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Til lovforslag nr. L 34 Folketinget 2004 - 05 (2. samling)

Betamkning afgivet af Socialudvalget den 31. marts 2005

Betaenkning

over

Forslag til lov om aandring af lov om forebyggende hjemmebesgg til addre
m.v.
(Andring af lovens malgruppe)
[af sociaministeren (Eva Kjer Hansen)]

1. £Endringsforslag
Sociaministeren har stillet 1 aandringsforslag til lovforslaget.

2. Udvalgsar bejdet

Lovforslaget blev fremsat den 23. februar 2005 og var til 1. behandling den 10. marts 2005. Lov-
forslaget blev efter 1. behandling henvist til behandling i Socialudval get.

Mader
Udvalget har behandlet lovfordaget i 2 mader.

Tidligere behandling

Lovforslaget er en genfremsadtelse af lovforslag nr. L 55 fra folketingsaret 2004-05, 1. samling.
Udvalget har faet omdelt det materiale, der foreldi forbindelse med behandlingen af L 55. Materia-
let er omdelt som bilag 1 pa L 34, herunder de heringssvar, som socialministeren sendte til udval-
get.

Spargsmal
Udvalget har stillet 3 spargsmal til socialministeren til skriftlig besvarelse, som denne har besva
ret. Spergsmalene og socialministerens svar herpa er optrykt som bilag 2 til betaenkningen.

3. Indstillinger og politiske bemaerkninger

Et flertal (V, S, KF og RV) i udvalget indstiller lovforslaget til vedtagelse med det stillede aan-
dringsforslag.

Et mindretal i udvalget (DF, SF og EL) i udvalget indstiller lovforslaget til forkastelse, men vil
stemme for det stillede sandringsforslag.

Dansk Folkepartis medlemmer af udvalget er ikke et gjeblik i tvivl om, at de forebyggende hjem-
mebesag er vigtige. Madet mellem den addre og hjemmebesagseksperten bygger pa en dialog med
fokus pa den addres ressourcer og rum for mulighedstaankning.

Det er ngdvendigt, at de personer, som skal foretage det forebyggende hjemmebesgg, er kvalifice-
rede til opgaven. Det skal vaare personer, der har et bredt kendskab til fysiske, psykiske og sociale



problemer, og de skal ogsa have kendskab til, hvad der findes af tilbud i kommunen tilrettelagt af
enten frivillige organisationer eller af kommunen selv.

Ordningen skal altsa medvirke til at skabe trivsel og tryghed. Man skal hele vejen rundt, nar det
gadder helbred, trivsel, interesser, livskvalitet, familie osv. Det kraever, at der mellem hjemmebesg-
geren og den addre er naavae, og at der er afsat tilstragkkelig tid.

Dansk Folkeparti ansker ikke, at der skal slakkes pa de forebyggende hjemmebesgg. Hvis vi pil-
ler en gruppe addre ud af ordningen, er der tale om forskelsbehandling, og det vender vi os staarkt
imod.

Dansk Folkeparti mener, at der vil blive tale om socia slagside, hvis de svageste addre skal ngjes
med det forebyggel sesarbegjde, som hjemmeplejen kan tilbyde, mens de staake addre far den mere
konstruktive forebyggel sesindsats, som forebyggel sesmedarbederne er traanede i. Derfor kan Dansk
Folkeparti ikke stette lovforslaget.

Tjodveldisflokkurin, Inuit Atagatigiit, Siumut, og Folkaflokkurin var pa tidspunktet for betaank-
ningens afgivel se ikke reprassenteret med medlemmer i udvalget og havde dermed ikke adgang til at
komme med indstillinger eller politiske udtalelser i betaankningen.

En oversigt over Folketingets sasmmensagning er optrykt i betaankningen.

4. /Endringsforslag med bemaer kninger

Andringsforslag

Af socialministeren, tiltradt af udvalget:
Ny paragraf

1) Efter 8 1 indsadtes som ny paragraf:
»§ 01

Forslag om revision af § 1 fremsates for Folketinget senest i folketingsaret 2007-08.«
[Revisionsbestemmel se

Bemearkninger

Til nr. 1

Revisionsbestemmel sen foreslas indsat under hensyn til, at regeringen i den mellemliggende peri-
ode vil foretage en undersggelse af kommunernes implementering af lov om forebyggende hjem-
mebesgg til addre m.v. Undersegelsen skal bl.a. afdaskke, i hvilket omfang kommunerne benytter
sig af muligheden for at andre lovens ma gruppe, samt undersgge kommunernes generelle forebyg-
gelsesindsats over for addre.

