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Kultur- og likestillingsdepartementet

Innspill fra Stiftelsen SOR - Stortingsmelding om menneskerettighetene til
personer med utviklingshemming

Vi i Stiftelsen SOR er sveert glade for at regjeringen na tar sikte pa a legge frem en
stortingsmelding om menneskerettighetene til personer med utviklingshemming. Dette er
etterlengtet og ngdvendig. NOU 2016: 17 dokumenterte brudd pa menneskerettighetene pa
de fleste livsomrader og det er viktig 8 komme med en helhetlig oppfglging av dette. Vi
forventer at meldingen vil innebaere en langsiktig og helhetlig opptrappingsplan for a styrke
menneskerettigheter, levekar og tjenester.

Vi vil benytte anledningen til 4 takke for muligheten til 8 komme med innspill. Vi har
dessverre ikke kapasitet til 3 gjgre en omfattende gjennomgang av alle omradene vi mener
stortingsmeldingen bgr ivareta. Samtidig er det dessverre lite som tyder pa at det er skjedd
avgjgrende endringer som skulle tilsi at NOUen fra 2016 ikke skal kunne legges til grunn for
en stortingsmelding i 2023. Ar med pandemi og smitteverntiltak har forsterket bilde av at
rettighetene til utviklingshemmede er under press.

Vi kjenner til at departement, direktorat og andre miljg har jobbet godt med utvikling av
grunnlag for stortingsmeldingen som lenge har veert planlagt, og anbefaler departementet a
anvende dette arbeidet ogsa i sitt arbeid med ny melding.

| det felgende gnsker vi & papeke noen viktige tema som bgr inkorporeres i den kommende
stortingsmeldingen. Dette betyr ikke at det ikke finnes gvrige tema som vi mener er viktig,
eller hvor det er kommet ny kunnskap de siste drene som bgr ivaretas.

Rettighetsseminaret

19. og 20. august 2019 inviterte davaerende kultur- og likestillingsminister Trine Skei Grande
(V) 15 personer med utviklingshemming til Norges fgrste rettighetsseminar i Oslo. Seminaret
ble arrangert av Bufdir og Stiftelsen SOR, pa oppdrag fra Kulturdepartementet (KUD).

Metodisk ble seminaret arrangert som en kreativ workshop, der ulike metoder og
tilneerminger ble brukt for a fa frem deltakernes synspunkter og refleksjoner omkring seks
menneskerettslige temaer. Malet med seminaret var at deltakernes innspill skulle danne noe
av datagrunnlaget for den varslede stortingsmeldingen.
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Vi vil understreke at det er viktig at departementet na tar med seg innspillene fra dette
seminaret i kommende stortingsmelding. Flere av deltakerne har ved ulike anledninger,
blant annet pa SOR sine konferanser, etterlyst oppfglging av de innspillene som ble gitt. Som
rapporten fra seminaret viser, drgmmer mennesker med utviklingshemming om a ha de
samme rettighetene som alle andre. Problemet er at de ikke fgler seg hgrt i spgrsmal og
saker som angar dem. Samtidig fgler de seg som en gkonomisk byrde for samfunnet. Mange
uttrykker ogsa at de blir behandlet som barn. Gjentatte ganger blir «systemet» trukket frem
som det stgrste hinderet for et likeverdig og godt liv.

Vi viser med dette til rapporten «Inkluder oss! Vi md bli hgrt og sett. Det handler om

respekt.»

Menneskerettigheter og helse- og omsorgstjenester

Mange med utviklingshemming er avhengig av gode og til dels omfattende helse- og
omsorgstjenester for a kunne leve sine livi trad med egne gnsker og verdier. Gode tjenester
er med pa a sikre at utviklingshemmede ikke bare har rett, men far rettighetene sine

oppfylt.

