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MARSELISBORGCENTRET

Sundhedsomradet
MarsetisborgCentret finder det positivt, at forslaget til Sundhedslov samler en raekke love

pa sundhedsomradet i én lov, hvilket er med til at give et aget overblik pa
sundhedsomradet.

Sundhedsloven er en af de helt centrale love i f.t. rehabiliteringsomradet. Vi forslar

derfor folgende tilfgjelse: §1 tilfsjes ”....med det mal at skabe et godt liv, oplevet af den
enkelte borger”

Genoptraening og rehabilitering
Det synes imidlertid ikke langtidsholdbart for en ny sundhedslov, at "genoptraening” er
det ord, der gennemgaende bliver brugt, nar det i den verden, der omgiver os og i de

fleste faglige sammenhange er almindeligt accepteret, at rehabilitering er andet og
mere end genoptraening.

Det geelder saledes Sundhedslovens formalsparagraffer (§1- §5), samt de relevante steder
i kapitel 17, 35, 39 og 58. Her vil en mere konsekvent brug af begrebet rehabilitering
kunne skabe klarhed og prascisering af opgaverne.

Endvidere skal MarselisborgCentret konkret foresla, at der i Sundhedsloven enten tilfajes
et sarskilt kapitel om rehabilitering, eller at kapitel 35 (§ 119) om sundhedsfremme og
forebyggelse udvides med rehabilitering savel i overskrift som i indhold.

Der henvises i gvrigt til at man i den norske lovgivning konsekvént bruger begrebeme
rehabilitering, habilitering og funktionsha@mning som begreber, og derved har opnaet en
synliggarelse af feltet, som man kunne enske sig tilsvarende i den danske lovgning. Se

bl.a. "Lov om Helsetjenesten i kommunene” og ”Lov om Specialisthelsetjenesten mm”
samt diverse Stortingsmeldinger.

Gradzoner og samarbejde

Der kan vaere bekymring for, at der skabes nye grazoneomrader med forslaget, idet
lovforslaget indebaerer, at al genoptraening, der ikke foregar under indlaeggelse,
fremover skal varetages af kommunerne. Her er det dels vigtigt, at det kommunale

personale er “klaedt pa” til opgaven, dels at samarbejdet pa tvaers af de to sektorer
fungerer godt.

| kapitel 62 omtales samarbejde om indsatsen pa sundhedsomradet. | f.t.
sundhedsaftaler er der i bemaerkningerne til § 200 naevnt de omrader, der skal indga i en
sadan. Her kunne det saledes vaere hensigtsmaessigt at naevne rehabilitering, som netop
er et omrade, der gar pa tvaers af regional- og kommunatomradet.

En anden mutighed ville veere at fa beskrevet, hvoriedes de af forligspartierne omtalte
sundhedscentre - som har vaeret omtalt i forbindelse med lovens tilblivelse, men ikke er
indeholdt i lovforsiaget - reelt skal virke. Det kunne netop vaere i sadanne centre, at
megen faglig ekspertise om forskellige relevante elementer i en given
rehabiliteringsindsats kunne samles.
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Socialomradet

Lov om social service er en anden af de centrale love i f.t. rehabiliteringsindsatsen.
Selvom udgangspunktet for strukturreformen har veeret, at der ikke foretages aendringer
i indholdet i sociallovgivningen, kan det vaere vanskeligt at forudse reformens samlede
konsekvenser for tilbuddene i forhold til personer med funktionsnedseettelse, handicap
og kroniske sygdomme.

Her kan vi vaere bekymrede for, om der ogsa fremover vil vaere tilstraekkelig faglig
ekspertise til radighed, nar kommunerne bliver de eneste myndigheder” pa omradet.
Amterne har hidtil veeret garant for tilbud til de svageste brugere - det er usikkert
hvordan kommuneme vil tackle denne opgave - om de specialiserede tilbud, der i dag
findes i amterne, vil "overieve”. Dette glder f.eks. i f.t. bern med handicap, personer
med erhvervede hjerneskader m.fl. _

De regionale tilbud bevares ganske vist i overgangsfase, men vil kommunerne kunne
udhule de regionale tilbud?

Endvidere kan navnes, at nogle malgrupper er sa sma, at der ikke vil vaere basis for
tilbud i de enkelte kommuner.

Som pa sundhedsomradet kan der opstd nye grazoner - f.eks. pa berneomradet, hvor
kommunerne fremover skal drive tilbud til barn og unge med sociale og adfasrdsmaessige
problemer, mens regionerne skal etablere tilbud til barn og unge med handicap. Her kan
der opsta uklarhed i forhold til opgavelasning omkring barn med autisme, DAMP mv.,
hvor handicappet medfarer sociale og adfaerdsmaessige problemer.

MarselisborgCentret finder lovens § 1 god, men synes ikke den afspejler, at der ogsa pa

socialomradet ofte er tale om rehabilitering, herunder traning i f.t. savel barn som
voksne.

I nogle af lovens paragraffer tales om sundhedsfaglig behandling og trasning.
MarselisborgCentret ansker at papege, at der ogsa er tale om statte og hjalp til at
vedligeholde og genvinde funktionsevner, samt at tilegne sig nye, hvilket ogsa kan vaere

sociale kompetencer, sproglige kompetencer, faglige kompetencer, som ofte indlaeres i
saciale miljeer med passende stotte.

>

forskellige typer af indsats, som gives til bade barn og voksne i degn og dagtilbud. Disse
begreber er taget med fra Bistandslovens gamle formuleringer. MarselisborgCentret
finder det relevant, at begrebet rehabilitering i stedet bruges aktivt i lovteksten, hvor
det er hensigtsmaessigt. F.eks. for at praecisere at flere af de former for indsats, der
gives til handicappede barn og voksne, indeholder rehabiliteringselementer.

Serviceloven anvender begreberne "statte”, "behandling”, "pleje” og "omsorg” om de

Ved at indskrive rehabilitering og definitionen af begrebet i de relevante kapitler og
paragraffer, understreges det helhedssyn og den sammenhzeng i indsatsen samt

samspillet med brugeren som en vaesentligt og aktiv medspillede part i indsatsens
titrettelaeggelse og udferelse.

Szerligt skal naevnes kapitel 16, 18 og 20 hvor vi finder, at rehabilitering er en vasentlig
del af den sociale indsats for de omfattede persongrupper. imidlertid er begrebet
fuldstaendig fravaerende i lovteksten, som derfor fastholder en foraeldet forstaelse af det

saciale arbejde og den stette, der gives indenfor disse omrader til forskellige
brugergrupper.
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Vidensformidlings- og radgivningsfunktioner ber baseres pa evidens og forskning.

Med etableringen af det kommende VISO bliver der mulighed for at samle og koordinere
viden og specialradgivning pa handicap-omradet. MarselisborgCentret vil foresla, at alle
landsdaekkende videns- og radgivningscenterfunktioner med overordnede opgaver samles
i VISO, og at VISO bliver dekkende for hele handicap-omradet.

Vi finder det vigtigt, at den decentrale radgivning lases taet pa praksis med udgangspunkt

i de kommunale og regionale tilbud. Samspillet mellem VISO og de decentrale enheder
skal derfor afklares naarmere.

Handicaprad

MarselisborgCentret finder det positivt, at der lovgives om handicaprad i samtlige
kommuner.

Besk=ftigelsesomradet

Der er behov for at styrke indsatsen i f.t. malgrupper med serlige behov, herunder
personer med forskellige former for funktionsnedsaettelse.

MarselisborgCentret foreslar, at der udformes et vaerdigrundlag for
beskzeftigelsesindsatsen i forhold til denne malgruppe byggende pa :
rehabiliteringsdefinitionen, saledes at beskaeftigelse ikke nedvendigvis kun er et
spergsmal om forsergelsesgrundlag, men ogsa et spargsmal om at kunne se ressourcer og
kompetencer hos mennesker, kende til lasninger og muligheder pa arbejdsmarkedet og at
ivaerksatte relevante, individuelle og fagligt basredygtige indsatser.

Herunder fjerne barrierer for ledige med funktionsnedsaettelse.

Indsatsen for disse personer skal varetages i alle jobcentre.

Det foreslas, at der sikres tilstraekkelig faglig baeredygtighed hertil i jobcentrene, bl.a.
ved at kvalitets- og malsikre centrenes indsats samt ved at etablere en national
kvalitetsenhed i f.t. jobformidling for disse malgrupper.

Specialundervisning

Specialundervisningen bliver fremover alene en kommunal opgave. Dette enstrengede
system kan have sine fordele, men der kan ogsa vare bekymring for kvaliteten i
indsatsen, idet antallet af personer med behov for specialiseret og individualiseret
stette, pleje og undervisning selv i starre kommuner vil vaere meget begraenset. Derfor
kan man frygte, at der i en lang raekke kommuner ikke vil vaere grundlag for at opbygge

faglige miljeer, der kan varetage og sikre specialundervisningens nedvendige udvikling af
kvalitet.
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E-mail: bls@im.dk

----- Oprindelig meddelelse-----

Fra: Indenrigs- og Sundhedsministeriet

Sendt: 4. januar 2005 14:28

Til: Kontorpostkasse 1 ekonomiske kontor; Charlotte Bidsted

Emne: VS: Nordjyllands Amts bidrag til Amtsradsforeningens heringssvar
vedr. lovforslag til gennemferelse af strukturreformen

----- Oprindelig meddelelse-----

Fra: Amter - Nordjyllands Amt

Sendt: 4. januar 2005 14:12

Til: Amtsradsforeningen i Danmark; Indenrigs- og Sundhedsministeriet

Emne: Nordjyllands Amts bidrag til Amtsridsforeningens heringssvar vedr.
lovforslag til gennemferelse af strukturreformen

Hermed fremsendes vedhaftet Nordjyllands Amts heringssvar, som det blev
vedtaget af et flertal pa 17 medlemmer i amtsrddet den 3. januar 200S
bestdende af Socialdemokratiet, Socialistisk Folkeparti, Radikale Venstre,
Knud Sterup (Liste T) og Kurt Borregaard (lesgznger).

Venstre og Konservatives amtsradsgrupper, som stemte imod, ensker at
tilkendegive, at den nye struktur indebzrer en lang rzkke af fordele og, at
det nu er vigtigt, at det i forbindelse med vedtagelse af de nedvendige
folgelove sikres, at strukturreformen fAr en si hensigtsmessig udformning
som overhovedet muligt, sd en positiv overgang til den nye struktur i

- videst mulig omfang sikres. Udskrift af Amtsradets behandling vedlazgges.

Endvidere vedlagges kommentarer til lovforslagene, som de har varet.
forelagt okonomiudvalget og de stdende udvalg og udvalgenes egne
supplerende kommentarer jf. udskrift fra mederne. Amtsradet har ikke
forholdt sig i detaljen til denne del, men der peges her mere precist pd

eventuelle uhensigtsmessigheder og specielle nordjyske forhold, som der ber
tages hejde for i den videre lovgivningsproces.

Skulle amtets horingssvar og kommentarer til lovforslagene i evrigt give

anledning til spergsmil, er man naturligvis velkommen til at kontakte
amtet.

Med venlig hilsen

Orla Hav
Amtsborgmester
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dynamo og koordinator, skal de ngdvendige vaerktojer og midler veere fil stede, herunder hjemmel

til at udarbejde strategier og planer, samt kompetence og gkonomi tit gl initiere kulturdelen.

Det er endvidere meget uklart, om og i givet fald hvordan, de kulturtitag og hertil afsatte midler, der
har veeret gennemfart i kraft af kommunalfuldmagten og saledes ikke er institutionsbundne,
tasnkes viderefert i den nye struktur. Der er i hej grad tale onymidler, der har understettet den
lokale kulturudvikling ogsa i tyndt befolkede dele, samt sterre rregionale udviklingsprojekter og

tiltag, som kraaver storre kritisk masse end kommuneniveaust at gennemfere med tilstraekkelig
kvalitet og rationalitet.

Ungdoms- og voksenuddanneiser
Nordjyllands Amt har i dag en meget decentral gymnagie- og VUC-struktur med mange lokale
afdelinger og undervisningssteder, hvitket i en tyndtbefolket egn med lavt uddannelisesniveau er
altafgerende for at sikre et reelt uddannelsestilbld til alle og dermed det nedvendige

uddannelsesmazssige kompetencelpft for at sikre bade beskaeftigelse og omstilling til netvasrks- og
videnssamfundet.

Det er derfor afgerende, at dels det kommende tdxameter, dels ansvars- og kompetencefordeling
mellem selvejende institutioner, region og stat (WVM), udtaenkes pa en sadan made; si det ikke i

praksis medforer nedlaaggelse af en raskke institutioner/afdelinger og/eller et mindre varieret og
kvalificeret udbud af studieretninger, valgfag efc.

De foreliggende lovudkast er meget uklare pa disse punkter. En statslig selveje-model kombineret
med en regional koordinering uden tydeligé midler og befojelser vil naeppe kunne fungere optimalt
— og efter hensigten, Dette, sammenhoidt med det forhold, at der er en ra2kke ubeskrevne
ministerbemyndigelser, ger det uklart, gm systemet i sin helhed vil kunne fungere. Saledes fast-

saettes bade taxameter, bestyrelsessammensaetning samt retningsiinier for de forpligtende samar-
bejder ved ministerbefojelse.

En af intentionerne_ med en anden igangveerende reform, nemlig gymnasium- og HF-reformen, har
veeret at sidestilie alle fire gymnasiale ungdomsuddannelser. Det er derfor vaesentligt, at denne
sidestiliing bliver reel ogsa i forhold til strukturreformens lovgivning, fx i forhold til regionernes
koordinerende rolle, bestyrelsessammensaetning, selvejets udstrakning, frihedsgrader og bindin-
ger etc. Det er derfor naeppe hensigtsmaessigt, at regionernes rolle ift. elevfordeling og forpligtende
samarbejder ikke er ens forde stx, hf, hhx og htx. Regionemes koordinerende rolle bar desuden
udvides til ikke kun at omfatte de almene voksenuddannelser, men voksenuddannelsesomradet

bredt - dette ikke mindst i relation til den regionale udviklingsplan og erhvervs- og
arbejdsmarkedsudviklingen.

