P ITP J"[ ]’ .' Regionsenter for barn og
B unges psykiske helse

. °
Regionalt kunnskapssenter ‘ , Helseregion @st og Sar

for barn og unge

- Psykisk helse og barnevern RSI
S
S(=\e

S
\»77?01&5@

UiT /st

HORING: Forskrift om forsgk med gkt kommunalt oppgave- og finansieringsansvar for
barnevernet

uni Research

Vi viser til brev fra Det kongelige barne- og likestillings- og inkluderingsdepartement av 22.
mai 2015 med forslag til Forskrift om forsek med gkt kommunalt oppgave- og finansierings-
ansvar for barnevernet. Regjeringen gnsker a preve ut endringer i ansvarsdelingen mellom stat
og kommune pa barnevernomradet gjennom forsgk i et mindre antall kommuner. For a kunne
gjennomfgre dette, er det utarbeidet et utkast til forskrift som skal regulere avvik fra gjeldende
lover og forskrifter pa omradet. Vi har med interesse lest departementets forslag med merkna-
der, og gnsker a komme med en uttalelse.

Uttalelsen er utarbeidet i samarbeid mellom:

Regionalt kunnskapssenter for barn og unge Midt-Norge
Regionalt kunnskapssenter for barn og unge Nord
Regionalt kunnskapssenter for barn og unge Vest
Regionsenter for barn og unges psykiske helse, @st og Ser

HORINGSUTTALELSE

Forvaltningsreformen/Barnevernreformen av 2004 ga grunnlaget for dagens oppgave- og fi-
nansieringsordning mellom stat og kommune i barnevernet. | dag har staten ansvar for institu-
sjonstilbudet, for a rekruttere og formidle fosterhjem, bista barneverntjenesten ved plassering
av barn utenfor hjemmet, og sgrge for at fosterhjemmene far ngdvendig opplaering og generell
veiledning. Kommunen pa sin side har ansvar for a utfare de oppgavene som ikke er tillagt et
statlig organ.

Ansvar for oppgaver

| forskriften foreslas det at kommunen far et helhetlig ansvar for hjelpetiltak i hjemmet og
utvidet ansvar for plassering av barn i institusjon og fosterhjem. Intensjonen er at barnas be-
hov skal dekkes til rett tid og pa best mulig mate. Det er gnskelig med en dreining mot fore-

bygging.

Innenfor et perspektiv knyttet til barnets beste hvor helhetstenkning og «rett hjelp til rett tid»
er sentralt, er forsgket med & legge gket ansvar for barnevernets helhetlige tjenesteapparat, til
den kommunale barneverntjenesten, bade interessant og viktig. Det har veert tilsvarende for-
sok tidligere (frikommuneforsgket), og Oslo kommune fikk ogsa fortsette som egen frikom-
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mune etter forvaltningsreformen. Vi regner med at erfaringer fra disse er vurdert innenfor det
nye forslaget.

| forskriftens § 3 foreslas det at kommunen skal ha ansvar for alle hjelpetiltak. Dette mener vi
er gunstig, bade ut fra en helhetsvurdering av barns behov sett i sammenheng med kommu-
nens tiltaksrepertoar, og ut fra at det muliggjer et sterkere samarbeid mellom barnevern, skole
og helse.

Forskriftens § 4 omfatter fosterhjem, og det foreslas at forsgkskommunen skal ha alt ansvar
for dette, inklusive rekruttering, oppleering og generell veiledning.

Vi er noe usikre pa hvordan dette vil sla ut for kommunene. Det kan vaere gunstig for de starre
bykommunene som har flere tilgjengelige (og differensierte) ressurser og kompetanse enn
mindre kommuner, og kan gjennom forsgket etablere rammer for erfaringsutvikling gjennom
nytenkning, revisjon og endring av forstaelse/organisering. Noen av de stgrste kommunene
har, sa langt vi vet, uttrykt behov for & kunne styre selv pa forutsigbare mater.

Totalt ansvar for fosterhjemsarbeidet kan sla negativt ut for de mindre og de sma kommunene,
som vi mener fortsatt vil ha behov for rad og veiledning fra statlig niva, ogsa innenfor en for-
spksordning som foreslatt. A etablere kompetanse for rekruttering, ngdvendig opplaring og
generell veiledning kan for dem vaere en svart vanskelig oppgave. A bli gitt ansvar for tjenes-
ter som ma kjgpes fra den som tidligere hadde ansvaret, apner for en situasjon hvor ting fort-
setter som fgr, men med en annen betaler.