Helsedirektoratet har gjennom sitt arbeid med veilederen «Gode helse- og omsorgstjenester
til personer med utviklingshemming» pa en utmerket mate knyttet menneskerettigheter og
helse- og omsorgstjenester sammen. Ved a legge CRPD til grunn viser de gjennom veilederen
hvor viktig tjenestene kan veere for a oppfylle ulike rettigheter. CRPD flytter fokuset fra hva
tjenestene/ myndighetene/profesjonene mener er best for den enkelte - til hva den enkelte
mener er best for seg selv. Helsedirektoratets veileder bgr fa en sentral plass i regjeringens
stortingsmelding. Meldingen bgr inneholde tiltak og perspektiv som sikrer at veilederen
implementeres og etterleves i tjenestene. Vi mener at dette vil vaere helt ngdvendig for a
sikre menneskerettighetene til mange utviklingshemmede.

Veilederen viser ogsa at tjenestene ma ha et menneskerettighetsperspektiv. De senere
arene har det blitt satt stgrre fokus pa menneskerettigheter som grunnlag for gode
velferdstjenester. Det ser vi blant annet i prosjekter som fremmer utviklingshemmedes egne
stemmer i tjenesteutvikling (mer om det senere). Vi ser det ogsa i utvikling av rammeverk og
metodikk ute i tjenestene. Vi kan her fremheve Positiv atferdsstgtte og Aktiv stgtte som
innfallsvinkler som bade har fatt grobunn i norske fagmiljg og som tar utgangspunkt i
menneskerettigheter for a sikre gode tjenester, meningsfulle aktiviteter og gode relasjoner.

Vi har gitt ut en rekke temanummer av SOR Rapport om positiv atferdsstgtte, og NAKU har
utviklet egne temasider om dette. Vi anbefaler at stortingsmeldingen legger til rette og
fremmer et slikt rammeverk for utvikling av gode kommunale tjenester.

Veilederen til helsedirektoratet er ogsa utviklet pa bakgrunn av innspill fra
utviklingshemmede selv, og er blant annet i trad med hva som kom frem pa
rettighetsseminaret tidligere nevnt i dette notatet. Dette arbeidet b@r ogsa kunne anvendes
som grunnlag for stortingsmeldingen.

NOU 2021: 11 Selvstyrt er velstyrt har nettopp vaert pa hgring. For fa utviklingshemmede har
BPA. BPA er et likestillings- og frigjgringsverktgy som for mange vil innebaere gkt
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selvbestemmelse i eget liv. Samtidig viser debatten om BPA et behov for a tenke nytt knyttet
til tjenesteutvikling. Tjenestene har i liten grad laert av BPA og utviklet praksiser og modeller
for hvordan tjenestebrukere selv kan medvirke. Det er sarlig en utfordring at mange som
mottar bistand mottar dette av titalls ulike tjenesteytere.

Stor andel midlertidige ansatte og deltidsansatte er sveert problematisk for a sikre
langsiktige, stabile og kompetente tjenester preget av gode relasjoner. Dette er en
menneskerettighetsutfordring. Organisering av tjenester er sentralt, uavhengig av om det er
BPA eller andre former for tjenester.

Beslutningsstgtte

Beslutningsstptte omfatter enhver prosess som gjgr en person i stand til 4 ta egne
beslutninger og/eller a uttrykke egne gnsker og behov. Dette er et relativt nytt begrep, men
gir uttrykk for et perspektivskifte i mgte med utviklingshemmede. | trad med CRPD vil et
beslutningsstgttesystem sikre at en tar personens eget perspektiv i saker som har betydning
for deres liv, og ikke myndigheters, verge, pargrende eller tjenesteyteres perspektiv. En skal
bista personen til 3 leve i trad med egne gnsker, verdier og interesser, ikke ngdvendigvis i
trad med det andre mener er best for personen.

Beslutningsstgtte skal gis i hverdagens sma og store spgrsmal. For eksempel vil
beslutningsstgtte kunne gis i spgrsmal om hvor en skal bo, hva man skal arbeide med, hvor
man vil ga pa folkehgyskole, og ogsa hva en skal ha til middag og hvilke klzer en skal ha pa.
Selvi Linde har i Omsorgsbiblioteket fér sommeren 2022 publisert et omfattende arbeid
knyttet til beslutningsstgtte. Dette ma anvendes som grunnlag for stortingsmeldingen. Vi
viser ogsa til Uloba sitt arbeid med beslutningsstgtterad. Vi vil ogsa understreke behovet for
a erstatte vergemalsloven med en lov om beslutningsstgtte.

