygger pa den enkeltes
ansvar for sig selv og sin familie og sd vidt muligt den enkeltes ansvar for at udvikle
sig og udnytte egne ressourcer. Hjalpen tilrettelaegges pa baggrund af en konkret
og individuel vurdering ...”.

Ydelser skal modsvare behov

Ydelser efter lov om social service til voksne med funktionsnedsaettelser eller socia-
le problemer har til hensigt at afhjaelpe eller begraense konsekvenserne af den ned-
satte funktion eller det sociale problem mest mulig. Ligesom den enkelte skal sikres
lige muligheder for at udvikle og nyttiggere sine potentialer og faerdigheder. Derfor
bgr de handicappolitiske grundprincipper om kompensation og ligebehandling ogsa
skrives ind i formalsparagraffen § 79, da det er vaesentligt, at de tildelte ydelser
modsvarer den enkeltes behov.

Det fremgar af lovforslagets § 79, stk. 3, at den indsats, kommunalbestyrelsen skal
tilbyde, afhaenger af, hvilken malgruppe ansggeren tithgrer. Ligesom de enkelte
ydelser tilknyttes de tre malgrupper, hvor malgruppe 3 kan modtage ydelser tilknyt-
tet alle tre malgrupper, malgruppe 2 kan modtage ydelser tilknyttet malgruppe 2 og
1, og mélgruppe 1 alene kan modtage ydelser tilknyttet malgruppe 1.

Som det fremgar af servicelovens overordnede formal, skal der altid veere tale om,
at de enkelte ydelser tildeles ud fra en konkret og individuel vurdering i forhold til
den enkeltes behov. For at fastholde dette fokus, og sikre en mere ensartet kom-
munal tilgang, foreslar Socialpadagogerne fglgende tilfgjelser:

e §79,stk. 3: Den indsats, som kommunalbestyrelsen skal tilbyde, afhaenger som
udgangspunkt af, hvilken malgruppe ansggeren tithgrer (som udgangspunkt er
tilfajelse til lovforslaget).

e §79,stk. 4: Den indsats, som kommunalbestyrelsen skal tilbyde, skal altid tage
afseet i borgerens szerlige behov (hele stk. 4 er en tilfgjelse).

e Det fremgar af ydelserne efter kapitel 16 og 17 (tilknyttet malgruppe 2 og 3), at
de skal tildeles efter en konkret individue! vurdering. Det bgr ogsa veere gzel-
dende for ydelser efter kapitel 15 (tilknyttet malgruppe 1). Derfor bgr det tilfg-
jes, at kommunalbestyrelsen skal behandle anmodninger om hjalp efter kapitel
15, § 81, 82, 83 samt 84 efter en konkret individuel vurdering af borgerens be-
hov for stgtte, da enhver ydelse i serviceloven, som det fremgar af det overord-
nede formal, ber tilbydes pa baggrund af en konkret individuel vurdering.

o Alle tilbud om stgtte efter serviceloven bgr kunne indbringes for anden admini-
strativ myndighed. Derfor bgr det tilfgjes, at ydelserne efter kapitel 15, § 81,
82, 83 og 84 kan indbringes for anden administrativ myndighed.
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e Da malgrupperne indgdr som lovparagraf og far betydning for, hvilke ydelser
kommunerne tilbyder, skal det vaere muligt at indbringe malgruppeplaceringen
for anden administrativ myndighed. Det vil sikre en mere ensartet tilgang til
malgrupperne i kommunerne.

Derudover bgr § 81, stk. 5, hvoraf det fremgar, at ministeren for Bgrn, Ligestilling,
Integration og Sociale Forhold fastsatter regler om betaling for tilbuddene i stk. 1.
(generelle tilbud med aktiverende og forebyggende sigte) herunder om beregnings-
grundlag og opkraevning af betaling, slettes, da der ikke bgr indfgres brugerbetaling
pa ydelser i serviceloven.

Socialpaedagogisk statte til borgere med f3, afgraensede og relativt enkle hjzlpe-
behov

For de borgere socialpaedagoger arbejder med, fremgar det ikke klart, hvilken mal-
gruppe borgere med lettere og varige funktionsnedsattelser som fx lettere hjerne-
skade, udviklingshamning, ADHD, psykiske vanskeligheder vil tithgre. For disse vil
nogle have behov for individuelt tilrettelagt socialpaedagogisk stgtte i eget hjem, en
ydelse der i lovforslaget er knyttet til malgruppe 3. Fx kan en enlig mor med en let-
tere hjerneskade fa stgtte til at kunne mestre og fa overblik over daglige ggremal i
hjemmet, sin gkonomi og stgtte til at bevaege sig uden for sit hjem. Stgtten kan vae-
re en afggrende faktor for, at hun evner at beholde sine bgrn hos sig.

For at sikre, at borgere med lettere varige funktionsnedsaettelser eller lettere soci-
ale vanskeligheder, der alene har behov for x antal timers individuelt tilrettelagt
socialpaedagogisk stotte, ikke begraenses til at kunne fa tilbud efter kapitel 15, fore-
slar Socialpaedagogerne, at socialpaedagogisk stgtte ogsa kan tilbydes efter kapitel
16 til borgere med fa, afgreensede og relativt enkle hjzlpebehov.

Udredning og handleplan efter kapitel 17, § 102 og 103

Socialpaedagogerne finder det saerdeles positivt, at borgere med betydelige funkti-
onsnedsattelser eller szerlige sociale problemer efter kapitel 17, § 102 og 103 far
krav pa en udredning, handleplan samt opfglgning pa handleplanen. Det fremgar af
lovforslaget, at borgeren skal inddrages i udredning og handleplan. For at sikre, at
borgeren bliver hgrt og inddraget, foreslar Socialpaedagogerne, at der i lovteksten
stilles krav om, at borgerens synspunkter indskrives i henholdsvis udredning og
handleplan.

Af § 102, stk. 2 samt § 103, stk. 4 fremgar det, at familie og netvaerk kan inddrages i
henholdsvis udredning og handleplan, hvis det er hensigtsmaessigt. Socialpaedago-
gerne foreslar, at socialfagligt personale kan inddrages pa linje med familie og net-
veaerk, ligeledes hvis det er hensigtsmaessigt og borgeren giver samtykke hertil.

Af lovforslagets § 103, stk. 3 fremgar det endvidere, at handleplanen skal angive
mal og formal, safremt det findes relevant. Formal og mal for indsatsen vil altid vae-
re relevant for en handleplan, derfor foreslar Socialpeedagogerne, at § 103, stk. 1
preeciseres, sa den lyder som fglger: Kommunalbestyrelsen skal til personer, der



ANYIDOOVAT/dgh4te el

Side 4 af 6

modtager hjzlp efter dette kapitel, udarbejde en handleplan, der fastsaetter formél
og mdl for indsatsen.

Socialpaedagogerne foreslar, at kommunerne, som pa bgrne- og ungeomradet, for-
pligtes pa at tage handleplanen op til vurdering fx senest tre maneder efter, at der
er tildelt ydelser og derefter med hgjst 12 maneders mellemrum med henblik pa en
eventuel revision af handleplanen.

Handleplanen skal efter § 103, stk. 5 udleveres til relevante behandlingstilbud eller
sociale dggntilbud. Det giver et godt grundlag for vidensdeling. Samtidig vil det styr-
ke muligheden for ensartede mal og formal med den samlede indsats, hvis handle-
og udviklingsplaner for de konkrete indsatser for borgeren som fx en paedagogisk
udviklingsplan indgar i den overordnede handleplan efter § 103. Det bgr fremga af
bemaerkninger og vejledning.

| dag har borgere med varige eller betydelige funktionsnedsaettelser eller seerlige
sociale problemer krav pa at fa tilbudt at fa udarbejdet en handleplan. Erfaringen er
dog, at mange borgere ikke far dette tilbud. Socialpaedagogerne foreslar derfor, at
kravet om udarbejdelse af en handleplan indgar som et szerligt opmaerksomheds-
punkt i overvagningen.

Ydelser malrettet borgere med varige eller betydelige funktionsnedsaettelser eller
szerlige sociale problemer

Ydelser efter kapite! 17 er malrettet borgere med betydelig eller varigt nedsat funk-
tionsevne eller saerlige sociale problemer. Ydelserne er inddelt i en tilbudsvifte, der
helt eller delvist kan substituere hinanden samt en rakke ydelser uden for tilbuds-

viften, der ikke kan substitueres.

Ydelserne i tilbudsviften daekker over:

1. Midlertidigt ophold til personer, der i en periode har et szerligt behov for om-
sorg og pleje

2. Hjaelp, omsorg eller stgtte samt genoptraening og hjeelp til udvikling af faerdig-
heder

3. Genoptraening til afhjeelpning af fysisk funktionsnedsaettelse forarsaget af syg-

dom

Vedligeholdelsestraning

Stofmisbrugsbehandling (beskrives selvstendigt i § 105)

Tilbud af behandlingsmaessig karakter

Beskyttet beskeeftigelse

Aktivitets- og samvaerstilbud

Midlertidigt ophold i botilbud

10. Stgtte til kgb af bil

11. Boligindretning og boligskift

12. Anden hjzlp og stette, som har til formal at afhjaelpe fglgerne af en persons
funktionsnedsaettelse eller szerlige sociale problemer.

W eNUL A
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Ydelserne i tilbudsviften er identiske med de eksisterende tilsvarende ydelser, og er
indholdsmaessigt ikke sendret. Dog er punkt 12 en ny ydelse.

Endvidere er det nyt, at der helt eller delvist kan substitueres imellem ydelserne i
tilbudsviften. Af bemaerkningerne fremgar det, at ”Den forsldede mulighed for sub-
stitution skal medvirke til at sikre, at indsatsen til den enkelte borger sammenszet-
tes, saledes at den bedst imgdekommer borgerens behov og gores sa effektfuld
som muligt. Indsatsen skal sammensaettes under hensyntagen til de behov, som den
foreslaede udredning, ..., har afdaekket”.

Som det blev fremlagt pa den tekniske gennemgang, er det, pa trods af kommunal-
bestyrelsens mulighed for substitution, muligt at sgge de enkelte ydelser i serviceio-
ven, herunder de enkelte ydelser i tilbudsviften, og derved indbringe afslag pa en
sggt ydelse for anden administrativ myndighed. Dette bgr fremga tydeligt af be-
maerkningerne til lovforslaget og vejledningen.

Socialpaedagogerne foreslar, at der stilles krav om, at borgere, der er malgruppe for
ydelser i serviceloven, skal have ret til mulighed for et dagligt miljgskifte i form af et
beskeaeftigelsestilbud eller aktivitets- og samvaerstilbud, savel som det bgr vaere en
grundlaeggende praemis i serviceloven, at bolig og stgtte adskilles. Derfor bgr tilbud
om fx aktivitets- og samveerstilbud ogsa, for sa vidt det er til borgerens bedste, fo-
rega uden for eget hjem.

