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HORINGSUTTALEL SE FRA RINGERIKE KOMMUNE VEDR. FORSLAG TIL
STERKERE RETTIGHETSFESTING AV ORDNINGEN MED BRUKERSTYRT
PERSONLIG ASSISTANSE

Fordlag til vedtak:

.- Sett inn forslag til vedtak under denne linja

Hovedkomiteen for helse, omsorg og velferd vedtar vurderingen i denne sak som
kommunens hgringsuttalelse i forhold til forslaget om sterkere rettighetsfesting av ordningen
med brukerstyrt personlig assistanse.

:.: Sett inn fordag til vedtak over denne linja ™
.. Sett inn saksutredningen, vurderingen og saksdokumentene under denne linja ¥

Utredning:

Stortinget har bedt Regjeringen fremme lovforslag om rett til brukerstyrt personlig assistent
(BPA), og Helse og omsorgsdepartementet har sendt dette ut pa hering med frist for
kommunene til a uttale seg innen 1. november 2007.

Forslaget innebagrer a endre sosialtjenesteloven dik at alle som fyller de alminnelige
vilkérene for a motta praktisk bistand og opplaaing, og som har behov for omfattende
tjenester, far en rett til afa hele eller deler av denne tjenesten organisert som BPA. Videre
foreslas det at en bruker som innvilges BPA skal harett til & bestemme arbeidsgivermodell
og hvem som skal veare assistent.

Forslaget er ment a stimulere kommunene til & organisere praktisk bistand pa nye mater og
bidratil starre valgfrihet og brukermedvirkning. Retten til &fa organisert praktisk bistand
som BPA foresl&s avgrenset til brukere som har et omfattende behov for tjenester. Dette
samsvarer med dagens retningslinjer som presiserer at det forutsettes at bistandsbehovet er
saomfattende at det mer hensiktsmessig kan ivaretas gjennom BPA enn gjennom mer
tradisonelle omsorgstjenester. Ved et lite bistandsbehov vil det ikke foreligge tilsvarende
behov for BPA.

Forslaget innebagrer videre at retten til avelge BPA ikke skal vaare begrenset til bestemte
funksgonshemminger eller diagnoser. | utgangspunktet legges det heller ikke opp til at retten
skal vaare begrenset av alder. Samlet sett vil forslaget bidratil & utjevne kommunale
forskjeller pa hvem som fér tjenestene organisert som BPA.

Det bes spesielt om kommentarer til fglgende sparsmal:



1. | hvilken grad vil de foresldtte endringene fare til at et sterre antall brukere vil gnske
tjenestene organisert som BPA?

Fra hvilke grupper (type funksonshemming, diagnose, alder) vil dette saalig skje?
Hvavil vaare omfanget pa den praktiske bistanden (tjenesteomfanget) til disse
gruppene?

4. Hvordan kan dette pavirke de gkonomiske og administrative konsekvensene av
ordningen (for kommunen, og for staten)?

Bar kommunen eller brukeren bestemme arbeidsgiverforholdet?

Bar brukeren bestemme hvem som skal veare assistenter?

Uavhengig av hvem som har arbeidsgiveransvaret, er det i utgangspunktet brukeren
som skal ha arbeidslederansvaret for assistenten. Bar kommunen, pararende eller
hjelpeverge ha arbeidslederansvar dersom brukeren selv ikke er i stand til aivareta
dette?
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Vurdering:

Ad. sparsmal 1

Etter dagens lovverk er BPA en dternativ organisering av tjenester til sterkt funksons-
hemmede personer. Oppgaver som kan utferes med hjemmel i sosialtjenestelovens § 4-2,
bokstav a, kan innga ved tildeling av brukerstyrt personlig assistanse.

Om kriteriene for rettighetsfesting kun er et stort og omfattende pleie- og omsorgsbehov
som utl@ser minst 20 timer hjelp pr. uke, vil omfanget gke. Ettersperselen etter et tilbud som
garanterer en til en-bemanning i alle situasjoner og individuell tilrettelegging, vil gke
betydelig. Antallet eldre vil ogsa gke mer enn det departementet antar, selv om mange eldre
vil kunne vaae skeptiske il aivareta arbeidslederrollen. Det er heller ingen grunn til atro at
pargrende til eldre og parerende til brukere med avorlige psykiske lidelser vil veare mindre
villigetil aveae arbeidsgiver enn for eksempel pararende til psykisk utviklingshemmede.