Barn og unges rett til a bli hgrt

Rapporten «Mellom idealer og praksis» fra NOVA viser at barn med funksjonsnedsettelser
sjelden far pavirke direkte i mgte med de som tar beslutninger som pavirker livene deres, og
at de ansatte ofte ikke har kompetanse til & kunne involvere barnet i utformingen av
tilbudet. Artikkel 12 i FNs barnekonvensjon slar fast at alle barn har rett til a uttrykke sine
synspunkter og bli hgrt i alle forhold som bergrer dem. Artikkel 7.3 i CRPD understreker at
barn med funksjonsnedsettelser har rett til 3 bli hgrt pa lik linje med andre barn. Nar unge
med utviklingshemming far veere med og pavirke og ta eierskap i beslutninger som pavirker
livet deres, blir ogsa beslutningene bedre og tjenestene som retter seg mot dem blir mer
treffsikre. Vi oppfordrer til at unge med utviklingshemming, pa lik linje med andre unge, far
reell mulighet til 3 delta i medvirkningsprosesser lokalt og nasjonalt. Dette kan sikres ved at
regjeringen oppnevner et statlig kompetansesenter for barn og unges medvirkning, slik
Barneombudet blant annet har ytret behov for.

Kunnskap og kompetanse

Stiftelsen SOR er sterkt bekymret for kompetansesituasjonen i tjenestene til personer med
utviklingshemming. Ofte hgrer vi kommuner fortelle om hvor vanskelig det er a rekruttere
kompetente medarbeidere, og mange opplevde at NOU 2016:17 ikke ivaretok denne
bekymringen godt nok. Szerlig gjelder dette rekruttering av utdannet personell. Tjenester til
utviklingshemmede er komplekse og de krever kompetente ansatte i hele faste stillinger.
NAKU og FO har dokumentert stor mangel pa vernepleiere. Selv om vernepleiere ikke skal
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veere de eneste som skal jobbe i disse tjenestene, tverrfaglighet er essensielt, sa er det
fortsatt den eneste utdanningen pa bachelorniva som inneholder omfattende kunnskap om
utviklingshemming, deres levekar, tilretteleggingsbehov og behov for tjenester.

| tillegg til mangel pa kompetanse i tjenestene opplever vi mangel pa kunnskap om
utviklingshemming og menneskerettigheter hos ansatte i kommunens administrasjon og
blant politikere. Dette medfgrer blant annet at kommuner kan planlegge store bo- og/eller
avlastningsenheter samtidig som de hevder at dette er i trad med CRPD. | tillegg legitimerer
denne manglende kompetansen bruk av innleide konsulentfirmaer der malet er a finne
innsparingspotensial pa tjenestene. Ofte ser vi av konsulentfirmaenes rapporter at stordrift
vil gi store gkonomiske fordeler. Vi har enda til gode a se at disse rapportene diskuterer
stordriftsfordeler opp mot juridiske, menneskerettslige og faglige anbefalinger pa feltet.
Dette er en stor rettssikkerhetsutfordring.

Vi kjenner til Bufdir sitt arbeid med a implementere konvensjonen i kommunene, og mener
at dette arbeidet ma styrkes ytterligere. Det er et omfattende og komplekst arbeid med a
sikre at CRPD etterfglges i kommunene.

Det er ulike miljg som jobber med tjenestestgtte og kunnskapsformidling. Disse miljgene ma
styrkes for at kommunen skal fa tilstrekkelig stgtte i sitt utviklingsarbeid.
Habiliteringstjenestene i spesialisthelsetjenesten er saerlig viktige for a sikre kunnskap og
kompetanse i kommunene. Vi opplever at kapasiteten her ofte er mangelfull, samtidig som
vi sjelden ser vilje eller fgringer som tilsier styrking av denne delen av
spesialisthelsetjenestens arbeid.