Af bemaerkningerne fremgar det, at malgruppen for ydelserne i kapitel 17 rummer
alle de nuveerende malgrupper for de gzeldende ydelser, hvorved det sikres, at in-
gen borger, der i dag modtager en af de naevnte ydelser, fremadrettet vil falde uden
for malgruppen. Socialpaedagogerne bifalder, at det derved preeciseres, at de mél-
grupper, der i dag modtager ydelserne efter det kommende kapitel 17, fastholdes.

Det fremgar ikke klart, hvilken ydelse punkt 12 kan dakke over, da der i fglge be-
maerkningerne er tale om: “nye typer af indsatser ud over dem, der er naevnt ekspli-
cit i serviceloven. Der kan fx vaere tale om indsatser, som er tilkommet i kraft af den
teknologiske udvikling, og som det ikke er muligt at yde hjemmel til i de gvrige be-
stemmelser i serviceloven”. Socialpaedagogerne er meget positive over for tiltag,
der understgtter muligheden for at teenke innovativt. Der synes med formuleringen
i bemaerkningerne seerligt at vaere teenkt pa velfeerdsteknologi. Det kan med fordel
fremhaeves i vejledningen, at velfardsteknologi kan veere et udmaerket supplement
til den gvrige indsats.

Tilbud om stofmisbrugsbehandling § 105

Stofmisbrugsbehandling indgar som del af tilbudsviften, og er derved som udgangs-
punkt malrettet borgere i malgruppe 3. Nogle borgere med misbrugsproblemer har
ikke saerlige sociale problemer. Fx kan unge med et hashmisbrug, eller arbejdsta-
gere med et hemmeligholdt stofmisbrug, have lettere sociale problemer, der er
arsag til misbruget. Borgere i malgruppe 1 og 2 bgr derfor ogsa kunne tilbydes
stofmisbrugsbehandling.
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Borgere i malgruppe 3 med behov for stofmisbrugsbehandling har krav pa en ud-
redning og handleplan. Samtidig skal tilbuddet om stofmisbrugsbehandling ivaerk-
saettes senest 14 dage efter henvendelse til kommunen. Udarbejdelse af udredning
og handleplan mé ikke veere en begraensning for, at kravet om 14 dage for ivaerk-
seettelse af behandlingen kan opfyldes. Det bgr derfor overvejes, om der ved stof-
misbrugsbehandling kan vaere mulighed for at lave en forelgbig udredning og hand-
leplan.

Leengerevarende botilbud efter § 118

En raekke ydelser efter kapitel 17, herunder § 118 om ophold i boformer, der er eg-
net til leengerevarende ophold, indgar ikke som del af tilbudsviften, og kan derved
ikke substitueres. Paragrafferens ordlyd bevares i revisionen af serviceloven, hvor-
ved ogsa borgernes rettigheder i forhold til de enkelte ydelser bevares. Af bemaerk-
ningerne fremgér det, at retstilstanden, der fglger af den fremadrettede § 118, vi-
derefgres uandret. Socialpsedagogerne er tilfredse med, at § 118 ikke indgar i til-
budsviften og dermed heller ikke kan substitueres med andre ydelser i serviceloven.
Ligeledes understreges det i bemaerkningerne, at et laengerevarende botilbud alene
er en bygningsmaessig ramme, mens selve indsatsen til borgeren ydes efter ser-
vicelovens gvrige bestemmelser. Derved understreges det, at bolig og stgtte er ad-
skilt.

Socialpaedagogerne kan dog vaere bekymret for, at der ved revisitation af borgerne i
forbindelse med implementeringsperioden og ved nye visitationer til botilbud kan
ske en forskydning af tilbudte ydelser, og at kommunerne i hgjere grad vil tilbyde
botilbud, der giver den enkelte borger en ringere retssikkerhed. Pa den baggrund
foreslar Socialpaedagogerne, at anvendelsen af botilbud indgar som et seerligt op-
maerksomhedspunkt i overvagningen.

Almene tilbud, kvindekrisecentre, forsorgshjem og herberger m.v. samt stgtte og
hjzelp til pargrende

Afsnit VI ligger uden for ovenstadende malgruppeplacering og er rettet mod mal-
grupper bredere end borgere med funktionsnedsaettelser eller sociale problemer.
Stgrsteparten af ydelserne i dette afsnit bevares i deres nuveerende form. Social-
padagogerne har pa den baggrund ingen kommentarer til afsnittet.
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Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og

Sociale Forhold

Att. Tina Hansen Den 19. januar 2015

Sendt via e-mail til tha@sm.dk

Vedr. Hgring over udkast til forslag til lov om aendring af lov om social service, lov
om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og
forskellige andre love (Tildeling af ydelser til voksne med funktionsnedsaettelse eller
sociale problemer ud fra méalgruppetilgang, krav om udredning og handleplan i
komplekse sager, samling af visse ydelser i en tilbudsvifte mv.), Deres sagsnr. 2014-
1100

Ministeriet har ved e-mail af 9. december 2014 anmodet om Socialt Lederforums eventuelle
bemaerkninger til forslaget.

Vi er sikre pa, at de partier, som har drgftet lovforslaget, inden det blev sendt i hgring, har
positive intentioner om generelt at styrke kvaliteten i indsatsen for mennesker med handicap
og de gvrige malgrupper i lovgivningen, og at der sikres muligheder for en mere flexibel
indsats.

Det er dog denne flexibilitet vi i Socialt Lederforum er betaenkelige ved. Der er stadig en stor
del af tilbuddene til mennesker med saerlige behov, hvor beboerne kommer fra forskellige
kommuner. Kommunernes forskellige sagsbehandlingsmetoder og serviceniveau vil betyde, at
det er sveert at tilrettelaegge en gkonomisk forsvarlig indsats overfor beboerne. Stgrre
forskellighed betyder mere planlagning og forskelligartede krav til indsatsen og dermed en
administrativ og gkonomisk fordyrelse.

Med lovforslaget foreslas det, at kommunerne fremadrettet skal benytte en malgruppetilgang,
som styrende for de tilbud, som borgerne skal have efter serviceloven. Da der ikke pd
nuvaerende tidspunkt ligger en definition pa8 de enkelte malgrupper vil forskellige kommuner
have forskellige skgn over malgruppe tilhgrsforholdet. Ministeriet understregede ved
gennemgangen, at denne malgruppetilgang mere skal ses som et padagogisk redskab, frem
for havende egentlige konsekvenser for visitationen.

Vi anbefaler derfor, at malgruppe tilgangen ikke bliver en del af lovaendringen.

Viden o Netvaerk ¢ Udvikling
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Forslagets tilbudsvifte (malgruppe 3) medfgrer et rettighedstab for nogle sdrbare borgere.
Kommunernes mulighed for at substituere inden for viften kan medfgre, at borgere, som i dag
har et retskrav p@ meningsfuld aktivitet eller beskzeftigelse i dagtimerne (nuvaerende §§104 og
103), henvises til ren omsorg og pleje i botilbuddet. Vi foreslar derfor, at tilbuddene tages ud
af tilbudsviften og henfagres til §118.

Som det forklares i afsnittene om geeldende ret, skal kommunalbestyrelsen efter nugaeldende
§ 103 tilbyde beskyttet beskaeftigelse "... til borgere under folkepensionsalderen, som pd grund
af betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller saerlige sociale problemer ikke kan
opna eller fastholde beskaeftigelse pd normale vilk8r pd arbejdsmarkedet”. P3 tilsvarende vis
skal kommunalbestyrelsen efter § 104 tilbyde malgruppen aktivitets- og samveerstilbud med
henblik pd “... opretholdelse eller forbedring af personlige faerdigheder eller livsvilkrene”.

Bade § 103 og § 104 tilbud udger sdledes i de gaeldende regler en entydig rettighed for de
borgere, som tilhgrer malgruppen.

Disse rettigheder bortfalder med kommunernes mulighed for substitution inden for viften. En
kommune vil s3ledes med de nye substitutionsregler kunne skgnne, at borgeren ikke skal
tilbydes et aktivitets- og samvaerstilbud eller et beskyttet beskaeftigelsestilbud, men i stedet
ydes socialpaadagogisk bistand og pleje i borgerens bolig.

I Samveers- og aktivitetstilbud er der fokus pa udvikling, oplevelser og samveaer. Tilbuddene er
mangfoldige og tager udgangspunkt i brugernes gnsker og behov, og er derfor i konstant
udvikling. Der er bl.a. udendgrsliv og naturprojekter, idraets og sanseoplevelser, hvor der er
fokus pd at styrke og udvikle de indbyrdes relationer. Der er bl.a. IT, sang og musik samt
andre kreative aktiviteter pd programmet. Der forgar endvidere en del aktiviteter pd tvaers af
tilbuddene, eksempelvis idraetsstaevner, fester.

Aktivitets- og samvaerstilbud tilbydes m&lgruppen med henblik pd at opretholde eller
forbedreborgerens livsvilkar, herunder opretholdelse af personlige feerdigheder og sociale
kompetencer og skabe grundlag for gget livskvalitet. Tilbuddene sikrer, at ydelsen i aktivitets-
og samvaerstilbuddet er baseret pd en helhedsorienteret indsats. Det sikres ligeledes, at
borgerens individuelle behov og @gnsker tilgodeses i tilrettelseggelsen af den psedagogiske
praksis.

Efter vores opfattelse er samvaers- og aktivitetstilbud vaesentlige forudsaetninger for at en
rehabiliterende indsats kan have effekt. En effekt der, efter vores opfattelse, ikke vil kunne
tilgodeses i et tilbud der gives i et botilbud.

Vi anbefaler derfor at aktivitets- og samvaerstilbuddene bliver en del af §118.

Viden » Netvaerk » Udvikling

.
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Forslagets krav om handleplaner og udredning udggr ikke, efter vores opfattelse, i praksis
en styrkelse af fagligheden i afggrelserne og den indsats som ydes. Faktisk medfgrer
nerveerende lovforslag en lempelse af kravet til indholdet i handleplanerne i forhold til den
nugaldende lovgivning.

I Socialt Lederforum er vi positive over for det signal, som denne udredningsforpligtelse
repreesenterer. Men bestemmelsens meget lgse og uforpligtende karakter ggr, at udred-
ningskravet ikke i praksis vil adskille sig fra de nugaeldende krav til sagens oplysning, jf Lov
om retssikkerhed og administration.

For at sikre et mdirettet arbejde der medforer en styrkelse af den enkeltes
ressourcer er det ngdvendigt med en klar handleplan der bygger p§ et solidt
udredningsarbejde.