Hans Andersen (V) Anne-Mette Winther Christiansen (V) Inge-Lene Ebdrup (V) nfmd.
Inger Sigjberg (V) Pia Kristensen (DF) fmd. Birthe Skaarup (DF) Tina Petersen (DF)



Tom Behnke (KF) Per @rum Jergensen (KF) Huseyin Arac (S) Lisevon Seelen (S
Lotte Bundsgaard (S) John Dyrby (S) Lone Dybkjaa (RV) Ole Glahn (RV) Anne Baastrup (SF)
Line Barfod (EL)

Tjodveldisflokkurin, Inuit Atagatigiit, Siumut, og Folkaflokkurin havde ikke medlemmer i udval-
get.

Folketingets sammensaetning

Venstre, Danmarks Liberale Parti (V) 52 Enheddlisten (EL) 6
Sociademokratiet (S) 47 Tj6ovel disflokkurin (TF) 1
Dansk Folkeparti (DF) 24 Inuit Atagatigiit (1A) 1
Det Konservative Folkeparti (KF) 18 Siumut (SIV) 1
Det Radikale Venstre (RV) 17 Folkaflokkurin (FF) 1

Socialistisk Folkeparti (SF) 11



Bilag 1

Oversigt over bilag vedregrende L 34

Bilagsnr. Tite

1 Omdeling af det materiae, der forelai forbindelse med den tidligere
behandling af lovfordaget i folketingsaret 2004-05, 1. samling (L 55)

2 Tidsplan over udvalgets behandling af lovforslaget

3 Aendringsforslag, fra socialministeren

4 1. udkast til betaankning

Oversigt over spargsmal og svar vedrgrendelL 34

Spm.nr.  Titel

1 Spm., om kommunernes ggede gkonomiske raderum gar til et | gft til
de addre, til socialministeren, og ministerens svar herpa

2 Spm. om indf@relse af en revisionsbestemmelsei loven, til socialmi-
nisteren, og ministerens svar herpa

3 Spm. om, hvilke krav der skal stillestil personale, og om personal et

har den uddannelse og tid, der skal til, til socia ministeren, og mini-
sterens svar herpa



Bilag 2

Nogle af udvalgets speargsmal til socialministeren og dennes svar herpa

Spargsmalene og socia ministerens svar herpa er optrykt efter gnske fra S.

Sargsmal 1
Hvordan vil ministeren sikre, at kommunernes agede gkonomiske raderum gar til et 1gft til addre?

Svar:

Det er op til hver enkelt kommunalbestyrelse at tradfe beslutning om, hvorvidt der ikke laangere
skal gives forebyggende hjemmebesgg til personer, der modtager bade personlig og praktisk hjadp.
Formdlet er at give kommunerne starre frihed til at tilrettelasgge de forebyggende hjemmebesgg, sa
indsatsen malrettes de grupper, som vi ved har mest mulig gavn af den.

Beslutter kommunalbestyrelsen at undtage den naevnte persongruppe fra ordningen, felger det af
kommuneaftalen for 2005, at et eventuelt raderum anvendes til forbedringer for addre med sterre
plejebehov. At dette gennemferes i den enkelte kommune i overensstemmelse med kommuneafta-
len, er kommunalbestyrel sens ansvar.

Pa baggrund af den lgbende kontakt med kommunerne vurderer KL med forbehold fa@lgende ud-
sigter i kommunerne ved en aandring i malgruppen for forebyggende hjemmebesgg:

1/3-1/2 af kommunerne vil pakort sigt ikke aandre praksis. Disse kommuner vil fortsat tilbyde be-
seg til borgere, der modtager udstrakt hjemmehjadp.

Yderligere ca. 1/3 af kommunerne overvejer, hvordan der aternativt kan sadtes fokus pa aktive-
ring og vedligeholdelse af funktionsniveauet hos de svageste borgere. Det vil sige en omlaggning af
de aktuelle ressourcer til andre forebyggende aktiviteter, der samtaankes med den gvrige indsats pa
addreomradet.

Den resterende ca. 1/3 af kommunerne ma antages at drosle besggene ned. Blandt disse kommu-
ner har flere angivet, at ressourcerne skal omplaceres fra de forebyggende hjemmebesgg til hjem-
mehjad p/traaning.