Det er ogsa flere aktgrer som bidrar til kunnskap og tjenestestgtte pa feltet. Dessverre ser vi
ogsa at disse miljgene ofte er for sma til 3 oppfylle sitt potensiale. Vi vil saerlig fremheve at
slik vi ser det er NAKU som et nasjonalt kompetansemiljg underdimensjonert for de
oppgavene og forventningene som stilles til et slikt miljg. NAKU bgr styrkes.

Vi vil ogsa benytte anledningen til & understreke kunnskapsformidlings- og
kompetanseutviklingsarbeidet vi i Stiftelsen SOR gjgr. Gjennom vart nettverk og arbeid nar vi
ut til kommuner over hele landet. Vi gir ut Norges eneste tidsskrift pa feltet, SOR Rapport, vi
utvikler kunnskapshefter, nettressurser, konferanser og andre mgteplasser. | det siste har vi
ogsa utviklet SOR Digital +, en digital abonnementsordning som gir tilgang til digitale
forelesninger pa en lang rekke omrader. Dette setter de ansatte ute i kommunene i stand til
a tilegne seg oppdatert kunnskap pa en ressursbesparende, nyskapende og effektiv mate.

Mye av arbeidet med SOR Digital + finansieres av brukerbetaling, men vi ser et stort
utviklingspotensial som vi enda ikke kan ta ut med de ressursene vi har tilgjengelig.
Vi forventer at Stortingsmeldingen adresserer utfordringene som foreligger knyttet til
kunnskap og kompetanse, og at det foreslas konkrete tiltak som kan bedre denne
situasjonen.

Arbeid

Fortsatt er det alt for mange utviklingshemmede som star utenfor arbeidslivet og mangler
meningsfulle aktiviteter pa dagtid. Kommunale dagsentre blir ofte undervurderte som
arenaer for meningsfulle aktiviteter og gode relasjoner, og vi hgrer om utviklingshemmede
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som far avslag pa dagsentertiloud med begrunnelse i at de har personell som kan bista dem
hjemme. Dette er problematisk. | tillegg er vi kjent med at noen kommuner organiserer
dagtilbud i samme bygning som den enkelte bor i. Dette er en urovekkende
institusjonaliserings-trend som hindrer deltakelse i samfunnet.

1994 -95 % hadde dagtilbud / arbeid
2017 -47 % hadde dagtilbud / arbeid

Like etter HVPU-reformen (ansvarsreformen knyttet til utflytting fra statlige institusjoner til
egne hjem i hjemstedskommunene) hadde 95 % av utviklingshemmede dagtilbud eller
arbeid (1994). 23 ar senere hadde mindre enn halvparten dagtilbud og arbeid, og den
negative utviklingen har frem til nylig fortsatt. | lys av dette ble arbeidsinkluderingsmodellen
HELT MED utviklet.

Gjennom modellen skal utviklingshemmede

) fa samme muligheter som andre til 3 velge blant jobber de er interesserte i

) oppleve at de gjennom deltakelse i arbeidslivet er inkludert og deltakende i
samfunnet, pa lik linje med andre

J oppleve at de er til nytte for andre

HELT MED-modellen ble utviklet i 2015/16, og presentert for LO sekreteer Are Tomasgard i
april 2016. Tomasgard pekte ut fire av fagforeningene under deres paraply, som har jobbet
videre med a utvikle og iverksette modellen; Fellesforbundet, Handel og kontor, FO og
Fagforbundet. Siden har ytterlige to fagforeninger sluttet seg til gruppen.

Det foreligger forskningsresultater som bekrefter at HELT MED-modellen er en svaert
vellykket arbeidsinkluderingsmodell. Resultatene formidles i boken Arbeidsinkludering for
personer med utviklingshemming, som utkom pa Universitetsforlaget i 2021.

| 2020 mottok HELT MED Sosiologforeningens praksispris og Helseprisen fra Stiftelsen Dam.
Professor Karl Elling Ellingsen ved Nasjonalt kompetansemiljg for utviklingshemming (NAKU)
har uttalt at HELT MED er det viktigste som har skjedd pa feltet «Levekar for mennesker med
utviklingshemming» siden HVPU-reformen tidlig pa 90-tallet.