Socialt Lederforum stiller sig gerne til radighed for uddybning af vore forslag

Med venlig hilsen
$ g D
U7 oDl

1" -
[

Ib Poulsen
Direktor

Kochsgade 31 A

5000 Odense C

Mail: ib@socialtlederforum.dk

TIf.: mobil 2388 5993 eller 2388 5995
www.socialtlederforum.dk

Viden o Netvaerk ¢ Udyvilding
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Spastikerforeningen ro

Blekinge Boulevard 2, 2630 Taastrup L
TIf. 38 88 45 75 (10-12 & 12.30-15.00)

CVR nr. 20248815

Mail: spastik@spastik.dk

www.spastikerforeningen.dk

Ministeriet for Bgrn, Ligestilling,
Integration og Sociale forhold
Att.: Tina Hansen

e-mail: tha@sm.dk
Taastrup, den 16. januar 2015

Spastikerforeningens hgringssvar over ”“Forslag til lov om aendring af lov om social service, lovom
retssikkerhed og administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love”

Spastikerforeningen har med tak modtaget “Forslag til lov om aendring af lov om social service, lovom
retssikkerhed og administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love” til
hering. Vi skal i den anledning ggre fglgende bemaerkninger til det fremsatte aendringsforslag.

Generelle bemarkninger

Spastikerforeningen deler naturligvis en raekke af de synspunkter, som anfgres at ligge til grund for
endringsforslaget: forebyggelse, forenkling og sammenhaeng i indsatsen. Men vi er samtidig af den
opfattelse, at det fremsatte andringsforslag ikke bidrager til de anfgrte formal.

Baggrunden for lovforslaget er en udmgntning af en gkonomiaftale mellem Regeringen og KL for 2014 - og
genbekraeftet i aftalen for 2015 om forenkling af servicelovens voksenbestemmelser. | gkonomiaftalen for
2014 hedder det bl.a. om formalet med forenklingen: “Samtidig skal forenklingen understgtte
kommunernes muligheder for at prioritere, sa der skabes de bedst mulige resultater inden for de givne
rammer.” | aftalen for 2015 indskrives ”“malgruppetilgangen” som en del af aftalen.

Den foresldede aendring af serviceloven synes saledes at vaere drevet af mange andre hensyn end social- og
handicappolitiske ambitioner. £ndringerne er i meget hgj grad drevet af kommunernes gnske om at fa
stgrre frihed til at fastsaette egne lokale serviceniveauer, stgrre mulighed for lokale prioriteringer og
gkonomisk styrbarhed.

Efter vores opfattelse afspejler det sig tydeligt i lovforslaget i form af et forringet serviceniveau, en
forringet retssikkerhed for den enkelte borger og en generel magtforskydning i relationen mellem borger
og myndighed til fordel for myndigheden.

Spastikerforeningen opfordrer derfor til, at aendringsforslaget opgives. | stedet bgr der iveerksaettes en
serigs dialog med alle relevante malgrupper om, hvordan man positivt og uden at gpdelaegge artiers social-
og handicappolitik, kan szette stgrre fokus pa forebyggelse og forenkling.

Opdelingen af borgerne i malgrupper

En af de vaesentligste og mest vidtgdende andringer i forhold til den nugaeldende servicelov er forslaget
om, at voksne borgere, der sgger stgtte efter serviceloven, skal screenes og kategoriseres i tre maigrupper
efter graden af deres funktionsnedsattelse (eendringsforslaget § 79, stk. 2). Malgruppeindplaceringen vil
samtidig vaere bestemmende for, hvilke bestemmelser i serviceloven de pagaeldende borgere vil kunne
opna stptte efter (eendringsforslaget § 79, stk. 3). Der er sdledes tale om en meget indgribende beslutning,
som vil fa afggrende betydning for den stgtte, den enkelte borger vil blive tildelt.






Spastikerforeningen finder malgruppeopdelingen helt forfejlet. Efter vores opfattelse vil malgruppe-
opdelingen resultere i en raekke helt uholdbare og uacceptable konsekvenser, nar lovgivningen skal
implementeres i praksis ude i den enkelte kommune:

- Selve mélgruppetaenkningen er udtryk for en instrumentel tilgang til handicap. Det er i sig selv en
grundlaeggende misforstéaelse at tro, at mennesker med handicap kan opdeles og kategoriseres ud
fra en sa simpel opdeling. Sporene fra beskzeftigelsesomradets forsgg med sakaldte
“matchgrupper” burde skreemme. Selv tilsyneladende ”simple” funktionsnedsaettelser vil ofte vaere
langt mere komplekse. Og selv vidtgaende og omfattende funktionsnedsaettelser kan vaere usynlige
og svaert at diagnosticere.

- Vifrygter som konsekvens heraf, at en stgrre gruppe spastikere risikerer at blive placeret i en
forkert gruppe. Vi ser allerede i dag, hvordan kommunerne og sagsbehandlerne har store
vanskeligheder ved at vurdere og forstd omfanget af spastikeres funktionsnedsaettelser.
Sagsbehandlerne har iseer svaert ved at vurdere omfanget og konsekvenserne af spastikeres
kognitive funktionsnedsaettelser. Mange spastikere risikerer derfor at blive placeret i en for lav
gruppe - og dermed blive tilbudt forkert eller for darlig hjaelp.

- Nar gruppeopdelingen samtidig kobles sammen med vurderingen af, hvilken hjzelp den enkelte
borger er berettiget til, sa bliver malgruppeinddelingen et opggr med kompensationsprincippet og
den individuelle og konkrete vurdering som grundlag for sagsbehandlingen.

- En kategorisering i malgrupper med sa vidtgaende retlige konsekvenser vil uvaegerligt blive endnu
en konfliktarena mellem borgeren og kommunen. Det er det vores frygt, at malgruppeopdelingen
vil blive endnu en sten til den mistillidskrise, som i forvejen er en vaesentlig og ulykkelig hindring for
en god og aben dialog mellem borgeren og systemet.

- At kommunens beslutning om malgruppeindplacering tilmed ikke kan ankes — at der s at sige ikke
findes en dommer i konflikten, ggr blot konfliktzonen endnu mere gmtalelig og stiller borgere i en
helt urimelig retsstilling. Det er under ingen omstaendigheder rimeligt, at det, der vil blive oplevet,
som en meget vidtgaende beslutning — ikke alene om malgruppeindplacering, men ogsa om, hvilke
ydelser man efterfglgende kan fa - ikke kan ankes. Derudover giver lovforslaget ikke nogen som
helst beskrivelse af, hvordan og af hvem en revurdering af kommunens mélgruppeindplacering skal
forega.

- Vifrygteri konsekvens heraf, at en stor del af sagsbehandlingstiden vil blive bandlagt af
bureaukratiske konflikter og uoverensstemmelser om malgruppeinddelingen og dermed fraga tiden
til en kvalificeret faglig indsats med fokus pa den relevante stgtte til borgeren.

- Sammenhangen mellem malgruppeinddelingen og de ydelser, den enkelte borger er berettiget til,
giver kommunerne et uhensigtsmaessigt gkonomisk incitament til at placere borgerne i den lavest
mulige malgruppe

- Malgruppeinddelingen og fravaeret af at kunne fa vurderet malgruppeplaceringen af en central
ankeinstans giver mulighed for, at identiske funktionsnedsaettelser vil blive vurderet forskelligt fra
kommune til kommune

- Malgruppeinddelingen risikerer reelt at blive et anslag mod kompensationsprincippet, fordi det
tendentielt bliver malgruppeinddelingen, der afggr, hvilken hjelp man er berettiget til — ikke en
konkrete vurdering af den enkeltes behov.

Spastikerforeningen ma derfor staerkt anbefale, at den foresldaede malgruppetilgang ikke gennemfgres.






Tilbudsviften

Den anden store andring, som foreslds med lovaendringerne, er den sakaldte tilbudsvifte — en ny
“samleparagraf”, hvor en raekke eksisterende tilbud efter serviceloven samles i én og samme paragraf.
ZAndringsforslaget giver samtidig mulighed for, at kommunerne kan substituere et tilbud med et andet
inden for viften (aendringsforslaget § 104). Tilbudsviften og indfgrsel af substitueringsprincippet har
angiveligt til formal at fremme en tvaergaende og helhedsorienteret indsats. Spastikerforeningen er
selvfplgelig en varm tilhaenger af helhedslgsninger. Men vi kan under ingen omstaendigheder se, at
tilbudsviften kan vaere et vaerktgj til opfyldelse af det formal.

For det farste er det helt usandsynligt, at de kommunale sagsbehandlere - blot gennem en sammenlaegning
af et antal paragraffer i én paragraf - bliver i stand til at foretage helhedsvurderinger, hvis de ikke er det i
dag. Det er ikke paragraffernes raekkefglge, der er forhindringen for en mere helhedsorienteret indsats. Vi
tvivler derfor p3, at der vindes noget som helst pa helhedsindsatsen blot ved at laegge paragraffer sammen.
Derimod er vi dybt bekymret ved udsigten til, at kommunerne frit kan substituere tilbud inden for
tilbudsviften med hinanden.

Substitutionen kommer i praksis til at betyde, at en kommune eksempelvis kan beslutte, at man ikke vil
bevilge boligaendringer (eendringsforslagets § 104, punkt 11), hvis kommunen finder, at et midlertidigt
botilbud kan tilgodese samme formal (&ndringsforslagets § 104, punkt 9). Det er oplagt, at sddanne
beslutninger om substitution vil vaere staerkt styret af kommunens gkonomi — f.eks. at kommunen har
tomme pladser i midlertidige botilbud.

| praksis vil bestemmelsen ligeledes betyde, at kommunerne far mulighed for at substituere mellem f.eks.
tilbud om beskyttet beskaeftigelse (andringsforslagets § 104, punkt 7) eller aktivitets- og samvaerstilbud
(eendringsforslagets § 104, punkt 8) og tilbud, som den enkeite kommune etablerer efter den nye
bestemmelse i § 104, punkt 12. Her far kommunerne en bred hjemmel til at etablere sikaldt “anden
hjeelp”.

Vores erfaring viser, at - i virkelighedens verden - vil substitueringsbestemmelsen resultere i, at en raskke
kommuner — af gkonomiske grunde - ikke laengere vil prioritere et dagligt miljgskift for den enkelte borger i
form af et beskaeftigelses- eller aktivitetstilbud uden for botilbuddet. | stedet vil kommunerne fgle sig
tilskyndet til etablere et tilbud hjemme pa den pagaldende borgers botilbud, fordi det vil vaere et billigere
tilbud - og kommunen kan desuden spare omkostningen til befordring. Substitutionsprincippet — og ikke
mindst adgangen til at kunne substituere med “anden hjaelp” (§ 104, pkt.12) - vil bne for en stort set
uindskraanket kommunal adgang til at tilrettelaegge tilbuddet til borgeren ud fra kommunens gkonomiske
og styringsmaessige prioriteringer frem for borgerens behov.