Ad. spgrsmal 2
Ringerike kommune mener at en lovendring vil kunne gi f@lgende nye brukergrupper:

e Eldre med alvorlig somatisk sykdom, ogsa de som i dag har sykehjemsplass.

e FEldre med demens, ogsa de som i dag far sykehjemsplass

e Myndige brukere med utviklingsforstyrrelser og utviklingshemming somi dag far et
tilbud i tilrettelagte, samlokaliserte boliger med bemanning

e Brukere med alvorlig psykiatrisk lidelse som i dag far omfattende hjemmetjenester,
bla. miljeterapeutiske tiltak

e Barn/unge somi dag far avlastningstilbud i avlastningsboliger

e Andre funkgonshemmede som trafikkskadde og andre med progredierende lidel ser
som i dag far tilbud i tilrettel agte og samlokaliserte boliger.

Ad. spgrsmal 3 og 4

Det visestil NOU 2005:8 " Likeverd og tilgjengelighet” side 239, som ut fra et anslag pa
15 — 20 % gkning av brukergruppen, beregner en ny utgift pa mellom 31 og 47 millioner pr.
ar. BPA i eldreomsorgen omfattes ikke i dette tallmaterialet og sannsynligvis heller ikke
brukere med alvorlig psykiatrisk lidelse.



Ut fra den dpne rettighetsfesting haringsnotatet legger opp til, mener Ringerike kommune at
anslaget pa 15 — 20 % gkning i brukergruppen med kognitiv svikt er alt for lavt. Utviklingen
av kostnadene i Sverige viser en gkning fra 1994 — 2005 pa 162 % og forventning om 354 %
gkning fra 1994 — 2010. | denne gruppen er ogsa psykiatriske pasienter tatt med. Ut fra disse
tallene vil det derfor vaare rimelig & anda minimum en tidobling i antallet BPA-brukere
dersom forslaget om rettighetsfesting blir realisert.

BPA er en svaat personal- og kosthadsintensiv organisasjonsform som innebaarer en til en -
bemanning i alle situagoner, uten mulighet for sambruk av ressurser og effektivisering av
driften. Hvis enkelte brukere som i dag bor i bemannede bofellesskap (disse har alle vedtak
pa 20 timer bistand eller mer) skulle velge & fa sine tjenester organisert som BPA-ordning,
ville kommunen miste avgjgrende samdriftsfordel er. Assistentene har en minimum
arbeidstid pato timer, dlik at behovet for personalressurser vil gkei forhold til kommunens
tidsestimering av ordinaat personlig stell og husarbeid. Ut i frade erfaringer Ringerike
kommune har gjort i forhold til ordningen salangt, far ogsa BPA-brukere i gjennomsnitt
tildelt flere timer i uken enn ved ordinaa praktisk bistand.

BPA-progektet i 12- kommunesamarbeidet i Vestfold fant at ett degnkontinuerlig
omsorgstilbud organisert som BPA, tilsvarte kostnadene til 4 sykehjemsplasser i KOSTRA-
gruppe 13. Ett omsorgstilbud pa 37,5 t/uken organisert som BPA tilsvarer 1sykehjemsplass.
Tilleggstjenester som hjemmesykepleie, natt-tjeneste, omsorgslgnn, avlastning m.v. er ikke
beregnet inn i disse tallene. Ringerike kommune er registrert i KOSTRA-gruppe 13, og
tallene antaes & vagre relevante. K ostnadene ved de pdlegg som Ringerike kommune har fétt
i forhold til kvalitetssystemer og internkontroll, tilrettelegging av assistentenes arbeidsmiljg,
HMS-rutiner, opplaaring og oppfalging av den enkelte arbeidsleder og assistenter er ikke
utredet i hegringsnotatet.

Rapporten fra BPA-progjektet blant 12 kommuner i Vestfold viser at et dggnkontinuerlig
tiltak organisert som BPA vil koste 2,5 mill. kroner/ar. Da ULOBAS timepris brukt som
beregningsgrunnlag. | tillegg kommer tradisjonelle tjenester med ngdvendig fagkompetanse
som hjemmesykepleie mv. Det er derfor ikke urimelig a forvente en gjennomsnittspris pa 3
— 3,5 mill. kroner for dike tiltak. Etter de nye refusjonsreglene for ressurskrevende brukere
med en basiskostnad pa kr 770.000 pr ar og 85 % refusjon, vil kommunens andel bli 1,1 til
1,2 mill. kroner pr. bruker. Dette vil gi store negative konsekvenser for en allerede anstrengt
kommunegkonomi, og kan ikke godtas uten at det felger med statlige gremerkede midler
slik at kommunens utgifter til BPA ikke gker.

Ad. sparsmal 5

Ringerike kommune kan ikke anbefale et rettskrav pa BPA for alle brukere med et
bistandsbehov over 20 timer pr. uke og rett til selv & velge arbeidsgiver. Dette vil redusere
kommunens organiseringsfrihet. Kommunenes politiske flertall ber fortsatt harett til
aorganisere tjenestene i pleie- og omsorgssektoren ut fra de lokale forholdene, og selv
beslutte grad av eventuell privatisering av tjenestene.