Gjennom de siste fem arene har HELT MED skapt 160 arbeidsplasser i ordinzert arbeidsliv for
personer med utviklingshemming. Potensialet er godt over 100 nye arbeidsplasser og
ansettelser for denne malgruppen hvert eneste ar giennom HELT MED-modellen. Slik
rammebetingelsene er for 2022 er det ikke mulighet for noe vekst. For at dette skal gi
utviklingshemmede de mulighetene de trenger og fortjener, ma rammebetingelsen bedres
betydelig. Det betyr bade gkning i midler for Stiftelsen HELT MED (gkning pa fem millioner
for 2023) og forskriftsendring hos NAV. Sistnevnte er en naturlig konsekvens av
stortingsvedtaket i 2022 hvor Stortinget ber regjeringen sgrge for at det utvikles bedre
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modeller for oppfelging i VTA-O, hvor ogsa andre aktgrer enn Nav — eksempelvis HELT MED —
kan veere ansvarlig for oppfglging, og komme tilbake til Stortinget pa egnet mate, senest
innen statsbudsjettet for 2023. Tilrettelagt oppfglging for personer med utviklingshemming i
ordinaert arbeidsliv ma veaere av varig karakter, og ha et omfang tilsvarende det som
praktiseres i HELT MED-modellen, blir det presisert i vedtaket.

Det er ogsa sveert viktig at driftsmidler til Stiftelsen HELT MED flyttes fra kapittel 352, post
72, til kapittel 352 Nedsatt funksjonsevne, post 70 Funksjonshemmedes organisasjoner).
Dette er samme post som Stiftelsen SOR, Stiftelsen Klar tale og Stiftelsen TV BRA far sine
driftsmidler fra. Dette vil sikre en ngdvendig stabilitet og forutsigbarhet for organisasjonen.

Overgangen fra videregaende skole og ut i arbeidslivet er kritikkverdig for denne
malgruppen. Ofte mgtes elevene i videregaende skole med lave forventninger til hva de kan
oppna, og ofte hgrer vi at skolelgpet i stor grad preges av oppbevaring fremfor mestring,
utvikling og utforsking av mulighetsrom. Det er et paradoks at disse elevene ma ta til takke
med de tilbudene som har ledig plass etter endt skolegang. Mange opplever a ga ut i
ingenting. Elevenes forutsetninger og evner ma i stgrre grad legges til grunn for
opplaeringstilbudet. Samtidig ma NAV involveres og ansvarlig gjgres tidligere. Dette
innebefatter blant annet at arbeidsevnen til den enkelte utredes.

Her anbefaler vi at stortingsmeldingen legger til grunn forskningen til Wendelborg mf, og at
innovative overgangsmodeller som HELT MED Unglobb vurderes som et egnet tiltak som kan
bidra til at flere kommer ut i jobb etter endt skolegang. Utviklingshemmede ma i tillegg
sikres en rett til & fa vurdert sin arbeidsevne, og ikke bare bli vurdert som en sakalt
kurantsak, pa lik linje med andre.

Bolig

Til tross for at CRPD gir tydelige fgringer, er det fa utviklingshemmede som selv far
bestemme hvor, med hvem og hvordan de vil bo. Det er en utbredt, og stigende trend, at
kommunene etablerer stgrre boenheter, og argumenterer for at dette vil generere sterkere
fagmiljg, lavere turnover, samt bedre og mer ressursbesparende tjenester. | tillegg til at NOU
2016:17 og forskning i ettertid understreker denne situasjonen hgrer ogsa vi om
tvangsflyttinger og at organisering av tjenester trumfer selvbestemmelse nar det gjelder
boforhold. Vi vil her trekke frem LDO og seerlig Tessebro og Wendelborg sitt arbeid knyttet til
temaet. Rett fgr jul 2021 publiserte NTNU Samfunnsforskning helt ny forskning pa
bosituasjonen til utviklingshemmede i Norge. Funnene tilsier at vi er langt unna politiske
malsettinger pa feltet.

Funn og anbefalinger i rapporten «Utviklingshemmetes bosituasjon 2021» ma legges til
grunn for stortingsmeldingen. Det er szerlig viktig a legge merke til hvor viktig det a eie egen
bolig synes a vaere for utviklingshemmede selv.