Det konstateres endvidere, at det kan veere vanskeligt for institutioneme at finde nok
bestyrelsesrepraesentanter, ikke mindst til de midlertidige bestyrelser, der bade har den rette profil
og ikke er inhabile.

Specialundervisningsomridet

Der er lagt op til en ren takstfinansiering af kommunikationsinstitutteme. En mere hensigtsmaessig
finansiering, hvis tilbuddene enskes bevaret pa laengere sigt, vil vaere den finansieringsmodel, der
er lagt op til for de lands- og landsdelisdaskkende institutioner, idet problemnatikken er nejagtig den
samme. En kombination af objektiv basis-finansiering og takstbetaling vil i hejere grad sikre
borgeme behov for ydelser og tilbuddenes baeredygtighed, ligesom der sikres mere ensartede
tilbud landet over uanset akonomisk niveau hos de enkelte kommuner.

Der kan nazppe opnas faglig og skonomisk baeredygtighed pa voksenspecialundervisningsomradet
i kommunerne. For at sikre bevareisen af tilbuddene og et sammenhaengende tilbud for den
voksne maslgruppe uden delt myndighedsansvar og dermed risikoen for "grazoner” forslas en
regional forankring. Voksenspecialskolemnes virke herer i virkelighedens verden {aet sammen med




kommunikations-institutternes virke, hvor personer pa skift har brug for bistand-fra en skole og et
institut.

Modellen fra det sociale omrade, hvor institutioneme i udgangspunktet overfores til regioneme, og
at der senere i samarbejde med kommuneme dreftes om og hvorvidt de bar vaere kommunale, vil

med fordel og samme argumentation kunne gaelde ogsé for specialundervisningen — bade beme-
og voksenomradet.

Der indgar en udvidelse af klageadgangen til ogsd at geelde den nuvaerende kommunale
specialundervisning for bgrn samt ogsad at geelde for voksenspecialundervisningen. Men for
specialundervisning for voksne viderefares den nuvaerende kiageadgang — det vil sige, at der
udelukkende kan klages over retslige forhoid. For at sikre borgernes retssikkerhed ber der vasre
klageadgang, som for besrnespecialundervisningen, bade over manglende henvisning og over
selve foranstaltningen. Det skennes at veere uhensigtsmeessigt, at Undervisningsministeren kan
fastseette regler om, at kommunalbestyrelsens afgereise ikke kan paklages.

1 forhold tit barnespecialundervisningen er det vigtigt, at fiest mulige barn og unge undervises i
nzemiljget og i bedste fald i regi af den almene folkeskole. Sterre kommuner end i dag kan og
ber derfor ogsa isfte en starre del af den vidigaende specialundervisning, som i dag er et amtsligt
ansvar, f.eks. de nuveerende enkeltintegrerede elever, speciaklasser mv. Der geres dog
opmarksom pa, at der vil veere 1-2% af bemene, som fortsat vil have brug for de heit
specialiserede tilbud, der i dag varetages af primeert de amtslige specialskoler, som i faige
lovforslaget overgar til beliggenhedskommunen. Bortset fra de alierstarste kommuner vil de nye og
starre kommuner fortsat ikke selv have den n@dvendige, kritiske masse, hvorfor der vil skulle laves
aftaler over kommunegrasnser for at sikre det nedvendige elevgrundiag til de hejtspeciafiserede
og omkostningstunge tilbud. Bam og unge vil siledes enten blive undervist pa kryds og tvaers af
kommunegraanser, hvilket ikke giver den entydige ansvarsplacering og gennemsigtighed, der er
onsket, eller der vil blive forsegt etableret tilbud lokalt, men uden den nadvendige specialisering og
heje faglighed. Specialskolerne foresides derfor i udgangspunktet overfart til regioneme.

2.8 Forskellige lovforslag pa sundhedsomradet

Genoptraening (§140)
Definition af genoptreeningsbegrebet er i lovforslaget geferelt uklar. Loven laegger op fil et
fremtidigt samarbejde pa tveers af sektorer om g '
definition er en afgerende forudseetning for at
optreeningsopgaven, herunder afklaring af finangk

amtet, men hvis Dallund defineres s6m et genoptreeningssted ma det formodes at ophold pa
Dallund vit vaere omfattet af kom
Dette er kun et enkelt eksemp.

egrebet en afgerende forudsaetning for et konstruktivt samarbejde om patienterne,
aring af finansieringsforhold.




Viby tirsdag den 4 januar 2005.01.04

Undervisningsministeriet.

I relation til lovforslag om kommunalreformen vil undertegnede fag personer, ansat pa
Langagerskolen, en af Athus Amts to specialskoler for bern og unge med Autisme Spektrum

forstyrrelser og ADHD/DAMP, udtrykke vor dybe bekymring for forslaget om at placerer den
vidtgiende specialundervisning for disse bern og unge i kommunalt regi.

1 Arhus Amt er der pa nuvzrende tidspunkt to specialskoler for denne malgruppe. Langagerskolen

er pt. placeret i Arhus kommune. Den anden, Firklaverskolen, er pt. placeret i 4 forskellige mindre
kommuner og har hovedszde i Paderup ved Randers.

Hyvis lovforslaget gennemferes som beskrevet, nzrer vi stor bekymring og betenkelighed i forhold
til, om brugeme fortsat far tilbudt det fagligt specialiserede helhedstilbud, som de jevnfer
Salamanca Erkleringen 1994, har krav pa og brug for. Desuden vil vi henvise til den af EU

Parlamentet underskrevne deklaraﬁon af 9. maj 1996 "CHARTER FOR PERSONS WITH
AUTISM”.

Vores bekymrihg ghr pa kommunernes sterrelse og deres faglige muligheder for og gkonomiske
evne til at bevare kvaliteten i det hajt fagligt nadvendige og specialiserede helhedstilbud.

Bermenes bo- og aflastningstilbud vil efter lovforslaget skulle varetages i regionerne, hvilket kan
medforere gkonomiteenkning fra kommunens side, idet det vil vare en forhandling mellem
kommune og region. P vegne af forzldrene til disse bern og unge kan man frygte at
“forretningsgangen” for det nodvendige tette samarbejde bliver uigennemsigtig, nar
specialskoletilbudet udbydes af kommunen og bo- og aflastningstilbuddet af regionen

Samtidig er en af specialskolens vigtige faglige samarbejdspartnere Bern- og Ungdomspsykiatrisk
‘Hospital, der efter lovforslag bliver placeret i regionerne. Dette kan ligeledes medfare en
uigennemsigtig forretningsgang praaget af manglende kontinuitet som nzvnt for det sociale omrade

P4 tilsvarene vis kan man frygte sveere omstillings- og tilpasningsproblemer nir bernene og de unge
overgar til omradet for Voksenhandicap, idet mange af dette omrades institutioner og bo- og
beskaeﬁlgelsesulbud ligeledes ifelge lovforslaget placeres i regionen.




Vi vil derfor som fag personer meget stzrkt anbefale, at specialskoler for bern og unge med autisme
Spektrum Forstyrrelse og ADHD/DAMP placeres i regioneme — placering i kommunalt regi vil
efter vores bedste overbevisning betyde ungdvendige og alvorlige brud for brugerne i forhold til
savel administrativ som padagogisk psykologisk sagsbehandling!

Med venlig hilsen

Pzdagogisk Psykologisk Team
Fagligt ressourceteam for
Langagerskolen, Firklaverskolen samt Heimdal, bo- og aflastningsinstitution
Arhus Amt
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Arhus, 7. januar 2005
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Indenrigs- og sundhedsministeriet,
Undervisningsministeriet,
Socialministeriet.

Heringssvar fra Samridet af Specialskoler for Bern med Autisme i forbindelse med
lovpakken til gennemferelse af en ny kommunalreform.

Samradet af Specialskoler for Bern med Autisme er en faglig forening, der nationalt i en lzngere
&rrekke har forestiet og deltaget i autismefaglig samarbejde i ind- og udiand og formidling iseer i
form af kurser, konferencer og studierejser.

Vi har med stor interesse kunnet konstatere Landsforeningen Autismes synspunkter, som vi til fulde

deler. Iszr legger vi veegt pd at vi fagligt deler pérerendeforeningens synspunkter pd specialskole-
omridet og i spergsmalet om VISO. '

Med venlig hilsen

Bent Vandborg Serensen
Fmd.

Samradets kontaktadresse: Langagerskolen, Bogeskov Havej, 8260 Viby J.
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Samrddet af Synsfaglige Ledere i Amterne

Undervisningsministeriet O — 20

Frederiksholms Kanal 21
1220 Kabenhavn K

Odense d. 30.12.04

Heringssvar vedr. strukturreform.

Samradet af Synsfaglige Ledere i Amterne har gjort sig overvejelser om struk-
turreformen og synshandicappede menneskers muligheder i den nye struktur.

Disse overvejelser fremsendes hermed.

Venlig hilse

Mogens Johansen

formand
Formand Sekreteer Fu-mediem Fu-medlem
Mogens Johansen Jakob Iversen Hans Carl Matthiesen-Juhl  Bodil Pedersen
Synsrddgivningen Kommunikationscentret Synscentralen Center f. komm. og hj.midler
Heden 7 Skansevej 2D Barthsgade 1 Vestre Engvej 56
5000 Odense C 3400 Hillered 8200 Arhus N 7100 Vejle

11f. 6556 2059 ol AG2A AR~ e e




Samrddet af Synsfaglige Ledere i Amterne

Odense d. 28.12.04

Strukturreform og synshandicap ~ SSLA's overvejelser.

Efter udleegningen af den statslige serforsorg i 1980 overtog amterne ansvaret
for rehabiliteringen af personer med handicap, sdledes ogsa for mennesker med
synshandicap. Gruppen af synshandicappede er meget velafgraenset, idet en pree-

cis synsstyrkemaling ligger til grund for om en person er synshandicappet (syns-
styrke 6/18 eller darligere).

Siden 1980 har tilbuddet til synhandicappede mennesker udgdet dels fra amterne
og dels fra de af amterne drevne lands- og landsdelsdeekkende institutioner,

Ved udlaegningen var de amtslige tilbud til synshandicappede ganske beskedent.
Og der var mange af de synshandicappede, der ikke fik noget tilbud.

I perioden fra 1980 til nu er der sket en stor udvikling i de tilbud, der nu gives
lokalt. '

Fra en speed start i 1980 er der nu amtslige tilbud til alle borgere med nedsat
syn. Det geelder sdvel svagsynede som blinde.

Alle amter har sdledes etableret tilbud, der i de enkelte amter er organiseret i
forskellige institutioner (synscentraler, synsrdadgivninger, kommunikationscentre).

I det felgende bruges betegnelsen synscentral som en feellesbetegnelse.

Kompleksitet - en forudsaetning for kvaliteten.

Feelles for de amtslige tilbud i synscentralerne er, at der dels er samlet eksper-
tise fra mange forskellige faggrupper og dels arbe jdes efter mange lovgivninger.

Ligeledes, at der er tilbud til alle synshandicappede borgere med nedsat syn, dvs
- smdbern

-  skoleborn
- uddannelsessegende

- psykisk udviklingsheemmede
- voksne

- celdre




De forskellige fagligheder er hinandens forudseetninger for en vellykket rehabili-
tering.

I synscentralerne findes fagligheder pad bl.a. fzlgende omrdder:

synskonsulent f. smabern (peedagoguddannet m. specialudddannelse vedr.
synshandicap)

synskonsulent f. skolebern (lereruddannet m. specialuddannelse vedr.
synshandicap)

synskonsulent f. unge (Iereruddannet m specmluddanr\else vedr. synshur\-
dicap)

synskonsulent f, voksne/eldre (ergoterapeut- eller leereruddannet m.
efteruddannelse vedr. synshandicap)
optiker, der arbejder med visitation af optiske hjelpemidler og tilfarer
det synspeedagoegiske milje den faglige viden pa optikomradet
- gjenleege, enten ansat eller pd konsultativ basis.
socialradgiver, som seerlig sagkyndig i forhold til revalidering, stattefor-
| anstaltninger ift serviceloven mv

IT-konsulenter, der er eksperter i de IT-baserede kommunikationshjeel-
|

pemidler, der kan afhjeelpe kommunikationshandicap f. synshandicappede
borgere.

Habiliterings- og rehabiliteringsindsatsen udmentes pa baggrund af flere lovgiv-

ninger gennem udredning, undervisning, specialradgivning, og bewllmg af hjelpe-
midler:

|
Lov om kompenserende specialundervisning f. voksne: Undervisning i i
handicapkompenserende teknikker mv. |

|

Folkeskoleloven: Om undervisning af synshandicappede bern.

Serviceloven: Bevilling af optiske synshjelpemidler og IT-baserede

kommunikationshjcelpemidler, radgivning vedr. voksne og r-adgwnmg vedr.
bern og unge.

Som det fremgdr, er al ekspertisen vedrarende synshandicap samlet ét sted,

hvilket ger det muligt lokalt at have et beeredygtigt synsfagligt milje, der inte-
grerer de forskellige specialer og lovgivninger.

Den synshandicappede borger kan henve.nde sig ét sted og f& den hjcelp der brug
for.




Synscentralerne forankret i regionen.

