Hgringssvar fra Habiliteringstjenesten i Sykehuset Innlandet HF

Ang «Bedre velferdstjenester for barn og unge som har behov for et
sammensatt tilbud»

Oppleves generelt som et krevende dokument a sette seg inn i. Svaert omfattende med mange
gjentakelser. Kunne med fordel veert kortet ned med en mer tydelig struktur.

Det er foreslatt mange lovendringer, mange gode intensjoner, ambisigst dokument men hvor
realistisk er det a fa gjennomfgrt alt?

Lovfestet rett til koordinator — og barnekoordinator med utvidet ansvar; som Habiliteringstjeneste
erfarer vi at kommuner har utfordringer med a fa fagpersoner til a vaere koordinator. Blir det en
lovfestet rett sd ma kommunene tilfgres gremerkede ressurser, spesielt i fht barnekoordinator. Det
er en krevende oppgave i tillegg til alt som ligger til stillingen fra fgr. Det er vanskelig a se hva som
ligger i det utvidede ansvaret en barnekoordinator skal ha. For barn med omfattende og komplekse
behov i dag er koordinatorrollen allerede utvidet ved at det krever mer koordinering jo mer
komplekse utfordringer barnet har. Pa den maten bgr det utvidede ansvaret presiseres gjennom at
disse koordinatorene far avsatt mer tid. En koordinator ma tildeles tid og ressurser.

Hvem skal beslutte hvilke brukere/familier som fyller kriteriene for en barnekoordinator? Hva skal til
for a bedgmme alvorlighetsgraden. Vi i spesialisthelsetjenesten er bekymret for at det kan bli var
oppgave a vurdere/definere alvorlighetsgraden.

Intensjonen om a harmonisere de ulike velferdstjenestene i kommunen er veldig bra, men savner
fokus pa harmonisering mellom utdanning og helse. Det er ikke foreslatt at det skal vaere
samarbeidsavtaler mellom barnehage/skole og helse og omsorg.