Avlastning

Den siste tiden har vi i Stiftelsen SOR engasjert oss i noen saker der kommuner har planlagt
st@rre avlastningsenheter med flere titalls plasser. Dette blir gjort samtidig som det hevdes
at dette er i trad med CRPD. Szerlig har Furutun i Fredrikstad fatt oppmerksomhet. Vi mener
at slike planer bryter med bade CRPD og faglige fgringer og at dette ma reguleres strengere
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enn det gjgres i dag. Det er en slaende forskjell pa hvilke fgringer som finnes innen
barnevern og innen avlastning for barn med utviklingshemming. NOU 2016:17 gir ogsa klare
innspill nar det gjelder avlastning, og vi mener at det er viktig at regjeringen fglger opp dette
giennom kommende stortingsmelding.

Utviklingshemmedes egen stemme

De siste arene har vi sett en markant og sveert positiv utvikling i a lytte til utviklingshemmede
selv i fag- og tjenesteutvikling, forskning og politisk pavirkning. Dette ser vi med glede p3, og
dette vil ogsa vaere naturlig a belyse i stortingsmeldingen. Vi har tidligere i dette dokumentet
nevnt arbeidet med rettighetsseminaret, og ogsa helsedirektoratets arbeid med veilederen.
Under nevner vi noen flere eksempler, uten at dette ma sees pa som en uttgmmende liste.

e Det vi kan kalle medforskningsmiljget har utviklet en rekke spennende
prosjekt de siste arene. Det har vaert gjennomfgrt forskerkurs med utvikling av
veileder og materiell og det blir til hgsten oppstart av en egen hgyere utdanning
for utviklingshemmede i regi av VID.

¢ Redd Barna og Stiftelsen SOR starter hgsten 2022 opp et prosjekt (finansiert
av Bufdir) der vi skal legge til rette for at 40 barn og unge med utviklingshemming
blir hgrt i saker som angar dem.

e Flere kommuner har startet opp arbeid med CRPD der de har inkludert
utviklingshemmedes selv. Vi vil her nevne Drammen kommune og Britt Evy
Westergard fra OsloMet sitt spennende arbeid som noe som en kan se naeermere
pa i arbeidet med stortingsmeldingen.

e VID og NTNU har i sitt arbeid sett pa hvordan en kan legge til rette for at
utviklingshemmede selv kan gi innspill til tjenester og tjenesteutvikling. Fra dette
prosjektet er det blant annet utviklet egne samtalekort som verktgy for a fa frem
utviklingshemmedes egen stemme.

e Helsetilsynet laget en egen rapport, «Koronapandemien slik personer med
utviklingshemming har erfart det», der utviklingshemmedes erfaringer med
pandemi kom frem.

e TV BRA er en tv-kanal av og for utviklingshemmede. TV BRA gir
utviklingshemmede en reell ytringsmulighet i norsk offentlighet. Ved a styrke
utviklingshemmedes mulighet til 3 tale egen sak, bygger TV-kanalen ned
samfunnsskapte barrierer og stereotypier.

Inngangen til velferdstjenester

Mange pargrende til barn og voksne med utviklingshemming beskriver at kampen mot
systemet er svaert belastende. Mange far avslag pa sine sgknader om bistand og ma
gjennom krevende klageprosesser for a fa de tjenestene de har rett pa. Dette resulterer ofte
i manglende tillit mellom folk og system. Inngangen til velferdstjenestene er for smal og
byrakratisk. Det trengs en tillitsreform i velferden som gir tillit og makt til mgtene mellom
folk i systemet og folk som ber om bistand. Dokumentasjonskrav og byrakrati ma forenkles
og reduseres.


https://www.helsetilsynet.no/globalassets/opplastinger/publikasjoner/rapporter2021/helsetilsynetrapport_4_2021.pdf
https://www.helsetilsynet.no/globalassets/opplastinger/publikasjoner/rapporter2021/helsetilsynetrapport_4_2021.pdf
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Psykisk helse

