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Haring — Forslag til endringi opplaeringsloven — Opplaering i
helseinstitug oner og barneverninstitug oner.

Utdannings- og forskningsdepartementet har sendt ut et hegringsnotat hvor flere ulike modeller
for forvaltning av opplaaing i helse- og barneverninstitusjoner er beskrevet. Departementet
har ikke tatt stilling til hvilken/hvilke av modellene som ber velges, og gnsker at
hearingsinstansene skal uttale seg om fordeler og ulemper ved de ulike modellene, og
hvilken/hvilke som bar velges.

Alternativ 1.

Fylkeskommunalt ansvar for oppleering i bade offentlige og private helseinstitusjoner.
Innebager at fylkeskommunen der institugonen ligger blir faglig, juridisk og gkonomisk
ansvarlig for all opplaging, bade grunn- og videregdende opplaging. | dette forslaget ligger
ogsa at det ikke skal foretas individuelle gjesteelevsoppgjar av pasienter fraandre
fylkeskommuner.

Finansiering av grunnskole i private helseinstitugoner overfares fra kommuner til
fylkeskommuner. Rammetilskuddet til fylkekommunen gkes noe.

Fordelen med alternativet er at det blir like regler for opplagingsansvaret i alle
hel seinstitusjoner, og man slipper ekstra administrasjon ved gjesteel evsoppgjar.

Alternativ 2:

Opplearingsansvaret i bar never ninstitug onene flyttes fra beboer ens
hjemfylkeskommune il fylkeskommunen der institugonen ligger.

Kommer som en naturlig konsekvens av alternativ 1. Fylkeskommunen der institusonen
ligger skal ha ansvaret for opplaging i bade helse- og barneverninstitusjoner. Heller ikke her
skal det foretas gjesteel evsoppgjer fylkeskommunene i mellom.

Midler til dette ligger allerede i rammetilskuddet til fylkeskommunene.

Fordelen med dette alternativet ma knyttes opp mot alternativ 1. Det blir lik forvaltning og
regelverk for opplaging i bade helse- og barneverninstitugoner. Somi alternativ 1 unngar
man gj esteel evsoppgj ar.

Alternativ 3:

Helseforetakene far ansvar for opplagringen i bade helsefor etakene og private
helseinstitus oner.

Innebagrer at den instansen som er ansvarlig for behandling av pasientene ogsa skal veae
ansvarlig for opplaaingen. Staten ved helseforetakene blir faglig, juridisk og gkonomisk
ansvarlig for & oppfylle rettighetene etter opplagingsloven. Det skal ikke foretas
gjesteelevsoppgj er.



Finansiering av opplaaingen overfares frafylkekommunen til hel seforetak. Rammetilskuddet
til fylkekommunene reduseres noe.

Fordelen ved dette alternativet er at det blir Iettere & se det enkelte menneske som helhet, bade
i forhold til behandling og opplaaing. Rammene for helseinstitugonene vil bli klarere dade
bare har et forvaltningsniva a forholde seg til, staten vil hatotalansvaret for bade det
medisinske og pedagogiske. | hgringsutkastet heter det at en ulempe vil vage at et nytt
forvaltningsniva for opplaging blir innfart. | og med at mange medisinske institusjoner
allerede har ingtitugjonsskoler, eller har neare samarbeid med lokale skoler, mener vi at et dlikt
forvaltningsniva allerede er sa godt som etablert. Problemet blir derfor etter var vurdering
ubetydelig.

Alternativ 4:

Opplaringsansvar et i bar never ninstitug onene flyttes fra hjemfylkeskommunet il staten.
Kommer som en naturlig konsekvens av alternativ 3. Staten, ved statlig regional
barnevernmyndighet, skal ha ansvaret for opplaging i bade helse- og barneverninstitusjoner.
Det skal ikke foretas gjesteel evsoppgjar.

Finansiering av opplagingen overfares fra fylkekommunen til staten. Rammetilskuddet til
fylkekommunene reduseres noe.

