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BPA efter servicelovens § 95 og overvagning

Dansk Epilepsiforening skriver til udvalget for at ggre opmaerksom pa en problemstilling i
forbindelse med servicelovens § 95 om Borgerstyret Personlige Assistance / § 83 om Personlig
hjeelp og pleje. Selvom servicelovens & 83 hgrer under Sundheds- og Zldreministeriets
ressortomrade, skriver vi til Social- og Indenrigsudvalget, da vi mener, at der bgr findes en
overordnet handicappolitisk Igsning pa problemet, hvorfor henvendelsen rettelig hgrer hjemme
her.

Det drejer sig om en raekke problemer, der er opstaet i kglvandet pa en dom fra Vestre Landsret af
d. 13. maj 2015, som slar fast, at servicelovens § 95 ikke kan benyttes til overvagning, ligesom
overvagning heller ikke kan bevilges efter § 83. Det er vores erfaring, at dommen har medfgrt
fglgende problemstillinger:

1) Et”hul” i lovgivningen, hvor borgere, som ikke er i stand til at varetage rollen som arbejdsgiver/-
leder, ikke kan fa stgtte til overvagning, hvorfor de henvises til et botilbud, hvad der strider abenlyst
mod handicapkonventionen.

2) En uklar afgraensning af forholdet imellem overvagning og radighed, nar det geelder afggrelser efter
§ 95 i serviceloven.

3) En anledning til, at kommuner rundt omkring i landet genvurderer tidligere afggrelser og
gennemfgrer justeringer, som handler om andet og mere end overvagning.

1) Hul i lovgivningen

Dommen har medfgrt en justering af tidligere praksis, hvor der som konsekvens af afggrelser fra
Ankestyrelsen rent faktisk har veeret ydet stgtte til overvagning efter servicelovens § 95 rundt
omkring i danske kommuner. Vi har vaeret i kontakt med DUKH, Den Uvildige Konsulentordning pa
Handicapomradet, der umiddelbart vurderer, at der er et hul i loven i forhold til malgruppen for §
95 stk. 3, idet der ikke er hjemmel til bevilling af overvagning. Problemet, som den nuvaerende
lovgivning ikke giver svar p3, er, at der er mennesker, som gnsker at bo i eget eller foraldrenes
hjem, og som har et behov for overvagning, men som ikke er berettiget til en BPA efter
servicelovens § 96, fordi de ikke er i stand til at patage sig rollen som arbejdsleder. Disse mennesker
falder imellem to stole rent lovgivningsmaessigt, fordi de af den ene eller anden arsag ikke formar at
veere arbejdsleder, hvilket jo er absurd, da evnen til at agere arbejdsleder jo intet har at ggre med
deres behov for overvagning.

Der er tale om en problemstilling, som er sarlig relevant for en gruppe af vores medlemmer, som
netop pga. af deres epilepsi har brug for overvagning eller at kunne fa hjalp i forbindelse med et
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anfald. | nogle tilfaelde har hjzelpen til formal at administrere anfaldsbrydende medicin, hvor
borgeren i de veaerste tilfeelde risikerer at miste livet, hvis ikke opgaven bliver Igst.

For nogle kommuner er Igsningen pa dette lovgivningshul ligefor. Alle timer, som ikke anvendes til
aktiv hjaelp, fjernes, og kan dette ikke daekke borgerens behov, sa kan der henvises til botilbud. Se
f.eks. dette notat fra Hgje Tastrup Kommune. At borgeren ogsa kan have en mening om, hvordan
vedkommende gnsker at bo, eller maske oven i kpbet en berettiget forventning om selv om kunne
bestemme det, f.eks. i henhold til handicapkonventionens artikel 19 om retten til et selvstaendigt
liv, overvejes ikke.