Kommunernes Landsforening skenner pa grundlag af alderssammensagningen blandt hjemme-
hjad psmodtagerne, at den samlede besggsaktivitet maksimalt kan reduceres med 13-20 pct. Det vil
sige, at der maksimalt kan frigives ressourcer svarende til 15-23 mio. kr. &rligt i kommunerne. Ta-
ges der hgjde for forventningen til kommunernes implementering, jf. oplysningerne ovenfor, ind-
snaevres den reelle reduktion til 5-12 mio. kr.

| de kommunale regnskaber er der en sazlig gruppering til forebyggende hjemmebesag, som pa
regnskab 2003 udger 83,7 mio. kr. Dette faktiske forbrug vedrerer imidlertid kun de medarbejdere,
der som eneste opgave varetager forebyggende hjemmebesgg. | de kommuner, hvor funktionen
kombineres med andre myndighedsopgaver, undervisnings- og udviklingsaktiviteter, fremgar mid-
lerne ikke af den autoriserede gruppering til forebyggende hjemmebesag. | stedet vil de vaare konte-
ret generelt pa addreomradet eller som en fadlesudgift pa forvaltningsniveau.

Det vil sdledes ikke vaae muligt via de kommunale regnskaber at fa et retvisende billede af udvik-
lingen i de samlede udgifter til forebyggende hjemmebesag.



Ligeledes vil eventuelt frigivne midler, i det omfang de anvendes pa evrige omréder pa addreom-
radet, ikke kunne identificeres, da de ikke kan gremaakes i regnskabet som sparede midler pa fore-
byggende hjemmebesag.

Forebyggelse og sundhedsfremme vil formentlig blive en hgj prioritet i kommunerne i de kom-
mende ar, blandt andet fordi kommunerne med kommunalreformen far et gget ansvar for forebyg-
gelsesindsatsen. Jeg anser det derfor ikke for sandsynligt, at kommunerne vil skaae ned pa forebyg-
gel ses- og sundhedsomradet.

Jeg vil imidlertid gerne medvirke til at sikre, at et eventuelt gkonomisk raderum som felge af
kommunernes implementering af forslaget, anvendes til addre med starre plejebehov i overens-
stemmel se med kommuneaftalen for 2005. | 2002 blev kommunernes administration af reglerne om
forebyggende hjemmebesag undersggt. Jeg vil nu bede Ankestyrelsen falge op pa den daveaende
undersggelse, jf. ogsa min besvarelse af spargsma 2. Undersagelsen skal blandt andet omfatte en
afdaskning af, hvordan de kommuner, der vadger at begraanse magruppen for de forebyggende
hjemmebesgg, har valgt at omprioritere eventuelt frigjorte ressourcer pa addreomradet.

Der henvisesi avrigt til min besvarelse af spergsmal 2.

Spargsmal 2:
Er ministeren indstillet pa at indfare en revisionsbestemmelse i loven, sdledes at loven revurderes
og eventuelt revideres, hvis den ikke lever op til intentionerne?

Svar:

Fordlag til aendring af lov om forebyggende hjemmebesgg til addre m.v. giver kommunerne mu-
lighed for at undtage modtagere af personlig og praktisk hjadp fra tilbuddet om forebyggende
hjemmebesgag. Forslaget imgdekommer et anske fra kommunerne om i sterre omfang at kunne mal-
rette den forebyggende indsats til de borgere, hvor effekten af indsatsen erfaringsmaessigt er sterst.

Jeg vil gerne understrege, at regeringen prioriterer den forebyggende og sundhedsfremmende ind-
satsi addreplgen hgjt, og jeg betragter lov om forebyggende hjemmebesag som et centralt redskab i
denne sammenhaang. Det er derfor vigtigt for mig at pointere, at der med lovforslaget ikke er lagt op
til en besparelse pa forebyggel sesomradet. Formalet er, som jeg ogsa tidligere har neevnt, at give
kommunerne starre frihed til at tilrettelasgge de forebyggende hjemmebesgag, s indsatsen malrettes
de grupper, som vi ved har mest mulig gavn af den. Jeg tror ogs3, at det er i alesinteresse, at kom-
munerne bruger ressourcerne der, hvor de har den sterste effekt.

Jeg vil imidlertid gerne vaare lydher overfor de bekymringer, som ligger bag de spergsmdl, der har
vaget rgjst om kommunernes prioritering og tilrettelasggelse af forebyggel sesindsatsen overfor de
addre, der modtager personlig og praktisk hjadp. Jeg har derfor valgt at indarbejde en revisionsbe-
stemmelsei lovfordaget, der betyder, at lovforslaget skal revideres to &r efter lovens vedtagel se.