Fordelen med dette alternativet ma knyttes opp mot alternativ 3. Det blir lik forvaltning og
regelverk for opplaging i bade helse- og barneverninstitusioner ved at staten overtar ansvaret.
Helhetstenkningen i forhold til den enkelte vil bli lettere & utvikle enn ved dagens ordning.
Finansieringen vil falge den enkelte. Dette farer til at opplaaing kan iverksettes umiddel bart
etter institusjonsplassering, og forsinkelser pd grunn av gjesteelevsoppgjer unngas. Vi ser
heller ikke her noe problem med ekstra forvaltningsniva, jfr. kommentarer under aternativ 3.

Alternativ 5:

Viderefgring av dagens ordning nar det gjelder oppleeringsansvaret i private
helseinstitus oner.

Kommunen der pasienten er bosatt har ansvaret for grunnskol eopplaaing, mens
fylkeskommunen der pasienten er bosatt har ansvaret for videregaende opplaging. Forslaget
medferer at ordningen med gjesteel evsoppgjar opprettholdes.

Ingen endring i forhold til dagens finansieringsordning.

Alternativ 6:

Kommunalt ansvar for grunnskoleopplaeringen og fylkeskommunalt ansvar for

vider egdende opplaering i alle helseinstitusjoner og bar never ninstitusjoner.
Bostedskommune skal ha ansvaret for grunnskoleopplaaing og hjemfylkeskommune skal ha
ansvaret for videregdende opplaging. Ordningen med gjesteelevsoppgjer videreferes.

Rammetil skuddet til kommuner og fylkeskommuner gkes noe. Det ma foretas overfaringer av
midler fradet fylkeskommunale til det kommunale rammetilskuddet siden det i dag er
fylkeskommunene som har hovedvekten av ansvaret for opplaging.



Fordelen vil vaare at samme forvaltningsniva har ansvaret for bade grunn- og videregaende
opplaging i ingtitugioner. Ulempene ved en dlik ordning vil vaae at opplaaringen skjer ved en
institugon som kan ligge geografisk langt unna forvaltningsleddet. For Finnmark
fylkeskommune vil det bli en veldig stor utfordring & kvalitetssikre opplaaing som gis en av
"vare" elever som er painstituson i Oslo eller Bergen. Det ma utarbeides nye rutiner og
prosedyrer som vil feretil at administrasion av ordningen krever mye arbeid og blir tungvint &
utfare.

Anbefaling:

Finnmark fylkeskommune anbefaler alter nativ 3 ift. opplagingsansvaret i helseinstitusjoner,
og alternativ 4 ift. opplaging i barneverninstitusoner.

Helse- og barneverninstitusjoner far med en slik ordning bare ett forvaltningsorgan & forholde
seg til, noe som vil forenkle administrasjon av opplagingen for elever i dike institugjoner.
Ogsa gkonomisk far de bare ett ledd & forholde seg til. Helhetstenkningen rundt den enkelte,
et prinsipp som ble innfart med sykehusreformen, vil bli ivaretatt pa en helt annen méte med
bare en ansvarlig ift. opplaging i institugoner. Dette blant annet fordi opplaaing ofte vil vaae
en viktig del av et behandlingsopplegg, og derfor ma ses pa som en integrert og ikke
fragmentert del av opplegget for den enkelte.

Vi har tidligere papekt at staten allerede har ansvaret for drift av flere institusjonsskoler. For
Finnmarks del har staten ogsa ansvaret for de samiske videregaende skolene. | hgringsutkastet
er et ekstra forvaltningsledd nevnt som en ulempe. Slik vi ser det er i prinsippet dette leddet
allerede etablert, og vil etter var vurdering ikke skape noen problemer. Det ma selvfalgelig
presiseresi lovsform at staten skal ha ansvaret for opplaging i alle helse- og
barneverninstitusoner.

@konomisk betyr var anbefaling at midler som i dag brukes til opplaging i institusjon ma
trekkes frarammetilskuddet til fylkeskommunene. For Finnmark fylkeskommune er det da
viktig a presisere at det ikke matrekkes mer midler frarammetilskuddet enn det som ble
tilfert ndr fylkeskommunene fikk ansvaret for opplaaing i institusjoner.