Viser det sig — hvad vi er helt overbevist om — at denne nye substitutionsmulighed vil blive brugt som
Ipftestang for massive forringelser og besparelser, sa kan vi med sikkerhed forudsige, at vi i al fremtid vil
skulle keempe en evig kamp ~ ikke bare om rimeligheden af forskellige udgaver af subsituation. Men vi vil
ogsa blive mgdt af evige krav om, at fiere bestemmelser og tilbud skal omfattes af
"substitutionsprincippet”.

Vores bekymring over introduktionen af substitutionsprincippet styrkes yderligere af, at det ikke pa nogen
made fremgar, hvilken mulighed borgeren har for at klage over kommunens beslutning om at erstatte et
tilbud med et andet. Hvad vil Ankestyrelsen i givet fald kunne tage stilling til? Vil Ankestyrelsen i givet fald
kunne tage stilling til rimeligheden og det faglige indhold i en kommunal beslutning om at vaelge et tilbud
frem for et andet, hvis beslutningen i gvrigt er truffet pa et oplyst grundlag og valget forvaltningsteknisk
begrundet? Efter vores opfattelse er borgerens retsstilling i bedste fald helt uafklaret og i vaerste fald
steerkt forringet.






Spastikerforeningen kan pa ingen made stgtte, at der gennemfgres en andring af serviceloven, som bygger
pa en malgruppetilgang, indfgrer en tilbudsvifte og introducere substitutionsprincippet.

Vi opfordrer derfor, til at @endringsforslaget opgives. I stedet bgr der ivaerkszettes en serigs dialog med alle
relevante malgrupper om, hvordan man positivt og uden at gdelaegge artier social- og handicappolitik, kan
sa®tte stprre fokus pa forebyggelse og forenkling.

Med venlig hilsen

Sone Wihlas W

Lone Mgller Mogens Wiederholt
Landsformand direktor






Fra: Lise Sgrensen / SUFO [mailto:ls@sufo.dk]

Sendt: 19. januar 2015 08:34

Til: Tina Hansen

Emne: Hgring over udkast til forslag til lov om aendring af lov om social service, lov om retssikkerhed og
administration p& det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love.

Til Ministeriet for Barn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold

SUFO bifalder, at det med lovforslaget seges at tydeliggere formalet med hjeelpen efter serviceloven. Vi
har noteret og er glade for, at der ikke er forslag til zendringer i forbindelse med indholdet af reglerne vedr.
de forebyggende hjemmebesgg.

SUFO er ikke pa heringslisten. Vi vil bede om, at vi fremover bliver tilfgjet haringslisten ved relevante
haringer.

SUFO er landsforening for ansatte, der udferer SUndhedsfremmende og FOrebyggende hjemmebesag
efter servicelovens §79a. Laes mere om SUFO pa www.sufo.dk

Med venlig hilsen
Vibeke Reiter
Formand for SUFO

Jeelones Buﬁé:]
uasualgs asi






Lise Sgrensen
Faglig sekretaer
SUFO

Jernbane Allé 54, 3. th.
2720 Vanlgse

Tif.: 38 77 01 60
Direkte nr.: 38 77 01 64
Mail: Is@sufo.dk
www.sufo.dk






Fra: Direktion [mailto:direktion@statsforvaltningen.dk]

Sendt: 19. december 2014 08:20

Til: Tina Hansen

Cc: Kristian Hvolbaek Christensen; Helle Haxgart; Steen B. Skibsted ; Bente Koudal Sgrensen ; Rasmus Kruse
Emne: Hgring over udkast til forslag til lov om aendring af lov om social service, lov om retssikkerhed og
administration pd det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love (Tildeling af ydelser til voksne med
funktionsnedseettelse .

Til Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold

Under henvisning til ministeriets mail af 9. december 2014 (Sagsnr. 2014-1100) om hgring over udkast til forslag til
tov om @ndring af lov om social service, lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade, lov om
socialtilsyn og forskellige andre love (Tildeling af ydelser til voksne med funktionsnedszettelse eller sociale
problemer ud fra malgruppetilgang, krav om udredning og handieplan i komplekse sager, samling af visse ydelser i
en tilbudsvifte mv.) skal det meddeles, at Statsforvaltningen ikke har bemaerkninger til hgringen.

Vi deltager derfor heller ikke i den tekniske gennemgang af lovforslaget.

Med venlig hilsen






Rikke Hinrichsen
direktionsassistent
STATSFORVALTNINGEN

Statsforvaltningen

Storetorv 10

6200 Aabenraa

Telefon: 72 56 70 00

Direkte telefon: 725679 78

Mail: direktion@statsforvaltningen.dk

Web: www.statsforvaltningen.dk

Send e-mails til Statsforvaltningen via din digitale postkasse pa www.borger.dk

Denne mail og enhver vedheeftet fil er fortrolig. Hvis du ikke er den rette modtager, bedes du venligst omgdende underrette os
og derefter slette mailen og enhver vedhzftet fil uden at beholde en kopi og uden at videregive oplysninger om indholdet. P3
forhand tak.

Fra: Lovekspeditionen [mailto:publikationer@sm.dk]

Sendt: 9. december 2014 09:27

Til: Udsendelse fra Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forho

Cc: Tina Hansen; Elsebeth Jensen

Emne: Hgring over udkast til forslag til lov om aendring af lov om social service, lov om retssikkerhed og
administration p8 det sociale omréde, lov om socialtilsyn og forskellige andre love (Tildeling af ydelser til voksne med
funktionsnedseettelse ......

)

(N7

MINISTERIET FOR BORN, LIGESTILLING,
INTEGRATIOM OG SOCIALE FORHOLD

Holmens Kanal 22, 1060 Kgbenhavn K
TIf. 3392 9300, Fax. 3393 2518, E-mail sm@sm.dk
J.nr. 2014-1100

Dato 09.december 2014

Til myndigheder og organisationer, jf. vedlagte heringsliste

Hering over udkast til forslag til lov om andring af lov om social service, lov om retssikkerhed og administration pa
det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love (Tildeling af ydelser til voksne med
funktionsnedsattelse eller sociale problemer ud fra malgruppetilgang, krav om udredning og handle-plan i komplekse
sager, samling af visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.)

Med venlig hilsen

Elsebeth Jensen






Stomiforeningen

Kolt den 15. januar 2015 (CO@

Stiftet 1951

Socialministeriet

Att. Specialkonsulent
Tina Hansen
Holmens Kanal 22
1060 Kebenhavn K

Hering over udkast til forslag til lov om sndring af lov om social service sagsnr. 2014 — 1100.

Stomiforeningen COPA er dybt forundret over socialministeriets/regeringens enske om at gé fra
individuelle lgsninger til standard lesninger til borgere, der skal have bevilget hjzlpemidler og
forbrugsgoder efter den nuvarende Servicelovs § 112 vedr. retten til frit valg af leverander og
stomihjzlpemidler (personlige kropsbarne hjzlpemidler). Stomiforeningen COPA opfordrer til, at
man genovervejer konsekvenserne af lovforslagets indhold om standardisering af
hjelpemiddelomradet samt at man undtager personlige kropsbérne hjzlpemidler i det nye
lovforslag. Standardlesning for stomihjalpemidler og andre personlige kropsbarne hjzlpemidler vil
give ungdige medicinske, sociale og skonomiske komplikationer for den enkelte borger. Det vil
ogsa skabe yderligere administration og omkostninger for kommuner og det danske
sundhedssystem nér borgeren ikke kan fere et normalt liv med arbejde, fritidsaktiviteter og andre
almindelige geremal og sociale aktiviteter. Det er derfor afgerende for Stomiforeningen COPA., at
man bibeholder den konkrete, individuelle vurdering og ekskluderer personlige kropsbarne
hjzlpemidler fra den nye lovgivning.

Stomiforeningen COPA har tidligere (3. juli 2012) skriftligt henvendt sig til ministeriet om
problemer med mange kommuners handtering og tolkning af Servicelovens § 112 vedr. bevillinger
til stomihjelpemidler. Svaret fra ministeriet (6. september 2012) var folgende: ”Ministeriet har dog
noteret sig Stomiforeningens onske om tydeliggorelse af teksten i forbindelse med den
Jorstkommende revision af vejledningen om hjeelpemidler, biler, boligindretning m.v. 1 forhold til
muligheden for at smidiggore skift til andre stomiprodukter bemearkes, at kommunen efter
hjeelpemiddelreglerne skal yde stotte til det bedst egnede og billigste hjcelpemiddel. Det beror pé en
konkret og individuel vurdering, hvilket hjeelpemiddel, herunder ogsé hvilket produkt blandt flere
inden for en given hjeelpemiddelkategori, der er bedst egnet og billigst ud fra den enkelte borgers
behov. Ved denne vurdering har kommunen mulighed for at indhente leegefaglige udtalelser, hvis
det skonnes nodvendigt”.

Den konkrete, individuelle vurdering sikrer borgeren de rette hjelpemidler

I udkastet til det nye lovforslag er der overhovedet ikke taget hensyn til tidligere lofter om en
konkret og individuel vurdering om bevilling til stomihjelpemidler. Tvartimod star der i
lovforslaget, at der gives mulighed for en forenklet sagsbehandling og standardisering af den
udmaélte stette. Det undrer Stomiforeningen COPA, at man med forslaget vil g vak fra den
konkrete, individuelle vurdering af den enkeltes behov, da netop denne ellers hidtil har sikret, at
borgerne far de rette hjzlpemidler. Denne beskyttelse af borgeren er vigtig, nir man er kronisk
atheengig af et specifikt hjelpemiddel til at afhjeelpe et basalt behov. Man skal kunne fole sig tryg
ved brugen af det bevilgede produkt for at kunne fore et liv pa lige fod med alle andre.






Undga brugerbetaling for personlige hjlpemidler, der dekker basale behov

Tilmed star der i § 96 stk. 2, 2 pkt. om de tilfelde, hvor borgeren gor brug af retten til frit valg, og
kommunalbestyrelsen ikke har en leveranderaftale, men har valgt at anvende standardiseret
udmaling i form af et belgb, er det dette belab, som borgeren far udbetalt i stette til hjzlpemidlet. I
de tilfxlde hvor dette beleb er fastsat efter det billigste produkt, kan man frygte, at det vil fore til
oget brugerbetaling for borgere, hvis behov ikke dackkes af standardproduktet. Det er vel at meerke
borgere, der er athengige af hjzlpemidler i deres hverdag for at athjlpe et basalt behov.
Brugerbetaling inden for dette omréde skaber en skonomisk og social ulighed pa tvers af landet,
hvis man som stomiopereret bliver atheengig af kommunens serviceniveau for at kunne fa
hjelpemidler til ordentlig pasning af stomien.