Dersom brukeren selv skal kunne velge arbeidsgiver, vil det kunne etableres flere private
aternativer. Dette vil igjen kunne fare til at assistenter innen en og samme kommune kan ha
forskjellige arbeidsforhold, avlanning, arbeidstidsbestemmel ser, pensjonsordninger o.a.,
med de arbeidsmiljgmessige utfordringer dette vil representere.



Ringerike kommune mener at kommunen selv bar vaae arbeidsgiver, da BPA er en
kommunal tjeneste pa lik linje med andre kommunale tjenester. Det som er viktig for
brukerne, er at de er med pa utformingen av hvordan arbeidsgiverforholdet skal ivaretas, og
at defar et "eierforhold” til valgte modell. @kt brukermedvirkning gir gkt brukertilfredshet.

Ad. sparsmal 6

Arbeidslederbegrepet er ikke tilstrekkelig utredet. Delt arbeidsleder- og arbeidsgiveransvar
er noe helt nytt i offentlig forvaltning og burde vaat utredet bedre far kommunene fikk
iverksettingsansvar. Haringsnotatet viser kun til brukernes rettigheter som arbeidsleder, ikke
de konkrete pliktene en arbeidsleder ma péta seg. Ut fra kommunenes erfaring, anses det
alvorlig at de prinsipielle forhold med brukeren som personalleder og at sikring av de
ansattes arbeidsmilj@ ikke er utredet.

Det er arbeidsgivers ansvar atilrettelegge et forsvarlig arbeidsmilja for assistentene og
utvikling av HM S-rutiner. Brukeren som arbeidsleder kan ikke anses som arbeidsgiver i
Arbeidsmiljglovens forstand, med mindre det foreligger et ansettel sesforhold direkte opp i
mot brukeren. Ansvaret ma derfor ivaretaes av kommunen.

Arbeidsgiver har ogsa ansvaret for at kvaliteten pa tjenestene holder en tilstrekkelig hay
standard og internkontroll. Dette ansvaret kan vanskelig ivaretaes av brukeren.

Ringerike kommune er av den bestemte oppfatning at brukeren bgr ha stor innflytelse pa
valg av assistenter. Dette ikke minst fordi BPA - ordningen ogsainnebaaer at man skal ha
faste assistenter som skal bista med personrettede tiltak (hjelp til toa ettbesgk o.a.).
Kommunen méa ha et omfattende veilednings- og opplagingsansvar. Det bar lages en
skriftlig avtale mellom arbeidsgiver (kommunen) og arbeidsleder (bruker) hvordan
ansettel sesprosessen skal vage.

Departementets merknad om at ” Dersom ar bei dsforhol det mellom bruker og assistent ikke
fungerer pa en tilfredsstillende mate, er det viktig at det kan bringestil oppher pa en enkelt
og ryddig mate” skaper usikkerhet. Dette kan svekke arbeidstakerrettighetene mht

oppsigel se/avskjed eller palegge arbeidsgiver atilby omplassering nér det ” skjaarer seg”
mellom assistent (arbeidstaker) og arbeidsleder (bruker).

Ad. sparsmal 7

Heringsnotatet har ikke utredet hvem som har ansvaret for a rekruttere arbeidsledere nar
brukerne gis et rettskrav pa BPA og brukeren selv ikke kan ivareta ansvaret.
Overformynderiene har allerede i dag et stort rekrutteringsproblem nar det gjelder
hjelpeverger. Kommunene kan bli pafart en ny utgift, enten gjennom ansettelse av
arbeidsledere eller gnnede hjelpeverger, dersom paregrende ikke patar seg ansvaret.
Ringerike kommune kan ha forstéel se for at pargrende i noen tilfeller kan péta seg ansvaret
for innholdet i BPA-ordningen ut frakjennskap til og engasjement for et familiemedlem. Vi
kan derimot ikke godta at BPA-ordningen skal ha ansatt arbeidsleder eller |annet
hjelpeverge. BPA-ordningen vil dafa samme grunnpreg som de ordinagre tjenestene
kommunene allerede har, men uten kommunenes tradisjoner for & organisere et pleie- og
omsorgstilbud ut fralovverk, kvalitetsforskrift, HM S-forskrift mv.

For brukeren er det @ haen BPA-ordning viktig for akunne styre sin tilvagrelse og leve et
mer aktivt og selvstendig liv selv om man er funksjonshemmet. Men slik Ringerike



kommune ser det, ma forutsetningen for a fa denne ordningen vaare at man er i stand til &
vaae arbeidseder selv.