2) Uklar lovgivning — diffus praksis

Endvidere har dommen medfgrt, at der er opstaet en uklarhed i forhold til afgraensning imellem
behovet for overvagning og behovet for radighedstimer. Dommen fra landsretten aendrer som
sadan ikke ved, at der fortsat i § 95 er mulighed for at yde stgtte til radighedstimer i szerlige
tilfaelde, hvad Ankestyrelsen ogsa slar fast i denne afggrelse. Men det er vores indtryk, at dommen
alligevel har faet en konsekvens for mulighederne for at fa bevilget radighedstimer. | den praktiske
sagsbehandling er det ikke sa enkelt at skelne imellem overvagning og radighed. Mange af vores
medlemmer har maske ikke brug for decideret overvagning, hvor hjalperen konstant overvager
borgeren, men netop fordi epilepsi er en meget uforudsigelig lidelse, kan det i mange tilfaelde vaere
relevant med radighedstimer imellem hjalperopgaverne. Der kan dreje sig om behov for hjzelp til
almindelige daglige opgaver, eller som anfgrt oven for hjelp i forbindelse med potentielt
livstruende anfald. Fzelles er, at det ikke kan forudsiges, hvornar behovet opstar.

Fra de sager, som vi har veeret involveret i pa dette omrade, er det vores erfaring, at kommunen
ikke formar at skelne imellem overvagning og radighed, ligesom kommunen ogsa undlader at
vurdere, om der er tale om et seerligt tilfeelde, hvor der kan bevilges radighed, men udelukkende
skaerer i de bevilgede timer og ellers lader det veere op til en evt. klagesag at skelne imellem de to.

Det er keempe problem. Knapt 20 af vores medlemmer har deltaget i en lille rundspgrge, hvor vi har
spurgt ind til behovet for hjeelp om natten. Langt de fleste - 71,8 % - angiver, at de har brug for, at
der er hjzlp til radighed i forbindelse med anfald. Kun 7,1 % angiver, at de har brug for direkte
overvagning. Vi er steerkt bekymrede for, hvorvidt begge grupper vil opleve nedskzaeringer i deres
hjeelp pa baggrund af dommen.

3) Generelle nedskaringer med henvisning til dommen

Overordnet er problemet, at en raekke borgere ikke kan fa daekket deres behov inden for rammerne
af den nuvaerende lovgivning. Men vi har ogsa i kglvandet pa dommen fra landsretten haft sager,
hvor kommunen med henvisning til dommen genvurderer sagen, men nar frem til en bevilling med
en nedjustering af timetallet, som ligger langt ud over omfanget af overvagningen. Vi har en aktuel
sag, hvor en kommune inden for en uge traeffer med to afggrelser med en forskel i bevillingen pa
mere end 130 timer uden, at der er sket aendringer i borgerens behov. Fgrst traeffer kommunen
afggrelse om stgtte pa 168 timers stgtte, men efterfglgende i forbindelse med afklarende
sporgsmal til afggrelsen traeffes en ny afggrelse, hvor der bevilges hjaelp i 36 timer om ugen. Det
synes langt fra rimeligt.
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Fokuspunkter

Dansk Epilepsiforening mener pa baggrund heraf, at landsretdommen pa BPA-omradet szetter
fokus pa en raekke problemer, som det er ngdvendigt at adressere:

e Et hulilovgivningen, hvor mennesker falder imellem to stole, og ikke kan fa den hjzelp, som de har
brug for.

e En problemstilling i forhold til handicapkonvention (artikel 19), hvor mennesker reelt ikke selv kan
veelge, hvor de gnsker at bo.

e En forskelsbehandling, hvor mennesker uden kognitive begransninger i funktionsevnen selv kan
bestemme, hvor de gnsker at bo, mens mennesker med begraensninger ikke har denne mulighed —
pga. et irrelevant krav om at kunne fungere som arbejdsleder.

e En uklar afgraensning af forholdet mellem radighed og overvagning

e En anledning til at kommuner nedjusterer omfanget af stgtte ud over omfanget af overvagning.

Vi synes, at der er brug for at kikke pa disse problemer, og vi deltager gerne i en naermere drgftelse
heraf, ligesom vi naturligvis star til radighed med yderligere oplysninger og eksempler, hvis behovet
matte vaere der.

Jeg haber meget, vi kan finde en Igsning pa dette problem, som har stor betydning for vores
medlemmer og mennesker med andre handicap.

Med venlig hilsen
L%

Lone Ngrager Kristensen
Landsformand
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