Der leegges op til, at de nuveerende synscentraler (sammen med tale-
hereinstitutter og kommunikationscentre) overtages af regionerne (Under-
visningministeriets forslag til Lov om endring af lov om folkeskolen, lov om speci-
alundervisning for voksne, lov om forberedende voksenundervisning (FVU-loven)
og forskellige andre love (1.dec. 04) side 5, punkt 3). I den specificerede angivel-
se i bemeerkningerne (side 31) om, hvilke institutioner, det konkret drejer sig om,

ser det umiddelbart ud til, at institutioner pa synSOmrade‘r er glemt i folgende
amter:

Viborg amt: Syns- og teknologicentret
Roskilde amt: Teknologi- og Synsrddgivningen
Kebenhavns amtiHjeelpemiddelenheden

Fyns Amt: Synsrddgivningen

Forankring i regionen er den helt rigtige placering, idet befolkningsunderiaget

bliver tilstreekkeligt stort til, at synscentralernes faglige beeredygtighed kan bli-
ve styrket.

Finansiering.

Med #nscen?ralernes forankring i regionen er der et tilstraekkelig stort befolk-

ningsunderlag til at opretholde og videreudvikle ekspertisen. Det forudsaetter
dog, at der bliver en beeredygtig skonomi.

For at bevare og videreudvikle viden pd synsomradet og for at undgd forringelser
for synshandicappede borgere ma der sikres en finansiering, der muligger opret-
holdelse og videreudvikling af den komplekse og integrerede faglighed, der nu
findes i synscentralerne, Ved en meget svingende gkonomisk ramme for den en-
kelte synscentral vil det veere vanskeligt at fastholde personale, der besidder
kompetencerne. '

En stabil finansiering er ligeledes en forudscz‘rmng for at VISO kan treekke pd
ekspertise i de regionale synscen'rraler

Borgernes adgang til service.

I det nuveerende amtslige sys'rzm er der umiddelbart adgang til hjeelpemulighe- .

derne i synscentralerne, ndr de synsmeessige kriterier er opfyldt (30 % syn eller
mindre).

For at undgd forrmgelse for den synshandicappede borger er det veesentligt, at
sikre, at der ogsd efter reformen er en ukamnliceret adanna +il camiom . doten o




Berneomradet.

T det nuvaerende system henvises flertallet af de synshandicappede bern til
synskonsulenten via synsregisteret, der findes ved Statens @jenklinik. Her regi-
streres alle synshandicappede bern (synsstyrker pa 30 % eller mindre).
Opsporingen sker via legesystemet. Det er ofte gennem gjenlaegelig diagnostice-
ring og ved en meget praecis synsmeessig beskrivelse, at bernene gennem synsre-
gisteret far kontakt med amtets synskonsulent.

Det er kun i sjeeldnere filfelde, at det synshandicappede barn opspores via det
kommunale PPR-kontor.

I den nugeldende skolelovgivning er ingen steder specifikt beskrevet, at barn
med synshandicap kan fa tilbud om specialpeedagogisk indsats. I praksis er der
tale om barn med synshandicap, der modtager specialundervisning efter Folkesko-
lelovens § 20 stk. 1 eller § 20 stk. 2. Der er ligeledes bern i vejledning, der ikke

modtager specialundervisningstilbud, men som pd grund af indsatsen fra amtets
synskonsulent kan fungere i den almindelige undervisning.

Samarbejde med de landsdeekkende institutioner.

Det er karakteristisk, at mange sager om personer med synshandicap er meget
komplicerede. Synscentralerne har kompetence til at lzse de fleste af disse sa-
ger.

Der er dog sager, der er s specielle eller sd sjeeldne, at der er brug for, at der
er et velfungerende landsdakkende system. Det drejer sig om Synscenter
Refsnees, Institut f, Blinde og Svagsynede (for begges vedkommende udvikling af
materialer, seerlige kurser, sjeldne sager osv), Statens Djenklinik (seerlig rad-
givning, kurser, Synsregister osv), Videnscenter f. Synshandicap (ber - i mindst
samme omfang som nu - indgd i vidensopsamling i de udviklingsprojekter, der fin-
der sted i samarbejde mellem de amtslige og de landsdekkende institutioner).
En stor del af de udviklingsprojekter, der de seneste dr er gennemfert, har haft
deres udgangspunkt i de amtslige synscentraler praksiserfaringer.

For at den synshandicappede borger efter strukturreformen kan fd det optimale
tilbud, ma det sikres, at der ogsd i fremtiden sker en samordning mellem et

steerkt regionalt tilbud og det landsdaekkende tilbud pa vedr. materialeforsyning
og for de sjeeldne og sceerlige omrader.




Myndighedsopgaven.

Ved servicelovens ikrafttraeden 1998 lagde man kompetencen til bevilling af scer-
lige optiske synshjelpemidler og IT-baserede kommunikationshjcelpemidler i am-
tet. :

Det beted, at bevilling og den avrige rehabilitering kom til at ligge samme sted,
hvilket heevede kvaliteten og gjorde sagsbehandlingen mere smidig.

Ved igen at leegge bevillingskompetencen i komtunen er man tilbage ved situatio-

nen far 1998, hvor kommuner havde bevillingskompetence, men ikke faglig kompe-
tence.

Et habiliterings- eller et rehabiliteringsforleb kreever serlig ekspertise, som ik-
ke kan opdeles i tilfeeldige, Izsrevne elementer. Henvisninger ber derfor ogsa i
fremtiden omfatte en samlet koordineret indsats fra regionens synscentral.
Synscentralen vil efter en udredning udfeerdige den individuelle revalideringsplan
med bl.a. specialrddgivning, undervisning, vejledning, hjalpemidler og treening.

Det er i den forbindelse vaesentligt, at bevare bevillingskompetencen i samme-
heeng med den faglige ekspertise.

ogens Johansen
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Svarudkast

Til videre foranst.

Th orientering S K i 4
Svarfrist:

- M.S Formandsadresse:
Kvit. svar fra M.S. Center for Hjzlpemidler og Kommunikation
d. / MS. Bjerggade 4B

6200 Aabenraa

tif.: 7363 1800 - fax: 7363 1812 - e-post: tw@chk.sja.dk

Undervisningsminister Ulla Ternes

Aabenraa, d. 05-01-2004

Heringssvar vedr. seerlige IT-hjeelpemidler og deres implementering hos brugerne.
Samrédet har veret samlet til mede den 14.december og har udarbejdet folgende
heringssvar til

Forslag til Lov om &ndring af lov om folkeskolen, lov om specialundervisning for
voksne, lov om forberedende voksenundervisning (FVU-loven) og forskellige andre love
og

Forslag til Lov om social service

Samridet er meget bekymret for, at dette emneomride vil forsvinde efter
kommunalreformens vedtagelse, da det ikke leengere eksplicit fremgér af de
fremsatte forslag til loveendringer p# undervisnings- og socialomridet, til stor skade
for de personer, som hidtil har fiet hjzlp og kompensation.

Samradet vedrorende Kommunikationshjelpemidler i Amterne er et samrad af ledere,
som har arbejdet med de opgaver, amterne hidtil har lest i henhold til personer med
nedsat funktionsevne pa det kommunikative omrdde. Amterne har organiseret denne
opgave vidt forskelligt, hvorfor samrédet har denne betegnelse.

Serlig siden 1998 med indforelsen af lov om social service har omradet varet et staerkt
teknologisk udviklingsomrade, en udvikling som i det kommende ar vil fortsette med
uformindsket styrke.

Omridet er kendetegnet ved f3 aktorer fordelt over hele landet og tette landsdeekkende
netvark, som i samarbejdet med Hjelpemiddelinstituttet Vest har arbejdet pé at

kompensere vidt forskellige handicapgrupper ved hjzlp af bl.a. informationsteknologiske
hjelpemidler.

Kommunikationsomrédet er kendetegnet ved en fokus pa rehabilitering af personer med
nedsat funktionsevne pa det kommunikative omrdde. Omridet er i serlig grad
kendetegnet ved en tveerfaglig og tvaersektoriel indsats, hvor midlerne er en individuel
sammensat rehabiliteringsplan med specialraddgivning, specialundervisning og
informationsteknologiske hjelpemidier. Malgruppen er meget sammensat razkkende fra
ordblinde, blinde og svagsynede, over bern med muskelsvind til personer med
progredierende lidelser, som fx ALS, for blot at nsevne nogle fa.
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Det er yderst vigtigt, at der stadig vil veere mulighed for at tilbyde et samlet
rehabiliterings forleb, hvilket forudsatter et beredskab baseret pd

- faglig og ekonomisk bzeredygtighed
P4 grund af de fa akterer landet over og de smé tvarfaglige teams i hvert amt, som nu
lgser opgaven, vil det ikke vere baredygtigt for kommuneme at skulle lase denne
opgave.

- - mulighed for kontinuitet

Den opbyggede ekspertise vil ikke kunne bere en ansattelseshorisont pd kun 1 &r (lov
om social service §6). Er personalet forst afskediget, vil det tage lang tid at reetablere de
nedvendige kompetencerne igen.

- opretholdelse af vidensnetvaerk
Det vil veere nedvendig for opretholdelse og udvikling af det eksisterende netveerk pa
omrddet (lov om social service § 13), at VISO overtager sekretariatsfunktionerne.

- og med mulighed for at fortsztte den steerke udvikling indenfor det

informationsteknologiske omrade

Dette ville kunne ske, hvis VISO (Hjzlpemiddelinstituttet) og lokalt placerede eksperter
kunne fortsette den gode udvikling.

Det bekymre samrddet, at begge love peger pd én kommunal henviser, som skal skenne
om behovet for den serlige indsats, som vi kan levere. I dag er henvisningsmenstret
meget sammensat, idet bide den handicappede selv, parerende, mange forskellige
instanser fra sundhedssystemet, kommunale medarbejdere i mange forskellige stillinger
og flere andre i dag henviser personer med nedsat funktionsevner pd
kommunikationsomradet.

Vores opgavelosning har hidtil varet karakteriseret af
" - fleksibilitet i forhold til den enkelte bruger, som lebende skal have tilpasset sit
kommunikationsudstyr.
- genbrug, til gavn for samfundsekonomien
- indkebsordninger og leveranderaftaler
- beredygtighed i forhold til de relativt f2 brugere, som til gengzld er meget
afhzengige af deres kommunikationsudstyr.

Samridet hiber, at de fremsatte lovforslag vil blive justeret, sd ovennavnte bekymringer
vil blive gjort til skamme.

Med venlig hilsen

formand for SKiA
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Sotcialpaedagogernes
Landsforbund

Broleeggerstreede 9

1211 Kabenhavn K
- 1 Telefon 33 96 28 00

Fax 33 96 298 96

E-mail. si@s!.dk

Girokonto 402-3951

Frederiksholms Kana! 26
1220 Kobenhavn K

sendt pr. mail us-jka.post@uvm.dk Den 6. januar 2005

Socialfaglig afdeling
ASA/lh

Sag: 2005-SLCSFA-00317
Dokument: 79032

Side 1 af 3

Bemaerkninger fra Socialpadagogernes Landsforbund til for-
slag til lov om andring af lov om folkeskolen, lov om special-
undervisning for voksne, lov om forberedende voksenunder-
visning (FVU-loven) og forskellige andre iove (Udmentning af
kommunalreformen for s& vidt angér specialundervisning, for-
beredende voksenundervisning, ordblindeundervisning m.v.)

Undervisningsministeriet har den 9. december 2004 bedt Socialpze-
dagogernes Landsforbund (SL) om bemarkninger til ovenst3ende
forslag. SL's kommentarer vedregrer kun den del af lovforslaget, der
drejer sig om vidtg%ende specialundervisning for barn.

Efter forslaget overtager kommunerne amternes hidtidige ansvar -
herunder den fulde betaling - for den vidtg3ende specialundervisning
bortset fra de mest specialiserede lands- eller landsdelsdakkende
undervisningstilbud, som overfgres til regionerne. Finansieringen af
de regionale tilbud skal ske ved en kombination af kommunal takst-
betaling og objektiv finansiering.

De nuvaerende bestemmeilser § 20, stk. 1 (almindelig specialunder-

visning) og § 20, stk. 2 (vidtg@ende specialundervisning) ophzeves og
erstattes med:

"Det pahviler kommunalbestyrelsen at oprette bgrnehaveklasser og
at sprge for undervisning i grundskolen og 10. klasse af bgrn og unge
under 18 3r, der bor elier opholder sig i kommunen.......

Stk. 2. "Desuden pahviler det kommunalbestyrelsen at sgrge for spe-
cialundervisning og anden specialpadagogisk bistand til de i stk. 1
naevnte bgrn og unge, herunder bgrn og unge hvis udvikling stilier
krav om en searlig hensyntagen eller stgtte, der bedst kan opfyldes
pa specialskoler eller i specialklasser, elier for hvem undervisning kun
kan gennemfgres med stotte i den overvejende del af under-
visningstiden, Endvidere p3hviler det kommunalbestyrelsen at sgrge
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for specialpaedagogisk bistand til bgrn, der endnu ikke har pdbegyndt
skolegangen”.

Det vil sige, at den nuveerende opdeling i almindelig specialundervis-
ning og vidtgaende specialundervisning helt ophaeves.

En kommune kan vaelge at samarbejde med andre kommuner om at
sikre et passende udbud af specialundervisning.

Som en overgang kan regionen i en 4-8rig periode - indtil udgangen
af 2010 - efter aftale med kommunen varetage kommunale driftsop-
gaver inden for loven, "der ligger i en naturlig tilknytning til regionens
opgaver, og hvor regionen derfor har szerlige kompetencer i forhold

til opgavevaretagelsen”.

Regionen far ansvaret for at tilpasse kapaciteten og sammenszaetnin-
gen af regionens undervisningstilbud, herunder oprettelse af nye til-
bud. I lighed med det sociale omrade skal kommunemne udarbejde en
arlig redegerelse for det forventede brug af pladser - men “i det
kommende ar og i de naeste 3 &r”. Herefter udarbejder regionen en
3rlig rammeaftale, som danner grundlag for tilpasningen af regionens
undervisningstilbud. Desuden skal regionerne koordinere indbyrdes.