Vi mener at mellomlgsninger, som at forsgkskommunene kan spgrre Bufetat om hjelp mht.
plasseringer, men at etaten kan si nei, kan bidra til & skape uoversiktlige og uforutsigbare
rammebetingelser.

Forskriftens 8 5 omfatter forsgkskommunenes oppgaver og ansvar ved plassering i institusjon.
Det foreslas at forsskskommunen selv skal velge institusjonsplass hvis barnet plasseres etter
Bvl. 88 4-4 eller 4-12. Prinsipielt finner vi at intensjonen med dette er god, og vil kunne veere
til barnets beste. Barnverntjenesten i kommunen har utredet barnet, kjenner barnets problema-
tikk, og kan velge institusjon som de vurderer kan ivareta barnet. Barnets medvirkning ma
ogsa ivaretas; blant annet i forhold til valg av plasseringssted.

Forsgkskommunen skal ikke ha samme totalansvar ved «atferdsplasseringer» (884-24, 4-25)
og akuttplasseringer (88 4-6 og 4-25). Ved «atferdsplasseringer» kan forsgkskommunen be
om bistand fra Bufetat. Bufetat skal ogsa (som i dagens ordning) foreta utfyllende kartlegging
for & sikre at barnet far riktig tiloud. Barn og unge med atferdsproblemer er den eneste grup-
pen barnevernet ifglge barnevernloven har et behandlingsansvar for. Det er derfor viktig at
institusjonene som er aktuelle for dette har rett kompetanse, og at det er samsvar mellom vur-
deringer etter loven og diagnostiske vurderinger. Vi mener at avgrensningen av kommunens
ansvar knyttet til atferdsinstitusjoner og akuttplasseringer er fornuftig. Det er viktig at et utvi-
det ansvar for kommunene kommer gradvis slik at kommunene blir i stand til & ivareta dette
pa en god mate. Vi mener ogsa det er viktig a beholde og videreutvikle spisskompetansen som
foreligger pa disse to omradene.

Ansvar for finansiering:
| forskriften foreslas det at forsgkskommunene skal dekke alle utgifter til hjemmebaserte til-
tak, fosterhjem, kjgp av plasser i institusjon og foreldre/barn senter og akuttplasseringer. Da-



gens refusjonsordning for fosterhjem opphgrer. Forsgkskommunen skal ogsa betale for utgif-
ter til rekruttering.

Vi finner det imidlertid uklart fra forskrift og merknader hvordan forsgkskommunene skal
finansiere de gkte kostnadene ved ny oppgave- og ansvarsfordeling. @konomien varierer mel-
lom kommunene, og Vi er skeptiske til om kommuner med darlig skonomi vil kunne ivareta
barnevernet pa en forsvarlig mate innenfor forsgket. | ytterste konsekvens kan forsgket fare til
en dreining mot «kjgp» av billigere institusjonsplasser, med derav gkt konkurranse og svekket
faglig innhold. En annen tenkelig konsekvens er at forebyggende tiltak velges fordi de er det
billigste, men kanskje ikke det beste alternativet for barnet. Forslaget om at kommunene skal
kjape evidensbaserte tiltak til full pris, vil ogsa kunne bidra til at kommunene velger billigere
og udokumenterte hjelpetiltak. Det er derfor ngdvendig at forsgkskommunene har gkonomis-
ke rammebetingelser som sikrer at mer optimale heller enn billigere innsatser blir iverksatt.
Kompensasjon for gkte kostnader ma klargjeres for forsgkskommunene.

Evaluering

Forskriftens § 13 forutsetter at kommunen forestar en egenevaluering, mens departementet
foretar en mer overordnet evaluering. Vi vil understreke viktigheten av at den overordnede
vurderingen blir gjennomfart av en ekstern evaluator. Videre mener vi at evalueringen bor ta
utgangspunkt i situasjonen far forsgket, og at oppdraget derfor ber utlyses snarest. Det er
sveert viktig at «rett tiltak til rett tid» inngar som et sentralt element i evalueringen.

Trondheim 16.06.2015
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