Departementet legger i Rundskriv 1-15/2005 frem flere eksempler pa forhold som ma
avklares far foreldre kan utgve eller bista med ordningen. Eksempler her er hvem av
foreldrene som skal velges og i hvilken grad foreldrenes autoritet virker inn pa brukeren sine
avgjerelser. Selv om det er viktig a drefte disse tingene i familien, mener vi likevel at dette
er forhold som vanskeliggjer assistentens arbeidssituason. Dette kan gi hay ”turnover” og
heyt sykefravaa blant assistentene. Brukeren vil faforholdsvis mange assistenter aforholde
seg til, noe som man ville unnga nettopp med ainnfare BPA. Pa grunnlag av dette mener
Ringerike kommune at foreldrene uansett ikke bar uteve rollen som arbeidsleder.

Ringerike kommune vil fa komme med f@lgende innspill ut over svar pa de sparsmal
departementet stiller:

a. Rekruttering av assistenter

Ringerike kommune opplever allerede store rekrutteringsproblemer. Det er et kjent faktum
at helse, pleie- og omsorgstjenestene star overfor store utfordringer nar det gjelder &
rekruttere personell til de tradisjonelle tjenestene i &rene som kommer. Vi ber derfor om

at departementet utreder rekrutteringsproblemenei forhold til de nye brukergruppene

med rettighetsfestingen, og konkurransen dette vil innebaare for offentlige helse- og
pleie/lomsorgstjenester dersom brukeren (arbeidslederen) selv skal kunne velge arbeidsgiver.
Vi er ogsa skeptiske til den overrepresentasjon familie og vennetil settinger vil kunne utgjere
blant assistentene, og som vi ma forvente. Hva dette vil bety for innholdet i tjenestene og
arbeidsmiljget til de ansatte, er heller ikke utredet. Ringerike kommune er bekymret for at
det private sosiale nettverket, som har dype retter i norsk kultur, er i ferd med & erstattes av
et ansatt og lgnnet nettverk!

b. Kommunalt selvstyre

Kommunene har hittil stétt fritt til & organisere tjenestetilbudet i pleie- og omsorgsektoren ut
fra de lokale forholdene. Kommunene har ogsai hovedsak hatt avgjarel sesmyndighet pa
hvilke tjenester brukeren skal ha etter en individuell vurdering av sgknaden,(jfr. Lov om
sosiale tjenester 88 4-3, 4-2 og 8-4). | denne vurderingen kan kommunen ogsa vektlegge
gkonomiske og personellmessige ressurser, s lenge tjenestetilbudet anses & vaare faglig
forsvarlig og hensiktsmessig. Departementet gir uttrykk for at dette fortsatt skal veae
hovedregelen. Departementets forslag er imidlertid at alle brukerer med et bistandsbehov
over 20 t. pr. uke skal ha et rettskrav pa a fa tjenestetilbudet som BPA og rett til avelge
arbeidsgiver. Dette innebagrer at kommunen mister retten til & organisere tjenestetilbudet i
pleie- og omsorgsektoren og ha avgjerende innvirkning pa hvilke tjenester som skal tilbys.

Signalene oppfattes som motstridende, og forslaget reduserer organisasjonsfriheten i
kommunene. Ringerike kommune er av den oppfatning at alle sgknader om pleie- og
omsorgstjenester skal underkastes en individuell vurdering for afinne frem til et kvalitativt
godt og hensiktsmessig tjenestetilbud for den enkelte. Kostnadsforskjeller i tiltakene og
muligheter for rekruttering og organisering av personell matas med i vurderingen av
hensiktsmessighet.



Departementet grunngir sine anbefalinger ut fra et overordnet anske om & bidratil en
utvikling av ordningen. Ringerike kommune mener at departementet har andre virkemidler
for & oppna dette. Kvalitetsforskriftens § 3 sikrer brukermedvirkning, medbestemmelse,
fleksibilitet og individuell tilrettelegging for alle brukere. Helsetilsynet og fylkesmennene
har tilsynsplikt med kommunene og kan overprgve kommunen i individuelle klagesaker. Vi
kan derfor ikke anbefal e et rettskrav pa BPA for alle brukere med et bistandsbehov over 20
t/uken og rett til selv avelge arbeidsgiver. Kommunenes politiske flertall ber fortsatt ha rett
til & organisere tjenestene i pleie- og omsorgssektoren ut fra de lokale forholdene og selv
beslutte grad av privatisering av tjenestene.

Saksdokumenter:

e Haringsbrev - forslag til sterkere rettighetsfestning av ordningen med brukerstyrt
personlig assistanse (Hel se og omsorgsdepartementet)

Ringerike kommune, 23.10.2007

Svein Aannestad
Radmann

Saksbehandler: Arne Rabbe / Sveinung Homme

... Sett inn saksutredningen, vurderingen og saksdokumentene over denne linja