En konsekvens af undervisningsministerens forslag er, at beliggen-

hedskommunerne overtager ansvaret for de nuvaerende amtslige

specialskoler, og det er isar dette forhold, der vaekker betydelig be-

teenkelighed hos Socialpaedagogernes Landsforbund. I disse skofer er

der tale om barn, der har sa specielt et behov, at det er umuligt at |
forestille sig, at de ville have nogen glzede af et andet undervisnings- |
tilbud. I skoledret 2002/2003 var der i specialskolerne 4.452 bgrn,

mens der pr. 1. oktober 2002 ifglge Danmarks Statistik i alt var

547.715 bern i folkeskolen fra bgrnehaveklasse til og med 7. klasse.

Det drejer sig med andre ord om et meget liile antal bemn, der har
brug for dette ganske saerlige undervisningstilbud. Det har de s3 til
gengald ogsa. Derfor er der en meget stor bekymring hos blandt an-
det bgrnenes forzeldre overfor specialskolernes fremtid - en bekym-
ring, som ogsa SL deler.

Det er muligt, at de beliggenhedskommuner, som overtager de re-
spektive skoler, som udgangspunkt vil gnske at drive dem videre,
men de er helt afhangige af, at andre kommuner vil benytte sko-
lerne. Efter alt at dgmme er der en alvorlig fare for, at kommuner vil
trazkke barn hjem til egne tilbud. Det kommer i givet fald til at be-
tyde, at den viden, der | dag eksisterer pé skolerne, bliver spredt. Det
er en risiko, som det efter SL's opfattelse ikke er ngdvendigt at gbe.

SL vil derfor foresld, at de kommende regioner som udgangspunkt
overtager ansvaret for de nuvaerende amtslige specialskoler, og at en
eventuel kommunal overtagelse af skolerne bliver afhzengig af en
lzengerevarende udviklingsplan, som sikrer de pagzeidende bgrn den
specialiserede undervisning, som de er helt afhaengige af. Der bgr
endvidere ske en landsdaskkende opsamling af udviklingsplanerne, sa




der kan etableres et samlet overblik, inden der tages stilling til disse
saerlige skolers fremtidige placering.

En sddan fremgangsmade vil kunne betyde, at overvejelser om af-
gransningen meliem lands- og landsdelsdaskkende tilbud kunne blive
mere kvalificeret. Det er for eksempel vanskeligt at se det fornuftige
i, at Geelsgardskolen efter forsiaget bliver et tilbud, der skal vareta-
ges af regionen, mens ansvaret for Kirkebaekskolen gjensynlig skal
overdrages til Vallensbask Kommune med godt 12.000 indbyggere.
De to skoler har i praksis sammenlignelige elevgrupper.

Heraf folger efter SL's opfattelse ogsa, at den farnzevnte begraensning
pa fire ar indenfor hvilken en region, efter aftale med kommunen,
kan varetage kommunale driftsopgaver inden for loven, "der ligger i
en naturlig tilknytning til regionens opgaver, og hvor regionen derfor

har saerlige kompetencer i forhold til opgavevaretagelsen” helt ophae-
ves,

Venlig hilsen

Kirsten Nissen
forbundsformand




Soclalpadagogernes
Landsforbund .
Broleeggerstreede 9
1211 Kabenhavn K
—— Telefon 33 96 28 00

Fax 33 96 29 69
E-mail: si@sl.dk
Girokonto 402-3951

Undervisningsministeriet/Uddannelsesstyrelsen

Frederiksholms Kanal 26

1220 Kghenhavn K

sendt pr. mail us-jka.post@uvm.dk Den 7. januar 2005

Socialfaglig afdeling
ASA/ih

Sag: 2005-SLCSFA-00317
Dokument: 79355

Side1af 1

Forslag til lov om &ndring af lov om folkeskolen, lov om spe-
cialundervisning for voksne, lov om forberedende voksenun-
dervisning (FVU-loven) og forskellige andre love (Udmgntning
af kommunalreformen for si vidt angar specialundervisning,

forberedende voksenundervisning, ordblindeundervisning
m.v.)

I forlzengelse af bemaerkningerne fra Soclalpaedagogernes Landsfor-
bund (SL) til dette forslag sendt den 6. januar 2005 skal det oplyses,
at SL desuden tilslutter sig hgringsvaret fra LO.

Venlig hillsen

Kirsten Nissen
Forbundsformand
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Videnscenter for Specialpaedagogik

-7)

Hgringssvar fra Bestyrelsen ved
Videnscenter for Specialpzdagogik, Storstrgms Amt.

Bestyrelsen ved Videnscenter for Specialpezdagogik har pa sit mgde den 4.
januar 2005 dregftet det foreliggende forslag til ”lov om ®ndring af lov om
folkeskolen, lov om specialundervisning for voksne, m.v.”

Regional og kommunal forankring _

Bestyrelsen konstaterer, at der i lovudkastet er navnt 15 institutioner, som
forankres regionalt, mens andre nuverende amtslige institutioner, som vare-
tager samme opgaver, forankres i kommunalt regi (Center for Specialunder-
visning i Roskilde Amt, Videnscenter for Specialpzdagogik i Storstrgms
Amt, Specialundervisningstilbuddene i Viborg Amt, Kommunikationscentret
i Frederiksberg Kommune, Center for Specialundervisning for Voksne i Kg-
benhavns Kommune og Kommunikationscentret i Bornholms Regionskom-
mune). Bestyrelsen er betznkelig ved fraveeret af kriterier til grund for den
foresldede opdeling mellem regionalt og kommunalt forankrede institutioner.

Henvisning og retssikkerhed

Bestyrelsen vurderer, at det vil vare vanskeligt og ressourcekrevende for
kommunerne at opbygge npdvendig ekspertise for at kunne udfgre en fagligt
forsvarlig udredning og visitation. Institutionerne betjener et stort antal bru-
gere med forskellige funktionsnedsattelser og varierede behov for individuelt
kompenserende foranstaltninger. Bestyrelsen vurderer i den forbindelse, at
udredningsopgaverne bgr placeres pé institutionsniveau.

Bestyrelsen vurderer, at placeringen af al udredning og visitation i kommu-
nalt regi indeberer risiko for, at der p& landsplan vil opstd betydelige forskel-
le i tilbuddene til handicappede med tale-hgrevanskeligheder. Placering af
udredning og faglig visitation péd institutionsniveau vil dels medfgre stgrre
ensartethed pa landsplan og dels garantere den enkelte borger en hgjere grad
af retssikkerhed. _

Behandling og genoptrening

I bemerkningerne til lovforslaget er det navat, at opgaver med karakter af
behandling eller genoptrzning fremover eventuelt vil kunne varetages enten
af kommunerne som led i kommunernes ansvar for genoptreningstilbud eller
af regionen ved hospitalsindleggelse. Bestyrelsen g#r opmerksom pa, at der
i sddanne organisationer vil vere tale om miljger bestidende af ganske fa fag-
personer inden for tale-hgreomradet. Det vil derfor vare npdvendigt at sikre
disse personer tilknyming til en tale-hgreinstitution for at fastholde en hgj
faglig standard pa de forskellige specialomrader. Bestyrelsen stiller sig til
rddighed for nzrmere drgftelse af, hvordan disse opgaver kan organiseres
mest hensigtsmassigt.

Videnscenter for Specialpze-
dagogik

Birkebjerg Allé 3

4700 Neestved

Telefon 55 77 37 11

Telefax 55 77 37 08
ukvsu @stam.dk

5. januar 2005

Direkte 55758105
Mobll 202927 11




Leseomradet:

Bestyrelsen ved Videnscenter for Specialpedagogik vurderer, at det vil vere
en meget lille del af de lzsesvage, som vil profitere af, at ansvaret for dette
undervisningstilbud flyttes til VUC. Alene de velfungerende ordblinde (dys-
lektikere), som har ordblindhed, som deres eneste problemomride, ma anta-
ges at ville profitere af de bredere uddannelsestilbud VUC-omradet kan til-
byde. :

Hovedparten af de, som i dag modtager kompenserende specialundervisning i
laesning er derimod personer med svere, sammensatte vanskeligheder bl.a. af

socio-/kulturel karakter, hvor ordblindhed kun udggr en del af deres samlede
problemkompleks.

Finansiering

1 Joviorslaget er skitseret en betalingsmodel sammensat af objektiv finansie-
ring og takstfinansiering. En hgj grad af takstfinansiering kan medfgre util-
sigtede administrative barrierer for en smidig service. Omrédet er nemlig
preget af kompleksitet med mange kortvarige kontakter og individuelle be-

hov for ydelser og foranstaitninger. For at sikre en hensigtsmsssig sagsbe-

handling for sivel brugere som kommuner anbefaler Bestyrelsen derfor, at
den objektive finansiering udggr en vaesentlig andel af den samlede betaling.

Med venlig hilsen

Kurt Hansen
Formand for Bestyrelsen
ved Videnscenter for Specialpzdagogik
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~ Strukturreformen: Heringsbidrag fra Vestsjzllands Amt vedr. forslag til

lovendringer pa det sociale omréide

Amtsradet 1 Vestsjallands amt har dreftet horingsudkast til forslag til lovgrundlag vedrgrende

strukturreformen og har i den forbindelse en rekke bemarkninger for s3 vidt det sociale omrade,
som vi hermed gnsker at gere opmerksom pa.

Specielt vedrorende Vestsjzlland

Borgere fra Gronland

Der leegges stor vaegt pa at der sikres kontinuitet i samarbejdet med Grenlands Hjemmestyre om
tilbud for borgere fra Grenland, og at tilbudene tilrettel2gges med respekt for sprog og kultur.

Vestsjeelland har gennem 4rene haft en bekendtgerelsesbaseret modtagepligt for grenlandske
borgere med nedsat fysisk og psykisk funktionsevne og ensker p& den baggrund at gere
opmarksom pé, at det er meget vigtigt at tilbudene til disse borgere tilrettelzegges og udvikles
med respekt for de helt szrlige sproglige og kultirelle forhold og at der lebende Kan ske en

vidensudvikling. En spredning og af-specialisering af opgaven vurderes pa den baggrund at ville
vaere meget problematisk.

Vestsjellands Amt foreslar derfor specifikt:

- atden kommende Region Sjzlland palegges opgaven med at modtage borgere fra
Grenland og,

at der sikres mulighed for fortsattelse af den specialridgivning Vestsj=llands Amt

yder Grenlands Hjemmestyre sivel i forhold til beslutninger om nedsendelse af

borgere til Danmark som i forhold til opbygning og udvikling af titbud 1
Gronland.

Alléen 15. 4180 Sora Avbendodame Lhemiocmastd.




Det skal endvidere pipeges, at det ikke af lovforslagene fremgar klart, hvordan reglerne om

magtanvendelse administreres over for de personer pa regionale institutioner, der kommer fra
Fereme og Grenland

Synscenter Refsnzs

Det foreslas, at specialvejledningsopgaven i forbold til synshandlcappede bem og unge varetages .
med tilknytning til Synscenter Refsnzs.

Synscenter Refsnzs har gennem arene opbygget en meget stor specialviden om synshandicappede
bern og unge. Det drejer sig om en lille gruppe bem og unge med helt s®rlige behov. [
forbindelse med udlegningen af opgaven til amterne pr 1.1. 2004 udtrykte Vestsjellands Amt ved

droftelser med socialministeren bekymring for om denne specialviden kunne fastholdes i
forbindelse med den piteenkte udlzgning.

P4 specialridgivningsomradet varetager Synscenter Refsnes 1 dag ud over tovholderopgaven i
forhold til det synkonsulentnetvzark, der blev opbygget efter udlegningen ekspertteamet
vedrerende SpielmeyerVogt. Endvidere er det landsdzkkende materialelaboratoriet og
kursusafdeling placeret her. Yderligere rummes landsdzkkende skole og botilbud p2 Synscenter
Refsnes. Det foreslds derfor, at de udlagte specialrddgivningsfunktioner p4 born og ungeomridet
tilbagefores til det store synsfaglige miljs p4 Synscenter Refsnees.

Solglimt, landsdskkende behandlingshjem for boern og unge med diabetes
Der lzgges stor vegt ph at der fortsat sikres barn og unge med svar regulerbar diabetes en

mulighed for ophold i et socialpzdagogisk behandlingsmiljs der besidder den fornadne viden
og erfaring. _

Diabetikerhjemmet Solglimt er landets eneste behandlingshjem for bern og unge med svar
regulerbar diabetes. De specielle forhold, der gor sig geldende for disse bern og unge er, at de er
udsat for stor risiko for diabetiske senkomplikationer, hvis de ikke lzrer at leve med deres
sygdom. I yderste konsekvens er der risiko for deres livskvalitet og markant reducering af deres
livslengde. Disse bern og unge har desuden ofte psykiske og sociale vanskeligheder. Det drejer

|
sig om ganske f3 born, der har behov for et sidant tilbud. Derfor peger udvalget p4, at opgaven |
med videreferelse af Solglimt ber lzgges i regionalt regi. :

Det skal desuden bemzrkes, at Vestsjeellands Amt i forbindelse med indmelding vedr. VISO til
Socialministeriet har peget pA betydningen af den specialrddgivningsopgave Solglimt i dag

varetager i forhold til amter, kommuner og andre myndigheder og i forhold til enkeltpersoner
over hele landet.

Serlige teknologibaserede tjenester

Det er vigtigt, at der ved tilretteleggelsen af rammerme for regionernes forsynings- og

udviklingsforpligtelser skabe muligheder for fortsat udvikling af szerlige EDB-tjenester i
forlengelse af institutionermes opgavevaretagelse.

Vestsjeelland Amt stir p4 en reekke omrider for s@rlige teknologibaserede service- tilbud det af
landsdzkkende karakter. Det drejer sig for eksempel om det landsdaekkende netveerk Netstof, der
er en landsdzekkende hjemmeside, som indeholder 10 elementer. Netstof-hjemmesiden med

brevkasse samt intranet for AN-konsulenter/samarbejdsforum. Vestsjzllands Amt administrerer
ordningen, mens udgifterne dzkkes af alle amter og involverede kommuner.