Fra forskning vet vi at utviklingshemmede er mer utsatt for a utvikle psykiske helseplager og
lidelser enn den gvrige befolkningen. Blant annet kan negative livshendelser som mobbing,
relasjonsbrudd, skilsmisse mellom mor og far, og ekskludering utgjgre et negativt traume i
den enkeltes liv og dermed vaere grobunn for vansker senere i livet. Vi vet at
utviklingshemmede er mer utsatt for slike negative livshendelser enn andre. A avdekke
psykiske lidelser hos denne delen av befolkningen kan vaere sveert utfordrende av mange
grunner. Vi vet ogsa at symptomer pa psykiske lidelser ofte blir forklart som en del av
grunnvansken, her utviklingshemmingen, og dermed blir de psykiske vanskene bortforklart
eller oversett. Derfor far utviklingshemmede sjeldnere enn andre adekvat behandling, og
ofte mottar de bistand og miljgterapi som har lite, og noen ganger negativ effekt pa de
psykiske plagene. Klinisk erfaring viser likevel at personer med utviklingshemming kan motta
samme type behandling som andre, men behandlingen ma individuelt tilpasses.

Det er et kjent faktum at flere av oppgavene til habiliteringstjenestene i
spesialisthelsetjenesten har blitt overfgrt til kommunene. Dette forsterker kompetansegapet
mange kommuner opplever a std i. Vi vet ogsa at kommunegkonomien er presset, og at
mange ma gjgre harde prioriteringer innenfor eksisterende rammebetingelser. Dette gar
ofte utover helsehjelpen til personer med utviklingshemming. Habiliteringstjenestene
opplever at en rekke henvisninger, som tidligere ble behandlet, blir avvist pa grunn av
kapasitetsutfordringer. Samtidig er det utfordrende for spesialisthelsetjenesten @8 komme
med rad, anbefalinger og tiltak nar primaerhelsetjenesten ikke har kompetanse eller
ressurser til a felge det opp. | tillegg erfarer vi at saker avsluttes tidligere enn fgr, med den
konsekvens at det kommer en henvisning pa samme utfordring kort tid etter avsluttet sak.
Fastlegenes kompetanse pa utviklingshemmedes psykiske og somatiske helse er ofte
varierende, og ogsa her foregar det diagnostisk overskygging, noe som kan resultere i darlig
begrunnede eller manglende henvisninger.

Mange med utviklingshemming far ikke bistand i de ordinaere psykisk helsetjenestene,
verken i spesialisthelsetjenesten eller i kommunen. Dette er problematisk og
diskriminerende.

Stortingsmeldingen bgr behandle hvordan rettighetene til personer med utviklingshemming,
som samtidig har psykiske helseplager blir ivaretatt, og hvordan de pa best mulig mate kan
motta forsvarlig og effektiv psykisk helsehjelp. Slik vi ser det vil det veere et viktig tiltak 3
styrke kompetanse og kapasiteten i spesialisthelsetjenesten, og samtidig legge til rette for at
primaerhelsetjenesten blir bedre rustet (bade hva gjelder kompetanse og ressurser) til a
folge opp spesialisthelsetjenestens anbefalinger og tiltak.

Vern av risikoutsatte voksne og barn

Personer med utviklingshemming er szerlig utsatt for vold, overgrep og omsorgssvikt. Ofte
begas handlingene av noen den utsatte kjenner fra fgr; enten fra nzer familie, nabo(er) i
samme bofellesskap, eller tjenesteyter. For a forebygge grenseoverskridende og straffbare
handlinger mot personer med utviklingshemming, ma de i stgrre grad fa muligheten til 3
laere om kropp, seksualitet og fglelser pa en tilpasset mate. Ved a styrke forstaelsen og
spraket knyttet til nevnte temaer, vil det veere lettere a for den utsatte a sette grenser for
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seg selv, men ogsa a forsta at hen har blitt utnyttet eller misbrukt. | tillegg vil gkt kunnskap
bidra til at det blir lettere a bli forstatt, trodd og tatt pa alvor av naerpersoner, tjenesteytere
og andre den utsatte dpner seg opp til. A legge til rette for gkt kunnskap hos
utviklingshemmede, krever kompetanse og etisk bevissthet hos de ansatte, og ma naturligvis
ses i sammenheng med avsnittet om kunnskap og kompetanse over. @kt kunnskap om vold,
overgrep og omsorgssvikt hos tjenesteytere vil ogsa vaere et avgjgrende forebyggende tiltak
for a redusere antall hendelser, men ogsa for a ruste de ansatte til 3 oppdage og fglge opp
alvorlige forhold.