Ekskluder personlige kropsbarne hjelpemidler fra den nye lovgivning

Stomiforeningen COPA opfordrer pa det kraftigste ministeren til, at personlige kropsbarne
hjelpemidler ikke bliver omfattet i det nye lovforslag. Det kan fa uoverskuelige konsekvenser, hvis
kommuner bevilger et forkert stomihjaelpemiddel, i stedet for det bedst egnede til den enkelte. Det
gelder for sundhedssystemet, men isar for den enkelte borger. Meget ofte vil der hurtigt komme
hudproblemer efter lekager, der har medfert affering eller urin pé/i tejet - herefter kommer det pa
huden. Det kan i varste fald ske helt uden varsel, hvis man ikke bruger det bedst egnede
stomihjalpemiddel.

Borgerens erfaring og den sundhedsfaglige ekspertise definerer de rette hjelpemidler

Hvem skal fremover vurdere, hvilke personlige kropsbarne stomihj&lpemidler, der er de bedst
egnede til en hel brugergruppe med forskellige behov? Borgernes og stomisygeplejerskernes
vurdering om det bedst egnede stomihjelpemiddel mé og ber have ferste prioritering til en bevilling
pa poser, plader og hudplejeartikler til pasning af stomien. Det er indlysende, at borgeren veelger det
bedst egnede produkt, ofte i samrad med de sundhedsfaglige eksperter. Personer med stomi kan
ikke bruge en standardlesning defineret ud fra en standardliste. Vores kroppe, stomier, hud og
kropsbygning er vidt forskellige. Sikkerhed, sikkerhed og atter sikkerhed er for stomiopererede det
allervigtigste og det er lig med det bedst egnede stomihjelpemiddel til den enkeltes krop og behov.

Undersggelse: Stomi-hjalpemidler gor en forskel for borgeren

Stomiforeningen COPA fik i januar 2014 udfert en spergeskemaanalyse, der viser vigtigheden af, at
stomiopererede har adgang til de rette produkter for netop dem. I dag er det sidan, at 95% er
tilfredse eller meget tilfredse med deres stomiprodukt, selvom 35% oplever problemer med
produktet. Samtidig afslerer undersegelsen at ca. halvdelen af de stomiopererede aldrig har skiftet
stomiprodukt, og at 19% skifter hvert femte til ottende ér, s har man forst pravet et produkt, sa vil
man typisk blive ved med at bruge netop dette. Det skyldes muligvis, at sikkerhed er det vigtigste
nér man valger produkt — eksempelvis har ca. hver tredje i undersggelsen skéret ned pa aktiviteter
som folge af deres stomi, fx sport, udlandsrejser og visse typer socialt samvzr. Resultatet viser
ogsé, at 78% af respondenterne oplever, at deres stomi er forbundet med bekymringer i
dagligdagen. Slutteligt, viser undersoggelsen, at det for 62% af de stomiopererede er usandsynligt, at
de vil skifte til et andet stomiprodukt inden for det kommende &r. Det er derfor vigtigt, at
kommunen stiller de rette hjelpemidler til radighed ift. den enkeltes behov.

Fra passiv patient til aktiv borger - til gavn for individet og samfundet

Ved brug af det bedst egnede stomihjzlpemiddel, der giver en vesentlig athjelpning af
funktionsnedsattelsen, kan man som borger leve et normalt liv ved at passe job, gé til sport og
deltage aktivt i livets mange daglige geremal. Regering og politikere taler om det gode danske
sundhedsvasen, velferd og borgerinddragelse her i Danmark. Hvor er borgerinddragelsen, hvis
Socialministeriet og kommunalbestyrelserne skal bestemme, hvilket stomihjalpemiddel der vil
vere det bedst egnede for en bred og varieret gruppe borgere? Det er vel sandsynligt, at det bliver
det billigste, hvis man blot velger en standardlesning til alle med lignende behov. Men det vil kun






vare pa kort sigt, at der kan spares pa udgifterne. Nér der kommer hudproblemer m. m., vil det ofte
medfere udgifter til besog hos stomiambulatoriet - i veerste fald indleggelse pa sygehus og derved
ogsa udgifter til sygedagpenge m.m. De negative falgevirkninger gavner hverken den enkelte
borger eller samfundet som helhed, og derfor ber man genoverveje konsekvenserne af lovforslaget
for borgerne, i szerdeleshed i forhold til hvilke hjelpemiddelomrider, der simpelthen ikke er egnede
til standardisering.

Hvis man alligevel har til hensigt at gennemfore dette lovforslag, s& vil Stomiforeningen COPA ved
samme lejlighed foresl4, at der i teksten vedr. ordet stomihjelpemidler bliver skrevet folgende
ordlyd: Stomihjalpemidler til colo- ileo- og urostomi, irrigation, Indiana Pouch, brickerblzre og
andre affering- urinvejsafledninger. Begrundelsen for denne tilfajelse i teksten er, at der i dag
anvendes mange forskellige operationsmetoder til problemer med affering og urin.

Vi hiber meget, at man fra ministeriets side og fra politisk hold involverer brugergrupper i det
videre arbejde med hjelpemiddelomrédet. Det er afgerende, at alle danske stomiopererede har
adgang til de rette hjzlpemidler for at kunne fere en normal livsstil uden unedige komplikationer
med produkter, der ikke passer til det individuelle behov.

p. v. a. Stomiforeningen COPA
Henning Granslev
Landsformand COPA
Bavnegérdsvej 110, Kolt

8361 Hasselager
e-mail: h.granslev@gmail.com

Vedhzftede breve:
Spergsmal fra Stomiforeningen COPA den 3. juli 2012

Svar fra ministeriet den 6. september 2012






Stomiforeningen
att. landsformand Henning Granslev
sekretariatet@copa.dk

Vedrerende frit valg af leverander og stomihjalipemidier

Stomiforeningen har den 3. juli 2012 rettet henvendelse til social- og integrati-
onsminister Karen Haekkerup vedrarende frit valg af leverander og stomihjael-
pemidler. Ministeren har bedt Social- og Integrationsministeriets handicapkontor
takke for og besvare henvendelsen.

I forhold til undtagelsen | servicelovens § 112, stk. 4, til retten til frit leverander-
valg kan Social- og Integrationsministeriet oplyse, at undtagelsen alene omfat-
ter den situation, hvor kommunen kan stille et fuldstaendig identisk, men brugt,
hjeelpemiddel til rAdighed. Dette fremgar af orienteringsskrivelsen af 27. januar
2011, som Stomiforeningen ogsé henviser til, samt af punkt 37 | vejledning om
hjeelpemidler, biler, boligindretning m.v.

Pa denne baggrund er det Social- og Integrationsministeriets vurdering, at und-
tagelsen i praksis ikke vil have nogen sterre betydning i forhold til stomihjeelpe-
midler. Ministeriet har dog noteret sig Stomiforeningens gnske om tydeliggarel-
se af anvendelsesomradet for undtagelsen, og dette vil indgé i overvejelserne i
forbindelse med den ferstkommende revision af vejledning om hjaelpemidler,
biler, boligindretning m.v.

I forhold til muligheden for at smidiggere skift til andre stomiprodukter bemaer-
kes, at kommunen efter hjaelpemiddelreglerne skal yde stette til det bedst eg-
nede og billigste hjaelpemiddel. Det beror pa en konkret og individuel vurdering,
hvilket hjselpemiddel, herunder ogsa hvilket produkt blandt flere inden for en
given hjeelpemiddelkategori, der er bedst egnet og billigst ud fra den enkelte
borgers behov. Ved denne vurdering har kommunen mulighed for at indhente
laegefaglige udtalelser, hvis den skenner det na@dvendigt.

Det skal fremga af bevillingen, hvilket konkret hjaelpemiddel kommunen yder
stotte til.

Departementet
Holmens Kanal 22
1060 Kebenhavn K

TIf. 3392 9300
Fax. 3393 2518

E-mail sm@sm.dk
www.sm.dk

6. september 2012

J.nr. 2012-5188






Hvis det senere bliver nadvendigt at zendre bevillingen, f.eks. fordi det oprinde-
ligt bevilgede hjaelpemiddel ikke kan kompensere for borgerens behov, skal
kommunen traeffe en ny afgerelse og udstede en ny bevilling med angivelse af,
hvilket hjselpemiddel der er det bedst egnede og billigste.

Denne procedure skal ses i sammenhaeng med, at det er kommunen som bevil-
lings- og finansieringsmyndighed, der har ansvaret for, at borgeren modtager
det hjeelpemiddel, som den pageeldende efter loven har krav pa. Dette ansvar
vil kommunerne ikke kunne leve op til, sfremt der gives mulighed for at udste-
de brede bevillinger uden angivelse af, hvilket konkret hjaelpemiddel der ydes
stette til. Herudover er der ogsa et hensyn at tage til borgernes retssikkerhed,
idet borgerne har krav pa at vide, hvilket specifikt hjselpemiddel kommunen
giver hjeelp til.

P& baggrund af ovenstaende vurderes det ikke muligt at give mulighed for at

udstede brede bevillinger uden angivelse af, hvilket konkret hjaelpemiddel stet-
ten omfatter.

Med veniig hilsen

Tina Hansen
Specialkonsulent
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Kolt den 3. juli 2012.

Social- og integrationsminister
Karen Hakkerup

Holmens Kanal 22

1060 Kebenhavn K

Vedr. frit valg af leverander og stomihjzlpemidler.
1. Leverander.

Stomiforeningen COPA beder om en klar og helt tydelig forenkling af teksten i en skrivelse til
samtlige kommunalbestyrelser dateret 27. januar 2011 - J. nr. 2010-644.

Begrundelsen for anmodningen er, at flere kommuner ikke overholder loven om borgerens ret til frit
valg af leverander.

Der stér i afsnit 3.

Servicelovens § 112, stk 3 er ndret, saledes at den tidligere gzldende adgang til frit valg af serligt
personlige hjelpemidler er udvidet til at omfatte alle typer hjelpemidler. Der er siledes ikke med
regeleendringen teenkt nogen indsnavring i forhold til det tidligere gaeldende frie leverandervalg pa
de serligt personlige hjzlpemidler. Borgeren vil dermed frit kunne valge leverander af alle typer
hjelpemidler. Endvidere vil borgeren mod betaling af prisdifferencen kunne velge et dyrere
hjelpemidler end det, der er omfattet af kommunalbestyrelsens bevilling.

Der stér videre:

I'servicelovens § 112, stk, 4 findes en undtagelse til adgange til frit at vaelge leverander.

Borgerens ret til at valge leverander af hjelpemidler vil siledes ikke gzlde, hvis
kommunalbestyrelsen kan stille et hjeelpemiddel til rddighed, som er fuldstandigt identisk med det
hjelpemiddel, som borgeren ensker at anskaffe.