Endvidere er andre tjenester udviklet eller under udvikling f.eks.:




- Send et dokument via e-mail og f2 det retur som forkortet punktskrift! Det er en
tjeneste som Synscenter Refsnzs har udviklet serligt til den meget hlle gruppe af
blindfedte bem. Tjenesten er gratis.

- Drugbuster, der er en interaktiv hjemmeside for bem og unge med
misbrugsproblemer og deres forzldre.

- Handicapinfo der oplyser om amtets tilbud og de handicappedes muligheder for af
fa

Sidstavnte tjeneste forventes at indgé i udbudsportalen. Men opmerksomheden henledes pé at
der ogsA i relation til andre er behov for at sikre forankringen og den videre udvikling.

Institutioner med tilbud efter sivel lov om social service som efter folkeskoleloven
Det ber sikres at institutioner regionerne driver efter Lov om social service ligeledes kan tilbyde

specialundervisning for at give bgrnene og de unge et helhedsorienteret behandlings- og
undervisningstilbud.

En rekke af de nuvarende amtslige sociale institutioner der forventes at overgi til regionerne har
sdvel sociale tilbud som specialundervisning ofte ud fra et behov for at skabe en helhedsorienteret
hverdag for brugerne. Det drejer sig i Vestsjzlland f.eks. Autisme Center Vestsjzlland og

Bakkegirden for unge kriminelle. Det ses ikke at der 1 lovudkastene er taget hejde for dette
behov.

Bakkegirden

Det er vigtigt at den sikrede institution fir mulighed for at tilbyde de unge ophold i bne tilbud i
forbindelse med udslusningen fra institutionen.

Bakkegarden er en sikret institution for utilpassede kriminelle unge. P4 institutionen er der udover
de sikrede pladser et antal 3bne pladser. Med henblik p4 at kunne tilbyde et helhedsorienteret

behandlings tilbud og sikre en hensigtsmzessig udslusning og resocialisering af de unge er det
vigtigt, at institutionen har denne mulighed.

Hj=lpemiddelomradet

Der gores med udgangspunkt i en i Amt - Kommunesamarbejdet udarbejdet rapport opmzerksom
pa behovet for at lase de tvarsektorielle problemstillinger pa hjeelpemiddelomridet.

De nuvzerende amtslige hjzlpemiddelcentraler kan efter det foreliggende lovforslag videreferes af
regionsridene. P4 baggrund af de i irenes leb indhestede erfaringer peges p& behovet for at de
eksisterende landsdzkkende netvaerker pa omridet opretholdes med henblik p at sikre
vidensopsamling, formidling og udvikling med basis i praksis.

Endvidere onsker Vestsjzllands Amt at pege p3, at hjelpemiddelformidling sker i flere
sammenhznge og pi s forskellige omrader, som sundhedsomridet, socialomradet og ved
undervisning og uddannelse. Vestsjzllands Amt har i samarbejde med kommuneme udarbejdet en
rapport over de oplevede tvaersektorielle problemstillinger og anbefaler, at der i forbindelse med

lovendringeme sker en grundig udredning af problemstillingerne med henblik p4 at sikre en
hensigtsmassig koordination af reglermne p4 omrédet.




Generelle bemerkninger til loviorslagene pi skole- og socialomridet - Forslag til Lov om
social service

Regionernes forsyningspligt og kommunal hjemtagelse

Det findes vigtigt, at regionernes forsynings- og udviklingsforpligtelse lovizstes selvstzndigt og
at der faststtes retningslinier for kommunernes hjemtagelse ud fra hensynet til borgere med de
mest omfattende og specialiserede behov.

Herved sikres opfyldelsen af behovet for tilbud til handicapgrupper, som selv ret store kommuner
sjzldent kornmer i kontakt med.

I lovudkastet er regionernes mulighed for at etablere og udvikle sociale tilbud alene baseret p
arlige rammeaftaler med kommunermne. Det kan medfare en utilsigtet udvikling, hvor der sker en
af-specialisering af tilbudene til de sma og mindre grupper med szrlig behov for bistand.

Regionerne skal koordinere pa tvaers, men den rammebaserede lgsning skaber uvished om
lesninger pd akutopstiede anbringelsesproblemer og ikke forudsete behov for regionale pladser.

Tilsvarende er der i lovgivningen usikkerhed om de regionale tilbuds drifisgrundlag som en
konsekvens af, at kommunermne frit kan hjemtage eller undlade at indga aftalegrundlag. Denne

usikkerhed vil ogs4 kunne vanskeliggere rekrutteringen af kvalificerede medarbejdere til
regionernes specialtilbud.

Vedr, misbrugsomridet

Der anskes en sikring af, at der fortsat er mulighed for fleksible og dbne tilbud til misbrugere af
savel alkohol som narkotika.

De i lovforslaget skitserede rammer for regionemes drift af sociale tilbud kan medfere en
udhuling af mulighederne for netvarksorienterede og Abne tilbud. Der kan bl.a. ske en forringelse
af selvhjeelpsgruppenetvaerkeme i sammenheng med tilbudene i regionemne. Der mangler i
lovgivningen finansieringsmuligheder for anonymt parerende og det frivillige arbejde pa

regionsniveau. Her kan der forventes en tilbagegang af eksisterende aktiviteter uden at nye
etableres.

Den nuvzrende fleksible opgavevaretagelse pA Misbrugscentret i Vestsjeelland medfarer, at alle

misbrugere kan rummes. Der skabes et tilbud til alle. Det er uklart i hvilket omfang dette vil
kunne fortsatte efter lovendringen.

Den nuvzrende organisering af misbrugsbehandlingen giver mulighed for, at en bruger p4 eget
initiativ kan henvende sig til Misbrugscentret med henblik pA ridgivning, vejledning og
behandling om savel alkohol som narkotikamisbrug. En stigende del af klientellet til alkohol- og

narkobehandling henvender sig direkte til behandlingsstederne uden forudgiende kontakt til de
lokale kommunale sociale myndigheder.

Denne mﬁiighed er ikke indeholdt i det foreliggende forslag til lov om social service, hvorimod

sundbedsloven giver alkoholmisbrugere mulighed for anonymitet. Det vurderes problematisk, at

narkotikamisbrugere ikke lzngere kan sikres anonymitet i behandlingen, idet det m4 forventes, at
det vil afholde en del fra at henvende sig.

Vedr. borgere demt til anbringelse

Der peges pé et setligt behov for radgivning i relation til domfzldte der anbringes pd de regionale
institutioner.




De samrad, der i mange amter er nedsat med henblik pi at ridgive anklagemyndighed og

domstole i straffesager mod udviklingshmmede, vil fremover krazve egentlig lovhjemmel, hvis
de skat fortsette i regionalt regi.

Vedr. forslag til ndring af lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omride
(retssikkerhedsloven) og andre love

Der enskes en sikring af medbestemmelse og brugerinddragelse for borgere pa de regionale
institutioner og botilbud.

Regionerne er ikke omfattet af kommunalfuldmagten, hvorfor al virksomhed skal have
lovhjemmel. I forhold til brugerne af de regionale tilbud er konsekvensen, at der fremover ikke er
lovzstet de samme muligheder for medbestemmelse og medinddragelse i regionemes lasning af
opgavemne. Det skal bide ses i lyset af, at der ikke eksisterer besternmelser om regionale
samarbejdsorganer, og at servicelovens regler om brugerinddragelse alene vedrorer kommunerne.

1 henhold til serviceloven har kun kommunalbestyrelsen kompetence til at treffe afgereise om

magtanvendelse. Dette medforer i forhold til retssikkerhedsloven efter skole- og socialudvalget
opfattelse to problemer:

- Hvordan skal reglerne om magtanvendelse administreres over for de personer pa
regionale institutioner, der kommer fra Fzreeme og Grenland og de personer, der

for eksempel er demt til anbringelse i en regional institution?

Da regionen ikke har kompetence til at udeve magtanvendelse, kan klageinstansen

ikke behandle en eventuel klage over en afgarelse om magtanvendelse, idet en

behandling forudsztter, at afgerelsen er truffet af en kompetent myndighed.

Vedr. forslag til Lov om @ndring af lov om folkeskolen, lov om specialundervisning for
voksne og forskellige andre love
Regionernes forsynings- og udviklingsforpligtelse p8 speciahmdervisningsomraderne gnskes

‘lovEzstes selvstendigt, og reguleringen af kommunernes hjemtagelse skal ske ud fra hensynet til
borgeme med de mest omfattende og specialiserede behov.

Den manglende selvstendige lovfzstelse af regionernes forsynings- og udviklingsforpligtelse har
den indbyggede risiko, at nogle mindre grupper med de mest komplicerede og kreevende behov

for bistand ikke vil modtage et tilstreekkeligt specialiseret tilbud. Samtidig er udvikling af nye
tilbud i regionalt regi vanskeliggjort.

Selv i store kommuner vil der vare smi handicapgrupper, kommunermne sjzldent vil komme ud
for. Det kan frygtes at kommunal prioritering af den fortsatte udvikling af szrligt tilrettelagte
undervisnings-tilbud til disse borgere vil vare mindre hvorved udvikling af nye tilbud
vanskeliggores med en af-specialisering af nuvarende tilbud til falge.

Usikkerheden om driftsgrundlaget for de regionale tilbud via kommunal hjemtagelse eller

manglende aftalegrundlag samt rekrutteringsproblemer svarer helt til servicelovens omrade, som
nzvat ovenfor.

Det ber sikres, at vidensopsamling og vidensudvikling prioriteres hajt — ogsa pa
undervisningsomradet.




Der er ikke ved det foreliggende loviorslag taget stilling til sikring af fortsat vidensopsamling og -
formidling vedr. en reekke smé handicapgrupper, hvor der pi socialomridet er taget skridt til
oprettelse af den nationale videns og specialridgivningsinstitution (VISO). Dette kan medfere tab

af viden og udviklingspotentiale af opsplitningen af den faglige specialviden pa de smé
handicapomréder.

Bemzrkninger til forslag til 2ndring af lovgivning vedrsrende psykiatriomridet

Der ber arbejdes for, at strukturaftalens formulering om, “at regionerne skal varetage ansvaret for
den behandlende psykiatri” kommer ind i sundhedsloven, som et minimum i dennes
bemazrkninger, og at der i bemarkningeme til loven bliver en afklaring af begrebet. Det kunne
f.eks. veere folgende: “Forslaget indeberer ikke @ndringer i forhold til amternes nuvaerende
opgaver. Den behandlende psykiatri omfatter fortsat stationzr og ambulant sygehusbehandling,
distriktspsykiatri, opsggende psykoseteams og andre udgiende eller opsggende psykiatriske
teams, konsulentbistand til kommuner og regionale institutioner, informationsarbejde over for
patienter og pararende osv.” Hensigten hermed er at understrege, at blandt andet den del af den

behandlende psykiatri, der i dag varetages af distriktspsykiatrien fortsat skal vaere hjemmeherende
i regionen og ikke overga til kommunerne.

Det kan bemzerkes, at amtemes sygehusvzesen i den nuvarende lovgivning har en modtagepligt i
forhold til:

Personer, der efter retskendelse skal indlegges til mentalundersegelse.

Personer, der i henhold til dom eller kendelse skal anbringes i psykiatrisk sygehus
eller p4 anden made undergives psykiatrisk behandling.

Personer, der efter justitsministeriets eller overgvrighedens bestemmelse skal
anbringes i psykiatrisk sygehus.

Personer, der som vilkér for pravelasladelse eller tilbagefald skal undergives
psykiatrisk behandling.

Tilsvarende har Sikringen en modtagepligt, for personer der efter dom eller retskendelse skal
anbringes der. I forslaget til sundhedslov ber denne modtagepligt ogsi fremheves i
lovbestemmelser eller bemzrkningerne hertil.

Regionens forsyningsforpligtelse og pligt til at sikre de faglige udvikling i forhold til de regionale
institutionsomréder fastszttes i den Arlige rammeafiale med kommuneme. Der er efter
bemarkningermne til lovforslaget ikke hjemmel til, at regionerne driver tilbud, der ikke er forudsat

heri. Regioneme vil ikke vzre forpligtet til at levere nye eller akutte tilbud, der ﬂcke er aftalt pi
forhand.

Det kan derfor anbefales:

~ Atregionens forpligtelser lovfestes siledes, at forsyningsforpligtelsen gir ud over

kommunemes forhindsensker, idet regionens overblik, erfaring og ekspertise ogsa er
en del af grundlaget for de irlige rammeaftaler,

At der fastlzgges retningslinier for kommunemes overtagelse af amislige tilbud, der
sikrer hele regionens behov,

At der sikres finansieringsmodeller, der ikke skzvvrider markedet og giver
kommunen gkonomisk incitament til at velge mindre tilstrakkelige ydelser.




Det ber ligeledes vzre en betingelse for kommunal overtagelse af et regionalt tilbud:

At formilet med overtagelsen skal vare at drive tilbuddet videre med samme
mélgruppe

At kommunens egne borgere skal vare overvejende del af brugere
Tilbuddet skal ligge i faglig forleengelse af de kommunale opgaver

Det er en s@rlig problemstilling, at lokalisering af anvisningsretten til almene boliger til mindre
geografiske enheder i de nye kommuner, set i forhold til de nuvzrende amter, miske kan vaere
begrensende for at sikre borgeren det mest optimale botilbud. Dette forhold kan blive serligt

tydeligt nir der er tale om specialiserede botilbud, hvis der f.eks. 1 det nuverende amt alene
findes ét tilbud af.

En del af de amtslige revalideringsydelser, som kommunerne i dag eftersparger i forhold til
personer med problemer udover ledighed, for eksempel sindslidelser, forudsatter imidlertid et
befolkningsunderlag, som kun de ferreste fremtidige kommuner vil have. Hertil kommer, at disse
specialiserede tilbud, udover den tveerfaglige ekspertise p& de amtslige revalideringscentre, stiller

krav om tvzrsektorielt samarbejde med sundhedssektoren, herunder psykiatri, og det
specialiserede handicapomride.