Bufdir har med TryggEst-modellen satt vold, overgrep og omsorgssvikt mot risikoutsatte
voksne pa dagsordenen. Vi anbefaler derfor at stortingsmeldingen ser til fglgeforskningen
som er gjort pa modellen, og at regjeringen styrker arbeidet med a verne risikoutsatte
voksne fra integritetskrenkende handlinger i arene som kommer. Dette kan blant annet
handle om a fglge opp kommunens forpliktelser ihht. helse- og omsorgstjenesteloven § 3-3
a.

Det er en kjent utfordring at hgy omsorgsbelastning gker risikoen for a utgve vold og
omsorgssvikt. Dette gjelder ogsa for voksne utsatte, men szerlig vil det gjelde barn som bor
hjemme. Som vi nevner over, kan det veere belastende for foreldre og andre naerpersoner a
ha barn med moderate til store hjelpebehov. Foreldrene kan fgle seg i en presset situasjon
bade praktisk, gkonomisk og fglelsesmessig, noe som kan medfgre omsorgssvikt. Noen
foreldre vil kjenne pa skyld og skam for a ikke strekke til i hverdagen. Vi anmoder at
stortingsmeldingen ser til arbeidet som er gjort knyttet til barnekoordinator-ordningen, og at
familier med seerlig tyngende omsorgsoppgaver mgtes med tillit, kompetanse og samordnet
hjelp.

Utviklingshemmedes mgte med strafferettspleien

Utviklingshemmede mgter pa saerlige utfordringer i mgte med politi og rettssystemet. Det
oppstar ofte store utfordringer knyttet til a bli forstatt, trodd og tatt pa alvor nar
utviklingshemmede er mistenkte og skyldige, men ogsa utsatt for straffbare handlinger. A
ikke bli trodd kan oppfattes som et stort nederlag, og kan bidra til a forsterke fglelsen av a
veere annerledes. Personer som er utsatt for straffbare handlinger har rett til a bli avhgrt ved
Statens barnehus. Retten til tilrettelagt avher gjelder derimot ikke om personen med
utviklingshemming er mistenkt for a ha utfgrt straffbare forhold. Slik tilrettelegging skjer kun
unntaksvis, og truer den enkeltes rettssikkerhet. For a sikre god og rettferdig behandling av
straffesaken er det viktig at utviklingshemmede som er mistenkt, og skyldig i straffbare
forhold, mottar tilsvarende tilrettelegging som utsatte for straffbare forhold. En utfordring
er likevel at seertrekkene ved a ha en utviklingshemming ikke oppdages, eller blir meldt
videre i systemet. Dette kan ende i at den mistenkte dgmmes pa feilaktig grunnlag. Dette er i
strid med CRPD artikkel 13 som stiller krav til at statene skal sikre at mennesker med nedsatt
funksjonsevne skal ha en effektiv tilgang til rettssystemet. De negative konsekvensene av
manglende tilrettelegging kan vaere nye justisfeil, og at mennesker dgmmes pa feilaktig
grunnlag. Vi anbefaler at det sees pa hvordan rettigheter for mistenkte med
utviklingshemming bedre kan ivaretas.



@ Stiftelsen SOR

Vi gnsker departementet lykke til med ferdigstillelse av stortingsmeldingen. Dette er et viktig
arbeid for a sikre menneskerettighetene til utviklingshemmede. Stiftelsen SOR bidrar gjerne i
dette arbeidet og vil se positivt pa gnske om ytterligere bidrag.

Med vennlig hilsen

Cato Brunvand Ellingsen

Spesialradgiver, Stiftelsen SOR
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