Nér der er indgdet en leveranderaftale om keb af personlige kropsbirne hjzlpemidler —
stomihjelpemidler — er det IKKE kommunen, der kan stille dette til radighed. Borgeren bestiller
stomihjzlpemidlerne direkte hos leveranderen. Kommunen har ikke et lager med alle mulige
produkter af stomihjelpemidler. P4 det danske marked for stomihjzlpemidler kan jeg oplyse, at der
findes over 1000 forskellige produkter.

Det er helt klart Stomiforeningen COPA’s opfattelse, at borgerens ret til frit valg af leverander af
stomihjelpemidler skal overholdes af alle kommunerne.

2. Stomihjzlpemidler.

Desvaerre er der ogsd en stor stigning i kommunernes tolkning af, hvilke stomihjelpemidler
borgerens kan fi skrevet i deres bevilling efter lov om social service § 112.






Der findes overhovedet ikke nogen standard lesning for hvad eller hvilke stomihjalpemidler, man
som stomiopereret har brug for til at kunne leve et “normalt” liv som fer stomianleggelsen.

Det er meget vigtigt, at stomiopererede er sikre pa, at stomihj&lpemidlerne passer til deres stomi.
Der er mange forskellige hensyn at tage til valget af det rette produkt: kropsfaconer, hvorledes
stomien er placeret, om stomien er velfungerende og om der er hudproblemer m.m.

Nyopererede far hjlp fra stomisygeplejersken til at valge de rigtige stomihjzlpemidler, nir de
bliver udskrevet fra hospitalet. P4 bevillingen kraever nogle kommuner helt pracist, at fa oplyst de
produkter, der anbefales af stomisygeplejersken. Men efter en kort tid kan det ofte blive nedvendigt
at bruge et anderledes produkt.

Dette produktskifte burde kun vare en formssag, hvis der i bevillingen kun star denne oplysning:.
Stomiposer, plader m.m. efter behov.

Men i mange bevillinger kr&zver kommunerne oplyst helt precist det produkt, der blev bevilget ved
udskrivelsen: f. eks,. Coloplast pose nr. xxx.

For at skifte til et nyt produkt skal borgerne forst henvende sig til sagsbehandleren, senere maske til
stomisygeplejersken, der herefter skal bruge tid til at forklare hvorfor x person nu ensker at skifte til
en andet produkt.

Forst ndr alt dette er klaret, kan leveranderen sende de nye produkter til borgeren.

Det er spildt af tid og krafter og til stor frustration for de personer, der ikke kan bruge de “gamle”
produkter.

Desveerre sidder der sagsbehandlere der helt kold og kynisk tager en beslutning om, at kommunen
ikke vil give en bevilling til forskellige stomihjelpemidler. Et nyt produkt kan medvirke til, at man
som stomiopereret ikke behaver at vare bange for at ga i byen, p4 indkeb m.m.. Det giver stor
usikkerhed og isolation hvis man ikke kan fi tildelt de former for stomipasta og
hudbeskyttelsesmidler, der giver tryghed i dagligdagen.

Mange far pludselig lekager, der giver affering eller urin pd huden, i tejet og i vaerste fald ned ad
benene. Det kan ske uden varsel, hvis der ikke bruges de rigtige stomihjzlpemidier.

Det er kun personen med stomi. evt. i samrad med stomisygeplejersken, der kan afgere, hvad der er
rigtigt og nedvendigt.

Det kan ikke veere meningen at enkelte sagsbehandlere skal nedgere de rdd stomisygeplejersken
giver en person i valget af stomihjalpemilder. Det forkerte valg kan give meget uheldige hudskader,
s det er nedvendigt med hospitalsindleeggelse for at behandle hudskaden. Det er ikke vand der
kommer pa huden — men affering og urin. Tank blot pd en barnenumse, der er helt merkerad.

Stomiforeningen COPA vil kunne uddybe evt. spergsmal ved at fa foretrede for ministeren. Mange
stomiopererede far desvaerre en uheldig sagsbehandling til deres bevilling pa stomihjzlpemidler.

Men héb om positiv behandling af foreningen henvendelse, ser vi frem til en lettere arbejdsgang til
at fa den rigtige bevilling til stomihjelpemidler.

Venlig hilsen

Henning Granslev
landsformand Stomiforeningen COPA
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FREDERIKSBERG

KOMMUNE

Til Ministeriet for Bern, Ligestilling,
Integration og Sociale Forhold

Heringssvar fra de 5 socialtilsyn vedrgrende forslag om nye principper
for tildeling af serviceydelser til voksne i henhold til lov om social service

Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale Forhold har den 9. de-
cember 2014 sendt forslag til @2endring af lov om social service, lov om retssik-
kerhed og administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskel-
lige andre love i haring.

De 5 socialtilsyn har ingen bemaerkninger til lovforslaget.

Sacialtiisynene skal gere opmeerksom pé enskeligheden af, at der i den endeli-
ge Vejledning til lov om socialtilsyn indarbejdes eventuelie kommentarer til de
foreslaede sendringer i forslaget til sendring af kapitel 17 i lov om social service,
der vil fa indflydelse pa socialtilsynets kompetenceomrade.

Venlig hilsen

Doris Olsson
Juridisk konsulent

12-01-2015

Dok.nr.: 2015/0001336-1

Socialtilsyn Hovedstaden
Frederiksberg Kommune
2000 Frederiksberg
http://socialtilsyn.frederiksberg.dk

Hoved tif.nr.: 91 33 32 00

Mobil nr: 91 33 32 12
Socialtilsyn@frederiksberg.dk
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Hegringssvar fra Udviklingshaeemmedes Landsforbund vedr Lovforslag om tildeling af ydelser til voksne
med funktionsnedszettelse eller sociale problemer ud fra malgruppetilgang, krav om udredning og
handleplan i komplekse sager, samling af visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.)

Til Socialministeriet,
Tak for at vi ma skrive til jer angaende det nye lovforslag om voksenbestemmelserne i Serviceloven.

Vi har brugt meget tid pa at naerstudere det og diskutere det og har vaeret til et mgde i Socialministeriet,
hvor forslaget blev gennemgaet.

Vi har en ret klar idé om, hvad lovforslaget indebzaerer, og hvad det vil medfgre, hvis det bliver vedtaget i sin
nuvaerende form. Desvarre ser det ud til, at der er stor forskel pa, hvordan man ser pa tingene pa
Christiansborg og i Socialministeriet, og hvordan virkeligheden ser ud for de udviklingsha&mmede borgere
ude i kommunerne. Derfor vil vi laegge vaegt pa, hvordan vi mener, Serviceloven fungerer nu, og hvordan
den vil komme til at fungere, hvis det nye lovforslag bliver vedtaget.

Generelt er vi bange for, at kommunerne vil f4 meget mere magt, og at udviklingshammedes borgeres
retssikkerhed vil blive presset, hvis det her forslag bliver vedtaget. Det vil ogsa blive endnu sveerere at klage
over kommunens afggrelser.

Malgrupper

Forslaget laegger op til, at alle vi udviklingsheemmede vil blive delt ind i 3 forskellige grupper. Men det er
kommunen, der bestemmer, hvad gruppe vi havner i. Og vi far ikke at vide, hvad gruppe vi er i. Og vi kan
heller ikke klage over det. S3 vi mener, at klagemulighederne bliver forringet med det nye lovforslag.

Det skal ikke skrives ind i loven, at vi skal placeres i 3 forskellige malgrupper. For vi kan ikke bare szettes i
kasser. Vi har alle vores individuelle behov som gar pa tvaers af malgruppe-inddelingerne. Sa vi mener, at
det skal veere individuelle vurderinger og ikke 3 kasser vi bliver puttet i.

Vi er bekymrede for det nye kapitel 15 inden for malgruppe 1. Vi mener, at man skal passe p3, at borgere
ikke bliver "straffet” for at vaere velfungerende. Der skal vaere noget hjeelp at falde tilbage pa, hvis man som
borger pa et tidspunkt far det darligere og far mere brug for hjaelp.

Tilbudsviften

Forslaget om en tilbudsvifte er vi meget bekymrede for. Vi frygter, at vi vil miste retskrav, og at vi i nogle
kommuner vil f3 en darligere service. Det vil blive sveerere for os at fa lov at komme pa beskyttet vaerksted.
Det vil blive svaerere at f3 hjemmevejledning. Og vi vil helier ikke vaere sikre pa at fa ledsagelse. Og sa vil
nogle af os bare sidde derhjemme og kukkelure i stedet for.

| vores forening arbejder vi meget med, at borgere bliver selvhjulpne, aktive medborgere, der kan klare sig
selv s3 meget som muligt og kan mestre deres eget liv. Det er det, vores medlemmer allerhelst vil. Men de
har brug for hjalp og stgtte. Nogle har brug for at arbejde pa et beskyttet vaerksted (§ 103 og §104 i
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nuvarende Servicelov) for at have noget at sta op til, andre har brug for fast hjemmevejledning (§ 85) for at
fa deres hverdag til at haenge sammen. Vi mener, at det er vigtigt, at det er et retskrav, at man kan f&
praecis den hjalp og stgtte man har brug for. Hverken mere eller mindre.

Hjemmevejledning (§ 85)

Vores medlemmer har brug for hjemmevejledning (§ 85), uanset hvad malgruppe man kommer i. Ikke
mindst pa grund af digitalisering og fertidspensionsreform (det vil sige at mange af os ikke kan fa pension
og skal ud at finde arbejde) har vi brug at der er nogen der hjlpe os undervejs. Hvis der laegges op til, at
ansggninger om hjaelpemidler skal sendes og behandles digitalt, skal borgeren vaere sikker pa at fa
socialpaedagogisk hjeelp til det. Hiemmevejledning behgver ikke forega i hjemmet. Det kan godt foregd i et
center eller i et netvaerk. Dog skal der vaere en fortrolighed. Borgeren skal kunne vaere alene med sin
hjemmevejleder, isaer hvis der skal tales om fortrolige ting, f.eks pengesager.

Handleplaner (§140)

Vi mener, at alle borgere uanset malgruppe skal tilbydes en handleplan mindst én gang om aret. Det er en
made at sikre, at borgeren bliver inddraget og er med til at definere hvad det er for en hjzelp borgeren har
brug for. Der er mange ting der kan a&ndre sig i Igbet af et ar. Sa det er vigtigt at holde handleplansmgder

jevnligt.

SKAL, ikke KAN

Et lille vigtigt ord, vi er meget opmaerksomme pa3, er ordet "kan”. Der star i flere af paragrafferne, at
kommunen “kan tilbyde”. Vi mener, at der skal sta “skal” i stedet for “kan”. Det gor en stor forskel, om
kommunen er forpligtet pa at hjaelpe borgere, eller om de blot har mulighed for at ggre det.