Disse ydelser og denne ekspertise vil kunne sikves ved, at de kommende regioner palegges en
forsynings- og udviklingspligt svarende til strukturaftalens model p f.eks. den specialiserede del
af socialomradet. Herved sikres sammenheengende indsats, si beskzftigelsesindsatsen gir hind i

hind med sociale tilbud m.v., som forudsat i Regeringens opleg til strukturaftale pa
beskeftigelsesomridet.

Der kunne derfor peges pi, at en lgsning, hvorefter regionerne fir en forsynings- og
udviklingspligt i relation til de mest specialiserede revalideringstilbud (samme model som
sterstedelen af det nuvarende amtslige socialomride) pd hensigtsmzessig made fortsat vil kunne
sikre specialiserede kvalitetsydelser pa revalideringsomradet. Disse ydelser er tat knyttet til de
onwhder, der videreferes i regionerne i sundheds-, social- og uddannelsessektorer.

Med venlig hilsen
,
j Hans Jorgeép Holm i
amtsbor ester direkter
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Hgringssvar fra Arhus Kommune - Forslag til ;endring af lov om folkeskolen (vidtgaen-
de specialundervisning).

Lovforslagets § 1 pkt. 2 vedrerende § 20, stk. 1-4.

Det skal bemerkes, at det er vitalt for udmgntningen af intentionerne bag reformen, at de
amtslige specialskoler ogsd overfgres til kommunerne sammen med den gvrige vidtgiende
specialundervisning. Safremt sammenhzngen mellem den samlede vifte af specialundervis-
ningstilbud og den almindelige undervisning bide fagligt og organisatorisk skal styrkes, er

det afggrende, at netop de amtslige specialskolerne bliver en del af den kommende kommuna-
le undervisningsstruktur.

Konkret kan nzvnes, at 3 store amtslige specialskoler er beliggende i Arhus Kommune, nem-
lig Stensagerskolen, Langagerskolen og Taleinstituttet. I fglge lovforslaget er Taleinstituttet
overfert til regionen som en landsdelsdekkende skole. Safremt reformen fortsat skal betyde
#ndrede rammer for den vidtgiende specialundervisning lokalt, er det afggrende at savel
Stensagerskolen som Langagerskolen bliver overfgrt til kommunen.

Lovudkastets forslag om en overgangsperiode pa 4 ar kan ikke anbefales, da den er uhensigts-

messig i forhold til gnsket om s snart som muligt at samkgre den vidtgiende specialunder-
visning med den gvrige specialundervisning.

Torben Brandi Nielsen
/
Vibeke Kinch
Arhus Kommune Telefon 89 40 23 81
Magistratens 4. Afdeling Telefax 89 4023 88
Ridhuset, 8100 Arhus C

mag4 @aarhus.dk
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Horingssvar — strukturreform

Bornholms Regionstid vil indledningsvis takke for de fremsendte udkast til
lovforslag. Regionsridet finder siledes, at forslagene ligger i naturlig forlzn-

gelse af de forhandlinger som Bornholms Regionskommune har haft med
indenrigs- og sundhedsministeren.

Regionsridet har dog falgendc bemrkainger:

« Forslag 8l lov om endring af lov om institutioner for uddannelsen til studentereksa-
men, lov om institutioner for uddannelsen til bajere forberedelseseksamen, loy om
grundlazggende social- og sundbedsuddannelser, lov om almen voksenuddannelse og om
voksenuddannelsescentre og forskellige andre love og Forslag % loy om endring of lov
om Censre for Videreggende Uddannelse og andre selvejende institutioner for videregd-
ende uddonnelser m.v., lov om mellemlange videregitnde uddannelser, lov om centre for
undervisningsrmidler m.v. og forskelbige andre love pd Undervismingsministeriets omrade

Bornholms Regionskommune udarbejder selv sin egen regionale wdvik-
lingsplan. Derfor mi Bomholms Regionskommune Ligestilles mé '
rige regionsrid — kompetencemassigt sivel som ekonomisk:

I bemazrkningerne tl de to lovforslag ensker Bornholms Regions‘ﬁc:zm;
mune tilfojet, at voksenuddannelsestilbuddene fastholdes &
vikles.” Efter Bornholms Regionskommunes opfattelse £

vikling af voksenuddannelsestilbuddene vital for eens u ir
der.

[0 2 &

Posthoks 190
3700 Rgnne
Tif.: 5692 0000
Fax: 5692 0001
www.brk.dk

J.ar: 06.01.00A09




Det er Bornholms Regionskommunes enske, at Bomholms Akademi skal

have samme befojelser som er tillagt CVU-emne og at Pedagogisk Center
dermed kan indgd i Bornholms Akademi.

Derfor mi >center for undervisningsmidler” eksplicit tilfejes 1§ 1, nr. 6
under § 28 b efter institutioner for videregiende uddannelser”, hvor mi-
nisteren kan gere undtagelser. Denne konstruktion vil ikke vare 6l hinder
for at Padagogisk Center indgir faglige samarbejder med et kerne-CVU.

Som det er Undetvisningsministeret bekendt pagir der aktuelt forhand-
linger om samarbejde og eventuel sammenlzgning mellem en rxkke
bornholmske uddannelsesinstitutioner. Bornholms Regionskommune
onsker detfor at lovenes ikrafttrzdelsestidspunkt udformes sidan, at
eventuelle samarbejder eller sammenlzgninger kan etableres inden insti-
tutionernes formelle overgang til selveje den 1. januar 2007.

« Forslag til lov om endring af lov om folkeskolen, lov om specialundervisning for voks-
ne, lov om farberedends vokesenundervisning (FV U-loven) ag forskellige andre love

Pi baggrund af aftalen om strukturreform og undervisningsministeriets
mundtlige bekrzftelse af at listen over kommunikationscentre, som over-
gir til regionerne (anfert i bemarkningerne til loven) er endelig,
forudsztter regionskommunen, at kommunikationscentret fortsat er et
bornholmsk ansvat.

Finansieringsmassigt ber det sikres, at Bornholms Regionskommune pi
dette omride ligestilles med regionerne. )

Med venlig hilsen
au—— Caresn

|l

L
Thomas Thots
Regionsborgmester

Dir. df.: +45 5692 1030
mail: thomas.thots@brk.dk
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Hporingssvar til Undervisningsministeriet.

Heringssvar til Undervisningsministeriet vedrerende udkast til lovkompleks i forbindelse med
Strukturreformen.

Specialundervisning

Dansk Psykolog Forening har iser heeftet sig ved =udringsforslagene i folkeskoleloven, der ud-

lzgger ansvaret for den samlede specialundervisning ti! kommunerne, sével den almindelige som
den vidigiende specialundervisning.

Foreningen finder det positivt med en mere entydig placering af ansvaret for den samlede special-
undervisning. Derved gives starre mulighed for at skabe sammenhsng imellem den almindelige
undervisning og folkeskolens specialundervisning. Hvis speciahmdervisningen organiseres og
tilrettelegpes pé en hensigtsmmessig mAde, vil det sandsynligvis ogs kunne bruges til at fremme
en begrensning af udskillelsen og dermed stigmatisering af bern og unge, der foregir i dag.

Det vil desuden vre mere hensigtsmassigt, at den henvisende myndighed (kommunen) samtidig
forestir den vidtgiende specialundervisning set i forhold til anden specialpedagogisk bistand. For
den enkelte kommune vil det forenkle den politiske prioritering og den administrative tilretteleg-
gelse. Samtidig indgéc de kommunale Pedagogisk Psykologiske Ridgivninger i et netveerk af
funktioner, hvor viden om specialundervisning og specialpedagogisk bistand opbygges.

Opgaveudlegningen vil kunne imgdekomme de behov, der cr for sterre sammenhxeng for bemene
i skoleforlebet.

Pzdagogisk Psykologisk Ridgivaing (PPR)

Kvantitativt er der sket en voldsom stigning i antaliet af hemsmnger og henvendelser til PPR.

Eksempelvis skennes det, at det i dag er ca. en tredjedel af alle skolebarn, der fir berering med
PPR p4 et eller andet tidspunkt i lebet af deres skoletid.

De stezrkt stigende krav til kommunerne fra central side, udviklingen i komnmunernes organisering
og stigende forventrﬁngsptes i evrigt har givet problemer i forhold tl berns retsstilling. Der har
udviklet sig stor variation i PPR-betjeningen bade kvalitativt og kvantitativt, hvor det mange ste-

der er vanskeligt for kommuneme i forhold til bern med skolevanskeligheder at leve op 1il de lov-
pligtige opgaver i henhold til folkeskoleloven.

Hvad er der behov for?

Der findes kun ganske f3 lovbestemmelser, der regulerer den kommunale PPR. Konsekvensen er,
at den enkelte kommune er frit stillet med hensyn til valg af serviceniveau, hvorfor bern og deres
familier far meget forskellige tilbud, athengigt af hvor i landet de bor.

Samtidig er PPR ofte det eneste sted, bem og foreldre direkte kan henvende gig med problemer
uden henvisning andetsteds fra. Der har samtidig vaeret en voldsom stigning i antallet af bern med
sociale, emotionelle og personlighedsmaessige vanskeligheder. PPR-kontorerne har som hovedre-
gel ikke ressourcer til lengerevarende behandlingsarbejde, hvorfor der i dag reelt ikke er noget
tilbud i kommunerne til behandling af mindre bern og deres familier.

v
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Det betyder, at PPR er kommet under meget stort pres, idet PPR-kontorerne skal tage hindtere
mange forskellige problemstilling af sundhedsmessig, social, psykologisk og undervisningsmees-
sig karakter. Mange af disse opgaver falder uden for det, der oprindelig var tiltenkt som PPR’s
kerneydelser i forhold til berns problemer i skolen og daginstitutioner. Lesningen af sagerne sto-
der endvidere ofte pé forvaltningsmesssige forhindringer, idet PPR er tilknyttet skoleforvaltningen,
mens mange af sagerne herer til i social- og sundhedsforvaltningen. Udviklingen er sket, uden at
der lovgivningsmessigt er fuldt op p& de problemer, PPR star med,

Med tanke p2 de meget store udgifter, det offentlige har til anbringelser, specialundervisning og
andre foranstaltninger og tilbud til udsatte bern og unge, ber der stilles steerkere lovgivningsmaes-
sige krav til kommunernes hindtering af psykiske problemer hos barm og unge.

{ forbindelse med kommunalreformens nye opgavefordeling og store udleegning af opgaver til
kommunerne ville det veere hensigtsmasssigt at tage disse problemstillinger op og gennem lovgiv-
ningen sikre, at der tidligt kan tilbydes behandling og rddgivuing i forhold til berns og familiers
problemer, si bernenes problemer ikke far lov til at vokse, til gene for den enkelte og til skono-~
misk belastning for det offentlige.

Der ber derfor veere en behandlingsenhed, som kan anskue problememe i sin helhed, med de

aspekter af sundhedsmessige, familiemessige, sociale og psykologiske forhold, som problemerne
indeholder.

Behandlingsenheden ber have en psykologfaglig ledelsc, idet visitation til forskellige behandlings-
former og behandlingstilretteleeggelsen er vanskelige opgaver, der kreever psykologfaglig eksperti-
s¢ i form af viden om psykiske problemer og deres opstien samt psykologisk behandlingsmetode.

Behovet for kommunale psykologiske behandlingstilbud forstzerkes af, at amterne nedlegges. De
amislige rddgivningscentre giver i dag ambulante psykologiske behandlingstilbud, men har langt
fra ressourcer ti} at dackke det eksisterende behov. Dette i avrigt utilstraekkelige tilbud forsvinder,
hvis der ikke lovgivningsmasssigt pdlazgges kommuneme at ctablere nye behandlingstilbud.

Inden for bame- og ungdomspsykiatrien undersages og behandles en lang reckke barn og deres
farilier, men ogsa der er ressourcerne utilstreekkelige. Dertil kommer, at en stor de! af de bem og
deres familier, der har behov for psykologisk behandling og ridgivning, ikke harer hiemme i psy-
kiatrigk regi, men vil kunne have stor gavn af ambulant psykologisk behandling. En malrettet tid-
lig indsats med de nasdvendige psykologiske behandlingstilbud kan forebygge senere indlzggelse i
psykiatrien og samtidig lettc presset pA barne- og ungdomspsykiatrien.
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Heringssvar

I det vedlagte heringssvar vil vi specifikt forholde os til felgende omrader i lovudkastet:
Lov om social service § 5 og Béma:rkninger til lovforslaget i relation hertil

Lov om folkeskolen § 20, stk. 2 og 3,

Lov om social service § 11, stk.3

Lov om social service § 13-15

Lov om social service § 5, Bemaerkninger til lovforslaget, Lov om folkeskolen § 20, stk.2
og3

I forbindelse med Strukturreformen er der stillet forslag om en @ndret opgavefordeling i
forhold til specialpedagogisk bistand pa smaberns- og skoleomradet samt
specialundervisning, saledes at opgaver, der hidtil har veret varetaget af amterne fremover
for en stor dels vedkommende vil blive varetaget af kommunerne.

Vi vil gerne give udtryk for vores faglige betenkeligheder i forhold til den afgr&nsning
mellem de kommunale tilbud og regionernes tilbud, som der er lagt op til i lovforslaget og
som kan komme til at berare de barn, unge og voksne, som vi via vort daglige arbejde pa
Borne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital i Risskov har et indgéende kendskab til, nemlig
bern, unge og voksne med neuropsykiatriske tilstande, som ADHD, Tourettes syndrom og
autismespektrumforstyrrelser (ASF).