Revisionen af lovforslaget vil blive foretaget pa baggrund af en underspgelse af kommunernes
praksis ved forebyggende hjemmebesag for addre. Som bekendt blev kommunernes administration
af reglerne om forebyggende hjemmebesgg undersggt i 2002, og jeg vil nu bede Ankestyrelsen fal-
ge op pa den davaarende undersggel se.

Undersagelsen skal blandt andet afdaekke i hvilket omfang, kommunerne benytter sig af mulighe-
den for at begraamnse magruppen. Endvidere skal undersagelsen afdackke kommunernes generelle
forebyggelsesindsats over for addre, herunder hvordan de pagaddende kommuner eventuelt har
valgt at omprioritere indsatsen og eventuelt frigjorte ressourcer pa addreomradet. Kommunerne vil
ogsa blive bedt om at redegere for, hvordan de sikrer, at addre som modtager personlig og praktisk
hjadp, far tilbud om forebyggende tiltag, hvis de har et behov for dette.



Jeg henviser i gvrigt til min besvarelse af spargsmal 1.

Sargsmal 3:
Hvilke krav mener ministeren, der skal stilles til det personale, der skal indga i den foresldede

ordning, og har ministeren i den forbindelse sikret sig, at personalet har den uddannelse og den tid,
der skal til?

Svar:

Jeg gé&r ud fra, at der med spergsmalet henvises til det personale, som udferer de forebyggende
hjemmebesag.

Det fremgar af bemagkningerne til § 1 i lov om forebyggende hjemmebesgg nr. 1117 af 20. de-
cember 1995, at »samtalerne ved de forebyggende hjemmebesag bar varetages af en person, som
har grundigt kendskab til savel sociale som sundhedsmaessige forhold i bred forstand.

Af Vejledning om sociale tilbud til addre m.fl. (1998) fremgar hvorfor, dette er vigtigt. De fore-
byggende hjemmebesgg skal indeholde en helhedsorienteret samtale, hvor den addres forhold i al
amindelighed gennemgas og eventuelle spargsmdl draftes. Samtalerne kan fx omhandle dagligdag,
trivsel, sociat netvaak, bolig, gkonomi, sundhedstilstand m.v. P& baggrund af samtalen skal der
henvises til forskellige forebyggende og aktiverende tilbud, som findes i kommunen, og er tilrette-
lagt af frivillige organisationer m.v. eller af kommunen selv. Efter behov kan der endvidere vejledes
om andre relevante sociale eller sundhedstilbud, boligtilbud mv.

For at opfylde formalet med besggene er det derfor vigtigt, at de varetages af personer, som har
kendskab til sociale og sundhedsmaessige forhold i bred forstand. Det er vassentligt, at personalet er
godt orienteret om bl.a. kommunens sociale tilbud og om andre aktivitets- og samvaasmuligheder
m.v.

Ovenstaende understreges af, at det netop er blevet dokumenteret i en undersagelse foretaget at
Institut for Folkesundhedsvidenskab ved Kgbenhavns Universitet, at uddannelse af det personale,
der foretager besagene, har en signifikant betydning for effekten af hjemmebesggene. Undersagel -
sen fra Institut for Folkesundhedsvidenskab er et delresultat fra et sterre evalueringsprojekt om de
forebyggende hjemmebesgg, som Socia ministeriet har medfinansieret.

Der er med dette lovforslag en forventning om, at det forebyggende arbejde fortsat varetages af
velkvalificeret personale. Regeringen har sammen med Dansk Folkeparti afsat 10 mio. kr. malrettet
etableringen af efteruddannelsestilbud til plejepersonale og personale, der udfgrer forebyggende
hjemmebesgg i forbindel se med en opprioritering af en indsats pa demensomradet.

Det er kommunal bestyrel sens ansvar at sgrge for, at der er den forngdne tid til radighed til at gen-
nemfare besag, der indeholder en helhedsorienteret samtale om den addres trivsel, sociale netvaak
m.v. Lovforslaget medfarer ikke nye arbejdsopgaver for det personale, som udferer de forebyggen-
de hjemmebesgg, og jeg finder derfor ikke grundlag for at tvivle pa, at kommunerne ogsa i fremti-
den afsedter den fornadne tid til de forebyggende hjemmebesag.