Serviceloven og FN’'s Handicapkonvention skal overholdes af kommunerne

Vi kender rigtig mange darlige eksempler, hvor kommunerne er pd kant med Serviceloven og handler i strid
med FN’s Handicapkonvention. Der er for eksempel blevet sparet urimeligt meget pa bevillinger af
fertidspension i Odense Kommune. Og som Kommunernes Landsforenings nye undersggelse viser, er der
12 kommuner, der bevidst budgetterer med 0 dage til socialpaedagogisk ledsagelse, i strid med
Serviceloven. Desuden er der mange borgere der bliver tvunget til at flytte tilbage til deres
betalingskommune mod deres vilje.

Vi er bange for, at alt dette vil fortsatte og endda vil blive endnu vaerre, hvis forslaget bliver vedtaget. Vi
synes derfor, at borgernes retssikkerhed bgr have en langt hgjere prioritet.

Ifglge FN’s Handicapkonvention, som den danske stat har forpligtet sig pa at overholde, har alle borgere ret
til at bo hvor de selv vil og arbejde hvor de selv vil. Men det er ikke altid virkelighed for vore medlemmer
ude i kommunerne. Vi frygter at den nye servicelov vil ggre det sadan at borgere er endnu mere
stavnsbundet til deres betalingskommune, og at de i endnu mindre grad selv kan bestemme hvor de vil
arbejde og hvor de vil bo.

Selvbestemmelse
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Der er 0gsa nogle positive ting ved forslaget. Det er godt, at regeringen har skrevet om selv — og
medbestemmelse i forslaget. Det er jo det, som vi i ULF har keempet for i alle drene. | regeringens forslag
star der, at det er vigtigt, at borgeren bliver mere selvhjulpen og bliver i stand til at klare sig selv sa godt
som muligt. Borgeren skal inddrages og selv tage ansvar og selv ggre en indsats for at blive mere
selvhjulpen. Det er vi enige i.

Samarbejde med frivillige

| forslaget star der ogsa, at kommunerne skal arbejde mere sammen med foreninger og frivillige. Det synes
vi er rigtig godt. ULF vil gerne samarbejde med kommunerne og tilbyde frivilligt socialt arbejde.
Frivilligheden skal dog generelt ikke vaere pa bekostning af det paadagogiske personales plejeopgaver.
Personale skal gd med til laege og tandlzaege, og de skal hjeelpe med medicin og pengesager osv. De "sjove”
sociale opgaver kan frivillige foreninger (for eksempel ULF) godt tage sig af.

For at lave en opsamling til sidst:

Vi mener ikke, at borgerne skal inddeles i 3 malgrupper, men derimod at hver borger skal vurderes af fra
sine individuelle behov.

Idéen om tilbudsviften skal tages af bordet. Borgere skal have retskrav pa ydelser som hjemmevejledning,
beskyttet beskaeftigelse og botilbud, akkurat som det star i den nuvaerende Servicelov.

Det skal st tydeligt i loven, at kommunerne er forpligtet pa at hjaelpe borgere og ikke formuleres som en
mulighed.

Alle udviklingshaemmede skal tilbydes hjemmevejledning (§85), hvis de har behov for det. Uanset hvilken
malgruppe de eri.

Alle udviklingshammede skal tilbydes handleplan (§ 140) mindst én gang om aret. Uanset hvilken
malgruppe de er .

Venlig hilsen
Lars Gjermandsen

Formand for Udviklingsheemmedes Landsforbund






Fra: Martina Henze

Sendt: 10. december 2014 09:12

Til: Tina Hansen

Emne: /&ldreForum - Hgringssvar - Udkast til forslag til lov om aendring af lov om social service, lov om retssikkerhed
og administration p& det sociale omrdde, lov om socialtilsyn og forskellige andre love

Hgring over udkast til forslag til lov om sndring af lov om social service, lov om retssikkerhed og
administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love (Tildeling af ydelser
til voksne med funktionsnedsaettelse eller sociale problemer ud fra malgruppetilgang, krav om
udredning og handle-plan i komplekse sager, samling af visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.)

Tak for den tilsendte udkast til lov om aendring af lov om social service, lov om retssikkerhed og
administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn og forskellige andre love fremsendt den 9.
december 2014.

/ldreForum afgiver som udgangspunkt ikke hgringssvar og betragter derfor det tilsendte materiale som
orientering.

Radet modtager fortsat meget gerne udkast til bekendtggrelser, lovforslag og vejledninger m.m., der

vedrgrer ldre, da disse informationer er et vigtigt element i den sum af viden og erfaringer, som radet
baserer sit arbejde pa.

uas|y bijuaA pa






Med venlig hilsen
Martina Henze

Fuldmeegtig

fEldreForums Sekretariat
Besggsadresse: Abenrd 5, 1124 Kgbenhavn K

Mobil: +45 4174 0036
E-mail: mahe@aeldreforum.dk
AEldreForum

Edisonsvej 18, 1 sal

5000 Odense C

Telefon: +45 72 42 39 90
Fax: +45 72 42 39 91
www.aeldreforum.dk
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Aldre@5agen

Til Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale forhold
Att.: Tina Hansen
E-mail: tha@sm.dk

19. januar 2015
BH/of/kl/mlj

Hgring over udkast til forslag til lov om zendring af lov om social service, lov
om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade, lov om socialtilsyn
og forskellige andre love (Tildeling af ydelser til voksne med funktionsnedsat-
telse eller sociale problemer ud fra malgruppetilgang, krav om udredning og
handleplan i komplekse sager, samling af visse ydelser i en tilbudsvifte m.v.)

Aldre Sagen takker for muligheden for at give hgringssvar i forbindelse med fov om
ndring af lov om social service.

Behov for mere balanceret vaerdigrundlag for loven

Det fremgdr af bemaerkningerne til lovforslaget, at alle borgere med behov skal
modtage en effektfuld og malrettet indsats, som modsvarer deres behov, hvilket vi
gerne vil kvittere for.

Ligeledes er vi enige i, at hjselpen skal gives med gget opmaerksomhed pé& positiv
udvikling, habilitering og rehabilitering. Det fremgar endvidere, at der skal laegges
stgrre vaegt pa borgerens eget ansvar og egne muligheder. Det mener vi overordnet er
positivt, men vi bemaerker, at det i forhold til visse grupper af sveekkede zeldre,
personer med betydelige handicap m.fl. kan vaere vanskeligt selv at tage ansvar for sit
helbred.

Aldre Sagen er i udgangspunktet enige i, at hjaelp til selvhjeelp er en fornuftig ramme

for at give og modtage hjzelp vel at maerke s3 laenge, der tages hensyn til de, der ikke

laengere magter at hjaelpe sig selv. Vi har tidligere kommenteret p& dette i forbindelse

med L25 om hjemmehjaelp og rehabilitering - og skal ikke komme naermere ind pé det
her.

Imidlertid mener vi, at det vil gavne savel borgerne som effekten af den sociale
indsats, at andre rammer for hvordan hjaelpen gives, end princippet om hjzelp til
selvhjzelp, ogsd traekkes tydeligt frem og er med til at danne fundamentet for en
effektiv og veerdig zeldrepleje i den sociale servicelovgivning;



@

Vi fores!ar saledes fglgende generelle tekst indsat i serviceloven, som f.eks. kunne
tilfgjes lovens Kapitel 16. Personlig og praktisk hjaelp i hjemmet m.v,,
hjzelpemidler og forbrugsgoder eller i lovens indledende afsnit.

“Hjzelpen skal gives p8 sddan made, at det sikres, at borgeren kan leve et vaerdigt og
trygt liv og fale sig s& godt tilpas som muligt. Hj=elpen skal tilrettelaegges p& en sddan
made, at det i videst muligt omfang er muligt for borgeren, at fortseette med at leve en
aktiv og meningsfuld tilveerelse, alene og sammen med andre. Privatlivet skal
respekteres og borgeren skal s3 vidt det er muligt kunne vaelge, hvordan og hvorndr
hjeelpen skal gives. Borgerens selvbestemmelse og medbestemmelse skal respekteres
bade ndr hjzelpen tilrettelaegges og udfgres. Hjaelpen skal vaere af hgj faglig kvalitet.
Hjeelpen skal bidrage til at styrke borgerens selvfglelse og tro pa egen formaen.”

En sadan formulering ville vaere med til at understrege bzerende visioner for hjeelpen pa
lige fod med visionen om hjzelp-til-selvhjzelp. Visioner som det ikke mindst nu er
vigtige at understrege, for at beskytte udsatte grupper mod for omfattende
nedskeaeringer under indtryk af de snaevre gkonomiske rammer for den kommunale
gkonomi. Men ogsa fordi vaerdige og trygge forhold for borgerne vil give dem et bedre
udgangspunkt og motivation for at mobilisere de ressourcer - sma eller store - de
besidder. P& den made vil en basis af vaerdighed, tryghed, respektfuldhed og
selvbestemmelse pd sigt vaere det bedste udgangspunkt for at opna en positiv effekt af
hjeelp-til-selvhjzelpen.

Forslaget gar for langt i prioriteringen af kommunernes styrings- og
prioriteringsmuligheder i forhold til hensynet til udsatte grupper af borgere.

Lovforslaget har sin baggrund i kommunegkonomiaftalerne for 2014 og 2015. Som det
ogsé fremgar af forslaget, er det et centralt formal, at styrke kommunernes muligheder
for at styre og prioritere fleksibelt.

De ggede muligheder for kommunerne for at skgnne og prioritere modsvares imidlertid
ikke af en tilsvarende gget retsbeskyttelse af borgerne - tvaertimod.

Kombinaticnen af lovforslagets ggede befgjelser til kommunerne og mange kommuners
gkonomiske problemer efterlader grupper af svaekkede borgere i betydelig risiko for at
opleve forringelser og nedskeaeringer.

Det geeider bl.a. fglgende punkter:

Malgruppetilgangen: Her placeres borgeren, der sgger om hjalp, fgrst i en af
3 grupper:

1) Personer med let nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller

lettere sociale problemer eller personer, som er i risiko for at

udvikle lette funktionsnedsaettelser eller lettere sociale problemer.

2) Personer med f8, afgraensede og relativt enkle hjzelpebehov.
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3) Personer med varig og/eller betydelig nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne eller sarlige sociale problemer.

Adgangen til ydelser sker fgrst efter forh8ndsvurderingen af borgerens
indplacering i hierarkiet af malgrupper, og man har som borger kun adgang til
de ydelser, som ens malgruppe berettiger en til, jf. den foresldede formulering:
"§ 79 Stk. 3. Den indsats, som kommunalbestyrelsen skal tilbyde, afhaenger af,
hvilken mélgruppe ansggeren tilhgrer.”