Kommunerme skal ifelge lovforslaget drive alle tilbud til bern og unge med sociale eller
adferdsmessige problemer, medens regionerne skal etablere tilbud til bern og unge med

b7 AN 200 T A s




handicap. Bermn og unge med neuropsykiatriske problemstillinger har ofte sociale og
adfeerdsmeessige problemer, hvilket kan betyde at de vil kunne henregnes til den gruppe af
bern og unge, som kommunerne skal varetage fremover, men for denne gruppe gelder dels
at de sociale vanskeligheder er af en hel serlig karakter og ikke betinget af relationelle
forhold/ samspil i familien dels at de adfeerdsmeessige problemer er sekunda®re og forarsaget
af det grundleeggende handicap og at adfeerdsproblemerne ofte kan afhjzlpes ved den rette
viden og behandlingstilgang.

Der er i Arhus Amt oparbejdet en betydelig specialiseret viden i de amtslige
specialinstitutioner og skoler og et udbygget samarbejde mellem specialinstitutioner og
Berne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital bade i form af koordinerede tilbud til barn og
familie og i form af konsulentfunktion.

Med udlegning af de specialiserede tilbud pé det neuropsykiatriske omrade- i forhold til
bern med sver ADHD (DAMP) og autismespektrumforstyrrelse - frygter vi at den
opbyggede specialviden pa det undervisningsmassige og pedagogiske omrade gar tabt.

V1 har i mange ar undervist og vejledt personale i forhold til enkeltintegrerede bern og ogsé i
forhold til kommunale specialtilbud (bernehavegrupper eller specialklasser) og mattet
sande,at s& snart det pagzldende barn f.eks. med autisme var gaet videre til anden institution/
skole, sé forsvandt den opbyggede viden.

Stettepedagoger og specialuddannede lerere som arbejder med enkeltintegrerede born har
ikke mulighed for at f4 den nedvendige sparring og for at videreudvikle det
specialpedagogiske/ specialundervisningstilbud i samarbejde med kollegaer i et hajt
specialiseret fagligt miljo.

Den viden eksisterer i dag i de amtslige og i nogle af de store kommuners specialtilbud, men
selv en stor kommune som Arhus har ikke opbygget ekspertise til at yde specialpzdagogisk
og specialundervisningstilbud til samtlige bern med f.eks. autisme, bl.a. fordi antallet af
bern, der har behov for et meget hojtspecialiseret tilbud er begraenset - at den amtslige
kapacitet har veeret begrenset og givet anledning til ventetider herer desverre med for
fuldstendighedens skyld..

For bern med komplekse tilstande er der i amtslige specialtilbud oparbejdet en viden baseret
pé erfaring over tid og i forhold til bernenes svingende funktionsniveau over tid som
risikerer at gé tabt hvis ikke de hejtspecialiserede peedagogiske og undervisningsmeessige
institutioner / skoler pA DAMP- og autismeomrédet sidestilles med de lands- og
landsdelsdzkkende undervisningstilbud, som det i lovforslaget er lagt op til at regionsrédene
skal drive. Vi har noteret os at der under Alborgskolen star at undervisningstilbuddet daekker

bern med autisme og undrer os over at der tilsyneladende er forskel pa forholdene i de
forskellige regioner pé dette omrade.

Fastholdes uddelegeringen af det specialpaedagogiske og specialundervisningstilbuddet vil

det i bedste tilfaelde tage tid inden de kommunale tilbud fagligt er p4 hgjde med de
eksisterende tilbud.




Det er i den forbindelse vasentligt, at der indgas aftaler om samarbejde, herunder
konsulentfunktion mellem de regionale organisationer og de kommunale institutioner og
skoler eller lignende supervisions/ konsulenttilbud - i lighed med de aftaler, der eksisterer
mellem de amtslige institutioner og mellem de amtslige institutioner og berne- og
ungdomspsykiatrien, men ogsa andre lzgelige specialer p& nuverende tidspunkt.

Lov om social service § 11, stk 3.

Der hersker hos os usikkerhed i forhold til fortolkning af lovteksten. Lovteksten er uzndret,
men indholdet/ eller intentionen er maske @ndret f.eks. i forhold til Lov om social service §
11, som omhandler raddgivning, undersaggelse og behandling af bern og unge med
adferdsvanskeligheder eller betydelig nedsat fysisk og psykisk funktionsevne samt deres
familier.

Det har i medierne varet fremme at kommunerne nu skulle til at diagnosticere og behandle
f.eks. boern med autismespektrumforstyrrelser.

Spergsmalet er om der med lovforslaget er lagt op til en @ndret opgavefordeling mellem
Socialvesenet og Sundhedsvasenet, aktuelt Barne- og Ungdomspsykiatrien.

Det er efter vores faglige vurdering en specialistopgave at stille diagnoser indenfor bl.a. de
gennemgribende udviklingsforstyrrelser/autismespektrumforstyrrelserne, saledes som
Sundhedsstyrelsen ogsa har anbefalet det i ”Redegarelse vedr. den >’ Barne- og
Ungdomspsykiatriske virksomhed - den fremtidige tilretteleeggelse” fra 2001, hvoraf det
fremgar at ” principielt ber der saledes altid ske en vurdering ved berne- og
ungdomspsykiater / eller evt. specialleege i padiatri og voksenpsykiatri i folgende tilfelde:

1. Nar der er mistanke om / eller pavist: Psykoser, affektive lidelser (mani, depression),
tilstande med udtalte tvangshandlinger eller tvangstanker, anoreksi, gennemgribende
udviklingsforstyrrelser

2. Nér bern og unge udferer alvorlige selvmordsforsag

3. Nér psykofarmakologisk behandling med neuroleptika, antidepressiva og central-
stimulantia af bem og unge gnskes ivarksat.

4. Ved alvorlige diagnostisk uafklarede psykiske tilstande.

Af redegprelsen fremgér ogsé (s. 23) at: "Psykiske sygdomme i barnealder og ungdomsar
udger et bredt spektrum af tilstande. De omfatter hos mindre bern forstyrrelser i det tidlige
mor/barn -forhold, tilknytningsforstyrrelser, afgrensede tilpasnings- og krisereaktioner,
lengerevarende folelsesmeassige eller adferdsmassige forstyrrelser og gennemgribende
udviklingsforstyrrelser (autismespektrumforstyrrelser)”.

Vore betenkeligheder vedrerende en endret praksis bererer aspekter som udredning/
undersegelse, diagnostik (herunder differentialdiagnostik og erkendelse af andre samtidigt




optreedende sygdomme) arsagsfaktorer, forebyggelse samt behandling i forhold til bern med
neuropsykiatriske problemstillinger.

Pa Berne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital i Risskov er der gennem mange 4r opbygget en
specialiseret viden om neuropsykiatriske forstyrrelser hos bern og unge, bade i forhold til
undersggelse og behandling, herunder vejledning til familier og institutioner/ skoler. Siden
1988 har der séledes varet ansat distriktssygeplejersker og — pedagoger, som har varetaget
vejledning til foreldre og pedagoger/ lerere. Herudover ydes der en reekke
konsulentfunktioner fra hospitalet til daginstitutioner, skoler og degninstitutioner/
behandlingshjem, funktionen varetages af specialleger, psykologer og distriktspersonale.

Undersagelse pd Barne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital omfatter udover diagnostik, ogsa
en vurdering af differentialdiagnoser og af om der er samtidigt optraeder andre sygdomme/
tilstande (psykisk og somatisk).

Diagnostik og udredning

Mange berne- og ungdompsykiatriske tilstande er relativt sjeldne.

Selv med en forekomst af autismespektrumforstyrrelser pa 0,6 — 0,9 % er der fortsat tale om
en tilstand, der er lige s sjeeldent forekommende som f.eks. skizofreni. Det betyder at den
enkelte praktiserende lege og f.eks. skolepsykolog kun i meget begrenset omfang har
mulighed for at opbygge en specialiseret viden omkring autismespektrumforstyrrelser. Det
har betydning - ikke alene for at bern, unge og voksne far den rette diagnose og dermed det
rette behandlingstilbud - men ogsé i forhold til at undga at diagnosekriterierne udvides og at
antallet af personer med ASF-diagnosen stiger ukontrolleret.

Til belysning af dette kan anferes at af de bern, som arligt henvises til afsnit B p&4 Berne- og
Ungdomspsykiatrisk Hospital fra praktiserende laeger / specialleger og PPR pé mistanke om

en gennemgribende udviklingsforstyrrelse / autismespektrumforstyrrelse ender ca. Y2-delen
med at f& en diagnose indenfor spektret.

Der har i de seneste ar veret tale om en epidemi i forhold til ASF. Det skyldes mange
faktorer — udvidede diagnostiske kriterier, mere viden, sget opmarksomhed pa
udviklingsforstyrrelser, gget enske om at f& undersggt hvad der er galt, mindre rummelighed
i folkeskolen og méske en reel stigning i antallet. De diagnostiske kriterier for ASF kan
opfattes som noget uspecifikke for personer uden et indgéende kendskab til handicappet.
Trods mange &r indenfor specialomradet ma vi erkende at det forsat er svert entydigt at
beskrive selve kernen i handicappet for andre, det lader sig bedst illustrere via cases.
Samtidig er der tale om at symptomerne zndrer sig i takt med at bernene bliver zldre og
endvidere er der oftest tale om en kompleks

problemstilling. Alt dette betyder at det efter vores vurdering altid er en specialopgave at
stille diagnoser indenfor autismespektrumforstyrrelserne og i mange tilfaelde pa hele det




neuropsykiatriske omrade nar det geelder sma bern, medens f.eks. lettere grader af ADHD pa
skolebgrnsomradet med rimelighed vil kunne varetages i andet regi.

For bern med berne- og ungdomspsykiatriske problemstillinger, som autismespektrum-
forstyrrelser er samtidig optreeden af andre sygdomme, psykiske og somatiske, szrdeles
hyppigt forekommende.

Internationale underspgelser viser siledes at ca. 25 — 30 % har mental retardering samtidig
med ASF, ca. 20 % har opmarksomhedsforstyrrelser, 5-10 % har epilepsti, hos 5 % optrader
andre medicinske tilstande sammen med ASF, medens der ikke er sikre oplysninger om
hyppighed af andre, samtidigt optrezdende tilstande som specifikke udviklingsforstyrrelser,

angst, OCD, depression, tics og Tourettes syndrom, adferdsforstyrrelser og psykotiske
enkeltepisoder.

Risikoen for at udvikle adfzerdsforstyrrelser er betydelig bade som konsekvens af
kommunikationsvanskelighederne, men ogsé hvis omgivelserne ikke forstr graden og
omfanget af det autistiske handicap hos den enkelte.

Udover de samtidigt optrazdende sygdomme findes en r&kke vanskeligheder associeret med
ASF. Det gelder savn- og spiseforstyrrelser, selvskadende adfeerd, katatoni, temper tantrums
(voldsomme vredesudbrud) og sanseforstyrrelser i form af hypersensitivitet for lyd, berering,
sImag etc. ' :

En reekke af de komorbidt (samtidigt) optreedende vanskeligheder og af de vanskeligheder,
som er associeret til autismen kan vere mere belastende og vanskelige at héndtere end selve
autismen og kreve specialiseret behandling, herunder psykofarmakologisk behandling.

Bom med autismespektrumforstyrrelser har oget forekomst af bl.a. sansehandicaps, som
syns- og herehandicap. Det kan volde store problemer at afdekke dette pga. bemenes
kommunikative og forstaelsesmessige vanskeligheder. Endvidere optrader en rakke
medicinske problemstillinger sammen med neuropsykiatriske tilstande. En grundig legelig
undersegelse er derfor altid indiceret hos bern bl.a. med ASF. Den bernepsykiatriske
undersegelse kan ogsa give viden i forhold til &tiologi (drsagsfaktorer).

Pga. risiko for retardering og specifikke udviklingsforstyrrelser indgar en grundig
psykologisk/ neuropsykologisk underseggelse nesten altid i udredningen.

Selvom det er alvorligt, nar et barn fir en diagnose, er det efter vores vurdering helt centralt
for bern, unge og voksne med ASF at de fér stillet diagnosen, for at personen kan fa det rette
behandlingstilbud. Samtidig hermed er en autismespektrumforstyrrelsesdiagnose en meget
alvorlig diagnose for et barn og for barnet n®rmeste - pa lige fod med alvorlige, kroniske
lidelser indenfor det somatiske sundhedsvasen og voksenpsykiatrien. Selvom mange
foreldre umiddelbart reagerer med lettelse, nar de langt om leenge far en forklaring pa deres
barns vanskeligheder, er der efterfelgende tale om en krisereaktion, som det er nedvendigt at




tage hand om, ligesom mange forzldre vil have behov for et stettende terapeutisk forlgb,
psykoedukation og konkret vejledning i hvordan de kan forsté og stette deres barn.

Diagnoser har ikke kun betydning i forhold til det enkelte barn. For mange neurospykiatriske
forstyrrelser spiller genetiske faktorer en stor betydning som arsagsfaktor.

Det gzelder ogsa i forhold til gennemgribende udviklingsforstyrrelser/autismespektrum-
forstyrrelser. Dette har betydning i forhold til den primaere profylakse.

Primzr profylakse

Det er vigtigt at foreldre informeres om at risikoen for at en seskende til et barn ligeledes vil
fa en autismespektrumforstyrrelse som minimum er gget 10 gange, idet 6-9 % af sgskende
har en autismespektrumforstyrrelse. Samtidig hermed er der oget risiko for andre
udviklingsforstyrrelser som sprog — og indleringsforstyrrelser og sociale vanskeligheder hos
soskende.

Nar man ferst én gang ved den forste kontakt har siddet med en forzlder med et spedbarn pé
skedet, der sperger om, hvorfor ingen har fortalt vedkommende at sygdommen var arvelig,
sa forstar man betydningen af at der hos de professionelle, der skal undersgge bern med
autismespektrumforstyrrelser er viden om genetiske forholds betydning for tilstanden, men
ogsa viden i forhold til at yde genetisk rddgivning eller orientere om henvisningsmuligheder
mhp. genetisk rddgivning. At fi et barn med autisme er et alvorligt indgreb i enhver familie,
at have flere bern med autisme potenterer belastningen i betydelig- nogen gange uberlig -
grad.

Samtidig hermed ved man at autisme optrazder med eget hyppighed hos personer med
Fragilt-X-syndrom, Tubergs Sclerose og andre kromosomsygdomme. I nogle tilfeelde vil en
udredning herfor

kunne betyde mulighed for fostervandsundersegelse/ moderkagebiopsier ved kommende
graviditeter mhp. screening af fosteret.

Sekundzer profylakse

Mange born med neuropsykiatriske forstyrrelser er i risiko for at udvikle sekundere
tilstande, som adfaerdsforstyrrelser, depression, indleringsvanskeligheder, sociale
vanskeligheder, angsttilstande og o.a. Risikoen herfor er gget hvis barnet ikke far det rette

behandlingstilbud, baseret pa special- viden om de grundleggende tilstande og baseret pd
international viden og forskning,.




Tertizer profylakse

At have et barn, en sgskende eller en nzr sleegtning med alvorlig psykisk lidelse udger en
stor belastning og dermed oges risikoen for yderligere komplikationer for familien i form af
stress, psykisk sygdom og oplesning af familien.

Viden om barnets/ sgskendes handicap og hvordan dette kan forstér og gribes an kan betyde
reduktion af stress og alvorlige kriser i familien. P4 Barne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital
i Risskov har vi i mange &r haft tilbud om foraldrekurser til forzldre til bgrn med autisme.
Vi har ogsé afholdt en reekke bedsteforaeldrekurser og ogsa enkelte sgskendegrupper eller
henvist seskende til Smébernscenterets seskendegrupper.

For de lidt sterre barn med Aspergers syndrom har hospitalet en forzldregruppe, som mades
regelmassigt.

Vi ser samarbejdet med familien som en integreret del af behandlingen..

Behandling / vejledning

Vi har valgt at tale om behandlingstilbud selvom mange — ogsa professionelle — primeert
ville tale om specialpezdagogiske tilbud til denne gruppe af bern.

Nér vi har valgt termen behandling skyldes det dels vort tilhersforhold, dels beskrivelsen af
udviklingsforstyrrelserne - specielt de mere komplekse og indgribende - som en del af de
psykiske tilstande, som ses hos bern ( Sundhedsstyrelsens redegorelse vedr. Berne- og
Ungdomspsykiatri, 2001). I behandlingstilbuddet vil der ofte vare behov for en tverfaglig
ekspertise og for supervision/ konsultation.

Behandlingstilbuddet ber rette sig mod barnet, familien og det professionelle netvzerk.
I forhold til barnet oftest i form af indirekte behandling (via foreldre/ padagoger eller
lerere), men ogsé som individuel terapi (psykodynamisk, kognitiv, psykoedukativ etc.) eller
i form af psykofarmakologisk behandling.

I forhold til familien i form af psykoedukation, rad og vejledning, behandling af krise og
anden terapeutiske behandling, sdfremt dette vurderes relevant foreldrekurser,
seskendegrupper, netverkssamtaler eller - kurser.

I forhold til det professionelle netvaerk handler tilbuddet om at formidle
undersogelsesresultater og formidle en forstielse af barnets handicap samt at undervise og

vejlede personalet i forhold til at tilretteleegge undervisning og treening samt hverdag i skole/
institution,

Vi er opmarksomme pa at mange kommuner ser en undersggelse pa Berne- og
Ungdompsykiatrisk Hospital som arsag til ansegninger om sociale stetteforanstaltninger og
dermed som en fordyrende faktor og kun i begrenset omfang som en instans, der via

behandling reducerer tyngden af problemerne for det enkelte barn, nir det drejer sig om bam
og unge med neuropsykiatriske tilstande.




Born, unge og voksne bliver imidlertid ikke dérligere eller far storre vanskeligheder af at fa
en diagnose i tilslutning til en undersogelse pd Berne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital, men
vanskelighedernes/ handicappets grad og omfang bliver beskrevet..

Undersogelsen resulterer i mere viden om det enkelte barns behov og mulighed for at
mélrette en behandlingsindsats.

Mange bern har frem til det tidspunkt hvor de nér til en undersggelse pa Borne- og
Ungdomspsykiatrisk Hospital ikke modtaget en relevant indsats- og det er naturligvis
billigere pa kort sigt, men det koster pa lang sigt ikke at ivaerksatte relevante
behandlingstilbud f.eks. i form af adfeerdsforstyrrelser, men ogsé i form af at disse berns
ressourcer ikke udnyttes og stimuleres i den grad, som det er muligt.

International forskning viser at f.eks. bern med autisme har behov for et individualiseret,
intensivt behandlingstilbud omfattende mange timers treening, undervisning/ uge.

Vi gér som givet ud fra at danske politikere som overordnet mal har at behandlingen af
danske born skal leve op til internationale standarder, siledes som de f.eks. fremgér af de
engelske standarder pa autismeomradet, udarbejdet i et samarbejde mellem den nationale
autismeforening (NAS), det videnskabelige selskab for psykiatri/ Berne- og
Ungdomspsykiatri, det videnskabelige selskab for padiatri og almen praksis og parlamentets
autismegruppe, se www.nas.org.uk, “National Autism Plan for Children”.

At forzldre, nér barnet har faet en diagnose, ogsé far muligheder for at komme ud af den
folelse af afmagt, handlingslammelse og skyld, som prager mange af de foreldre, vi meder
og at de i stedet far overskud til at hente viden via internettet, foreninger og kurser kan
selviolgelig betyde at de udtrykker krav og forventninger til sociale stette foranstaltninger og
dermed at presset pa de sociale forvaltninger sges. Hvor foreldre til bern med psykiske
forstyrrelser tidligere skjulte dette for familie, venner og kollegaer er nutidens foraldre dbne
og stiller krav til institutions- og skoletilbud og til undersggelses- og behandlingssystemet,
saledes som det generelt er tilfeeldet i vort samfund. Foraldrene er en enorm ressource i
forhold til denne bernegruppe. Som professionel oplever man ofte at fale stor beundring for
den kreativitet og udholdenhed som forzldre til bern med neuropsykiatriske tilstande, f.eks.
autisme udviser og som betyder, at bern, der for ar tilbage ofte ville bliver placeret pa
institution, nu indgér i deres familier, ogsa selvom de i nogle tilfalde fylder meget pga. deres
handicap og derfor ogsa i nogle situationer udger en belastende faktor.

Nar nogle forzldre nar til en erkendelse af at deres barn har behov for et specialiseret dag-
eller degntilbud, sa har de forventninger om ekspertise og samarbejde.

Langt de fleste barn, der underseges pd Barne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital, afsnit B
forbliver enkeltintegrerede — som oftest med individuel pedagogiske stotte.

Nogle barn visiteres aktuelt p& baggrund af undersogelsen til kommunale eller amtslige
specialtilbud.




Kun de bern, som har udtalte vanskeligheder f.eks. pga. autisme eller som har flere

komorbidt optreedende sygdomme kommer aktuelt i betragtning til et amtsligt, specialiseret
tilbud.

Videreudvikling, internationalt samarbejde og forskning

I Danmark er forskningen indenfor det barnepsykiatriske omrader i en rivende udvikling og
internationale kontakter udbygges samtidig med at der etableres forskningsnetverk nationalt
og internationalt.

Et af de omrader hvor der aktuelt pagar en del forskning er det neuropsykiatriske.

Vi vil gerne udtrykke vores bekymring for at en af konsekvenserne af strukturreformen kan
vere at det ikke lengere vil veere muligt at bedrive forskning 1 forhold til f.eks.
epidemiologi, tiologi/ genetik men ogsa i forhold til behandling i Danmark. En flytning af
undersogelser f.eks. i forhold til bern med autisme til kommunale udredningsteams vil
betyde at den rapportering der nu

foregér via Det Psykiatriske Centralregister vil bortfalde og dermed bortfalder en vasentlig
del af grundlaget for forskningen.

Internationalt gér bestreebelserne aktuelt pa at udarbejde standarder for good clinical praxis

" indenfor f.eks. autismeomrédet (se www.nas.org.uk).

En udleegning af udredning og behandling vil medfere vanskeligheder i forhold til at etablere
sddanne standarder. P4 nuvaerende tidspunkt er undersegelses- og behandlingstilbuddene pa
autismeomradet inde i en fase, hvor tidligere tiders store forskelle i tilbuddene fra kommune
til kommune og amt til amt er ved at udlignes. Strukturreformen kan resultere i at disse
forskelle og uligheder igen forsterkes, her ma det frygtes at bl.a. gkonomiske forhold, men

ogsé vidensniveau vil kunne fa afgerende betydning for om et barn / familie fir et malrettet
og tilstrekkeligt behandlingstilbud.

Vi har valgt at beskrive undersagelses- og behandlingstilbuddet p&4 Berne- og
Ungdomspsykiatrisk Hospital som et argument for at folge Sundhedssstyrelsens anbefalinger
fra redegorelsen vedr. den Berne- og Ungdomspsykiatriske virksomhed - den fremtidige
tilretteleggelse ved gennemforelsen af strukturreformen.

Lov om social service § 13-15

Etablering af VISO i de enkelte regioner vil kunne bidrage til opretholdelse af den faglige
ekspertise og sikre kommuner og borgere adgang til denne, i de tilfeelde hvor den fornadne

ekspertise ikke kan forventes at vere til stede 1 den enkelte kommune eller i regionens
tilbud..




Dimensioneringen og sikring af at de enkelte fagomréders mulighed for at opretholde
ekspertisen er vesentlig.

Samtidig hermed er en afgransning af VISO’s malgruppe béade i forhold til
specialrddgivning og udredning i forhold til bl.a. Barne- og Ungdomspsykiatrien vasentligt.
VISO er beskrevet som et netvaerk, med en central og decentral enhed. Vi vil meget gerne
bidrage til VISO med den ekspertise der er opbygget indenfor vores afdeling pé det
neuropsykiatriske omréade, specielt i forhold til bern og voksne med autisme ogsé i forhold
til metodeudvikling i forhold til behandlingsformer og nationale standarder for diagnostik,
undersogelse, udredning og behandling.

Organiseringen med VISO kan pa sigt bidrage til sget koordinering og sterre ensartethed i de
tilbud som borgerne fér i de enkelte kommuner, regioner og pé landsplan

ggﬂ%%ﬂ*

afdelingssygeplejerske

Afsnitsledelsen, Afsnit B, specialafdeling for bern ( 0-7 &r) med neuropsykiatriske tilstande.
Borne- og Ungdomspsykiatrisk Hospital, Risskov.

10




U-139

Horingssvar fra samradet af ledere for tale- og hereinstitutionerne
1. december 2004

Samradet af ledere for tale- og hereinstitutionerne har p& mede den 1. december 2004_1 dfzftet det
foreliggende forslag til lov om zndring af lov om folkeskolen, lov om specialundervisning for
voksne, m.v.

Regional 6g kommunal forankring

Samradet konstaterer, at der i lovudkastet er naevnt 15 institutioner pa tale-hgreomrédet, som for-
ankres regionalt, mens andre nuverende amtslige institutioner, som ogsa varetager tale-hereopga-
ver, forankres i kommunalt regi (Center for Specialundervisning 1 Roskilde Amt, Videnscenter for
Specialpedagogik i Storstrems Amt, Blakeargérd i Viborg Amt, Kommunikationscentret i Frede-
riksberg Kommune, Center for Specialundervisning for Voksne i Kebenhavns Kommune og Kom-

munikationscentret i Bornholms Regionskommune). Kriterierne, der ligger til grund for udvalgel-
sen, er ikke beskrevet.

Henvisning og retssikkerhed

Samradet vurderer, at det vil veere vanskeligt og ressourcekravende for kommunerne at opbygge
nedvendig ekspertise for at kunne udfere en fagligt forsvarlig udredning og visitation. Tale-here-
institutionerne betjener et stort antal brugere med forskellige funktionsnedszttelser og varierede
behov for individuelt kompenserende foranstaltninger. Samrédet vurderer i den forbindelse, at ud-
redningsopgaverne ber placeres pé en tale-hgreinstitution.

Samradet vurderer, at placeringen af al udredning og visitation i kommunalt regi indebzrer risiko
for, at der pé landsplan vil opsté betydelige forskelle i tilbuddene til handicappede med tale-
harevanskeligheder. En placering af udredning og faglig visitation pé en tale-hereinstitution vil dels

medfere sterre ensartethed pad landsplan og dels garantere den enkelte borger en hgjere grad af rets-
sikkerhed.

Behandling og genoptrzening

I bemarkningerne til lovforslaget er det navnt, at opgaver med karakter af behandling eller genop-
trening fremover eventuelt vil kunne varetages enten af kommunerne som led i kommunernes an-
svar for genoptreningstilbud eller af regionen ved hospitalsindlzggelse. Samradet ggr opmarksom
p4, at der i sidanne organisationer vil vere tale om miljger bestiende af ganske f& fagpersoner in-
den for tale-hgreomridet. Det vil derfor vere nedvendigt at sikre disse personer tilknytning til en
tale-hereinstitution for at fastholde en hej faglig standard pa de forskellige specialomrader. Institu-

tionerne pa tale-hareomrédet stiller sig til ridighed for n@rmere dreftelse af, hvordan disse opgaver
kan organiseres mest hensigtsmassigt.

Finansiering .

I'lovforslaget er skitseret en betalingsmodel sammensat af objektiv finansiering og takstfinansie-
ring. En hej grad af takstfinansiering kan medfere utilsigtede administrative barrierer for en smidig
service. Omréadet er nemlig preget af kompleksitet med mange kortvarige kontakter og individuelle
behov for ydelser og foranstaltninger. For at sikre en hensigtsmeassig sagsbehandling for sivel bru-

gere som kommuner anbefaler Samradet derfor, at den objektive finansiering udger en vasentlig
andel af den samlede betaling.

Med venlig hilsen

Samrédet af ledere for tale- og hereinstitutionerne