AEldre Sagen mener, at der er en veesentlig risiko for, at borgere ud fra denne
generelle kommunale forhdndsbedgmmelse kan ende i en gruppe, f.eks. 1, hvor
man kun har adgang til begreensede forebyggende tilbud mv. pa trods af, at
man maske p8 enkelte punkter matte have brug for ydelser, der tilhgrer en
hgjere malgruppe.

Eller man kan f.eks. teenke sig, at man ender i malgruppe 2, men med et
specifikt behov for mindre boligindretnings justeringer. Men dette tilbud befinder
sig under mélgruppe 3, som man sa ikke har adgang til.

FfEldre Sagen foretraekker frem for denne tunge bureaukratiske to-trinsraket -
farst mélgruppevurdering og s ydelsesvisitationer med risiko for at kasse- og
malgruppetaenkning kommer fgr den enkeltes behov - at man bevarer den frie
og lige adgang til alle ydelser ud fra en behovsvurdering i forhold til de enkelte
ydelsers malgruppe.

Ingen klageadgang vedr. miigruppeplaceringen. Da malgruppeplaceringen
er helt afggrende for, hvilke tilbud man kan komme i betragtning til, burde det
veere muligt at klage over ens mélgruppeplacering, men denne ret synes ikke at
fremga af forslaget.

Er man sa ressourcestaerk, at man ved, hviike ydelser i andre malgrupper, man
gennem malgruppeplaceringen evt. er blevet afskdret fra, kan man klage over
ikke at have f3et denne ydelse.

Det krzever imidlertid viden om hvilke hjzelpemuligheder, der findes eller/og at
man har sggt specifikt om disse, og det er der mange borgere, der ikke har -
iseer dem uden netveaerk, uddannelse eller ressourcer til r&dgivning.

Er man blevet placeret i maigruppe 1 kan man slet ikke klage over de tilbud, der
tilbydes. De borgere, der blot henvender sig for at fa hjselp uden at kende
mulighederne i serviceloven og ender i denne gruppe, vil sdledes vaere afskaret
fra klagemuligheder, selv om tilbuddene ikke ngdvendigvis opfylder deres
behov.
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Uklare afgraensninger dbner for meget forskellige fortolkninger.

Der er nzesten ingen eksempler er pa, hvordan graenserne mellem grupperne
mere preaecist skal tolkes. Det 8bner op for meget forskellige tolkninger af
grupperne fra kommune til kommune.

Derfor kan man f.eks. risikere, at kommuner med vidtgdende sparebehov kan
fortolke greenserne mellem malgrupperne, sdledes at faerre borgere far adgang
til de hgjere malgrupper med bred adgang til ydelser, og derved sznke
serviceniveauet. Disse skgn vil det naeppe vaere muligt for Ankestyrelsen af ga
ind og sendre med de befgjelser loven giver styrelsen i dag.

Genoptraening og vedligeholdelsestraning:

1 forhold til genoptreening og vedligeholdelsestraening, som har stor betydning
for mange aldre mennesker, bemaerkes iszer, at der i lovforsiagets
bemaerkninger star, at der kan visiteres til genoptraening:

“selv om borgeren ikke opfylder betingelsen om betydelig og/eller varig
funktionsnedsaettelse eller saerlige sociale problemer, men det vil fortsat
veere en forudsaetning for tildeling af disse ydelser, at der er foretaget en
udredning, ligesom der ogsa vil vaere krav om udarbejdelse af
handleplan.”

Der stdr derimod ikke noget om, hvorvidt dette ogsd gaelder
vedligeholdelsestraeningen. Det ma vi umiddelbart tolke som en skarpelse af
lovgivningen, der i forhold til geeldende formuleringer indsnaevrer adgangen til
vedligeholdelsestraening. 1 dag er der typisk mange fra gruppe 2, der modtager
vedligeholdelsestrasning.

Safremt lovforslaget skal tolkes pad denne made vil det vaere en forringelse, som
/Eidre Sagen vender sig imod, og som vi foreslar bliver sendret i det endelige
forslag.

Ligeledes bgr der i forhold til genoptreening efter serviceloven - i lighed med
bestemmelserne for igangsaettelse af genoptraening efter sundhedsloven -
saettes en tidsfrist, s8ledes, at udredning og handleplanerne for servicelovens
genoptraening ogs8 bakkes op af en tidsfrist.

Tilbudsviften for mélgruppe 3 giver kommunerne en bred mulighed for at
substituere tilbuddene indenfor viften uden, at borgene vil kunne modseette sig
dette endsige have effektive muligheder for at klage over det kommunale skgn.
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Samtidig indeholder lovforslaget en kategori "anden hjzelp”, som eksempelvis
holdes dben for nye teknologiske Igsninger, men som ogsa vil kunne indeholde
andre kommunale lgsningstilbud,

Dette abner selvfglgeligt mulighed for innovative tilbud, men er ogsd en
"joker”, som kan 8bne op for discountlgsninger for borgeren uden, at borgeren
kan ggre meget rent klagemaessigt, idet det jo blot er en del af det kommunale
skgn indenfor viften af substituerbare tilbud.

Ankestyrelsen vil nappe kunne g& ind og beskytte borgeren i sddanne
situationer, da man jo qua lovgivningen skal afholde sig fra vurderinger af det
kommunale skgn, medmindre dette er helt &benbart urimeligt.

Samtidigt synes der ikke at veere nogen klar logik i hvilke tilbud, der er bragt
sammen i tilbudsviften som substituerbare og hvilke, der er holdt udenfor.

F.eks. er boligindretning med i viften, hvorimod hjzelpemidler ikke er med osv.

AEldre Sagen vil derfor anbefale, at forslagene om mélgruppeinddeling samt tilbudsvifte
med kommunal substitutionsret ikke gennemfgres.

dget vaegt pa tidlige og forebyggende indsatser og civilsamfund/frivillige

fEldre Sagen finder det positivt, at der laegges vaegt p§ tidlige og forebyggende
indsatser ligesom det forstzerkede samarbejde med civilsamfund og frivillige ses som
en fordel - vel at bemeaerke s8 laenge det ikke misbruges til at substituere kommunale
forpligtelser med en indsats fra frivillige.

Som tidligere naevnt er det dog et problem, at de borgere, der placeres i malgruppe 1,
og som typisk vil f& forebyggende indsatser og evt. henvisning til frivillige, ikke kan
klage over tilbuddene.

Hjselpemidier i tidsbegraenset periode

FEldre Sagen stgtter, at der i § 100 hjemles mulighed for at yde stgtte til hjeelpemidler
og forbrugsgoder i en tidsbegraenset periode. Muligheden bgr dog aendres fra en "kan”
til en "skal”-bestemmelse, s3 det ikke bliver afhaengig af kommunen, om man kan 3
hjeelpemidler tidsbegrzenset.

Standardisering

Af § 96 stk. 2 fremgar, at visse mindre hjaelpemidler kan veere et bestemt produkt eller

en fast ydelse, og i bemaerkningerne til § 96 er naevnt forskellige hjeelpemidler, der vil
kunne standardiseres.
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Fldre Sagen anerkender, at der kan ligge gkonomiske muligheder for kommunerne |
storindkgb af “one size fits all” typen, men vi ser samtidig en risiko for, at borgerne
ikke far et hjaelpemiddel, der tager tilstraekkeligt hgjde for deres individuelle behov.

Netop ndr der i gvrigt satses pad en gget rehabiliterende indsats er det afggrende, at
hjeelpemidlerne imgdekommer den enkeltes individuelle behov, s& de kan understgtte
rehabiliteringsindsatsen bedst muligt.

Samtidigt gges risikoen for en brugerbetaling af bagdgren, idet kommunen kan saette
standardbelgbet for et hjalpemiddel betydeligt lavere end den reelle udgift til det
hjeelpemiddel, der opfylder borgerens behov fuldt ud.

Udredning og handleplaner

FEldre Sagen statter forslagets brug af udredning, og det er positivt, at det
understreges i lovforslaget, at borgeren skal inddrages i udredningen.

Det bgr dog afklares, om det har retskraft, at borgeren bgr inddrages, dvs. om en
udredning evt. skal g8 om, hvis en mulig borgerinddragelse ikke er sket.

Det er ligeledes positivt, at familie og netveerk kan inddrages i udredningen, idet det
dog bgr preeciseres, at det bgr vaere op til borgeren at afggre, om der skal ske
inddragelse eller ej.

Der bgr ligeledes sikres borgeren en tidsbegraensning pa udredningsfasen.

Ligeledes stgtter vi , at der udarbejdes handleplaner for borgere, der modtager hjaelp
efter kap. 17 i serviceloven. Vi stgtter, at de udarbejdes i samarbejde med borgeren og
at familie og netveerk inddrages, hvis det er hensigtsmeessigt.

Her mener vi dog, at det bgr praeciseres, at borgeren skal have det afggrende ord mht.
om det er hensigtsmaessigt.

Igen bgr borgersamarbejdet have retskraft i forhold til om handleplanen er gyldigt.
Dvs. hvor der har vaeret en mulighed for borgersamarbejde, som ikke er blevet brugt
og borgeren gnsker en sddan inddragelse, bgr det kunne udlgse, at handleplanen
omarbejdes og derefter udarbejdes med borgerinddragelse.

Fldre Sagen stgtter gget brug af tro og loveerklaeringer.
Der lzegges i lovforslaget op til, at den nugaeldende valgfri mulighed for kommunen til
at ggre brug af tro- og loveerklaeringer i sager om udskiftning af hjaelpemidler vil blive

gjort obligatorisk. Dette statter /ldre Sagen som en vej til hurtigere effektiv
sagsbehandling.
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Personlig og praktisk hjalp i hjemmet

FEldre Sagen noterer sig, at der her henvises til de a&endringer, der har vaeret behandlet
i forbindelse med L25, og vi henviser derfor til det hgringssvar vi fremsendte i den
anledning.

Afslutning

fldre Sagens bemaerkninger til lovforslaget skal ikke ses som en afvisning af princippet
om hjaelp-til-selvhjaelp, sterre vaegt pa borgerens udvikling og ansvar etc. Som naevnt
indledningsvis stgtter vi disse principper. Men vi er overbeviste om, at den bedste
effekt af disse principper opnas, hvis de indfgres under respekt for fglgende punkter:

1) At en grundlaeggende tryghed, vaerdighed og respekt giver det bedste grundlag
for, at borgeren kan udvikle sig og realisere de ressourcer, der er en
forudsaetning for hjzelp-til selvhjaelp.

2) At der er grupper af borgere, der pd et givet tidspunkt er s svage, at hjeelp-til-
selvhjeelp ikke giver mening. (Dermed ikke sagt, at de for altid er i denne
situation)

3) At borgernes retssikkerhed ikke forringes, men tvaertimod styrkes.

S8fremt disse aendringer skal opfyldes kraever det betydelige eendringer af lovforslaget.

Administrérende direktgr
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