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Beboerrepresentant Laila Hamnvik deltok pa forste del av motet:

Laila Hamnvik var invitert til mete for informere om sin rolle som beboerrepresentant. Som
beboerrepresentant er hun en del pa Lyngstunet. Beboere og parerende er godt informert om
hvem som er beboerrepresentant, men det har vert lite henvendelser. De parorende som har
kontaktet Laila, gir positive tilbakemeldinger. Inntrykket Laila Hamnvik har er at de fleste
beboerne og parerende er godt forneyde.

Turvenner — kan man koble opp Frivilligsentralen mot dette? Tidligere erfaringer med turvenner
var veldig positivt.

Det ble gitt orientering om flig saker:

Informasjon fra «Januarkonferansen»:
Peggy Olsen deltok pa konferansen, og orienterte derfra. Konferansen hadde fokus p3
arbeid mot vold og overgrep (sett opp mot barn/unge, funksjonshemmede, eldre).

Réd for folkehelse ber Levekarsutvalget bestille en oversikt fra de ulike tjenestene pd
hvordan det jobbes forebyggende i forhold til vold og overgrep i kommunen. Det ber
utarbeides en oversikt over hvordan kompetansen er i de ulike tjenestene, samt at en far
kartlagt hvilken kompetanse de ulike etatene ensker vedr. temaet. I tillegg ber det
tilrettelegges (gjennom budsjettene) slik at de ulike etatene kan styrke sin kompetanse pa
dette viktige temaet innenfor sine fagfelt.

Informasjon fra «Arskonferansen for kontumunale rid for funksjonshemmeden:
Peggy Olsen og Lillian Larsen deltok pa konferansen, og orienterte derfra.

Prosjekt «Fritidsassistent i hjemmetjenesten» v/Ingvild Gronvoll og Hillevi Duncan:
Bakgrunnen for at kommunen sekte om midler til prosjektet er en pkende
eldrebefolkning i Lyngen kommune, samt behovet for aktiviteter blant denne
brukergruppen. | tillegg er det viktig for denne brukergruppen & opprettholde et sosialt
nettverk.

Mange eldre opplevde hindringer til det & fortsatt kunne vaere aktiv og opprettholde et
sosialt nettverk. Dette gikk igjen utover vennerelasjon, men ogsi det 4 ikke kunne delta
pa tilstelninger. Prosjektarbeider er et bindeledd mellom brukerne og aktivitetene. Det er
ikke bare brukere av hjemmetjenesten som er inne i prosjektet. Prosjektet retter seg
fortrinnsvis mot eldre, og de som har tilbud gjennom hjemmetjenesten. Men andelen
unge med funksjonsnedsettelse vil eke, ogs innen hjemmetjenesten.

Prosjektmidlene finansierer blant annet ei 50 % stilling som Hillevi Duncan har.
Prosjektet varer i forste omgang ut november 2017. Har da vart i | &r.

Prosjektet har et forebyggende aspekt, og sé langt ser man at forebygging virker. Kan
vare vanskelig 4 se det i kroner og erer si tidlig, men tilbakemeldingene fra brukerne er
positive.

Det er sokt om ytterligere prosjektmidler.

Informasjon vedr. «Fysak-kassene» v/Line van Gemert:

Oversikt over kassene ligger ute pA kommunens hjemmeside. Loypenettet ligger ogsa
der.

Pr. i dag er det 27 kasser.

Bygdeutvalgene skal n telle antall besokene pr. bok, Dette meldes inn til kommunen.
Hvis bygdeutvalgene ensker det kan de gi premie til voksne og barn med flest turer.



Postkassetrim — deltakerne melder selv inn antall turer. Det blir egen
registreringsperiode. Her vil det bli egen premiering.

5 pa hjul — har et slikt tilbud i Furuflaten, pa Jeegervatn. En sjekker ut forholdene ved
Elvejordsvannet og ved UL Vaggas’ sin lavvo.

Generasjonskos:

Arrangementene pd Furustua og pa Bygdetun var vellykkede arrangement.

Det planlegges nye arrangement til hosten. Viktig at medlemmene i Rad for folkehelse
deltar pa disse arrangementene.

I tillegg tok Réd for folkehelse opp flg sak:

Flytting av biblioteket:
Dersom biblioteket skal flyttes til 2. etg. pd Elektrosport — hva har man tenkt vedr. den
universelle utforminga?

Uttalelse fra Rad for folkehelse til kommunestyret vedr. flytting av biblioteket:

Det ma tas hensyn til universell utforming og tilrettelegging. Med bakgrunn i dette er
Réd for folkehelse imot flytting av biblioteket til Elektrosport. Rad for folkehelse
foreslér at biblioteket flyttes til Lyngstunet. Dette med bakgrunn i skonomiske
argumenter og at biblioteket da kan bli en universell meteplass for alle. Lyngstunet har
lett tilgjengelighet, god parkering og et bibliotek vil bidra til at Lyngstunet blir et enda
mer levende hus,

Planlegging av fellesmote for eldrerddene i Nord-Troms (1. juni 2017):
R4d for folkehelse soker Formannskapet om midler til fellesmotet.

Forelepig agenda:

1100 — Frammete, registrering og kaffe

1120 — Kulturinnslag v/musikkskolen

1130 - Velkommen v/ordferer Dan-Havard Johnsen

1145 — Samarbeid pé tvers av generasjoner v/Harald Haugen og Else-Lill Lyngra
1205 - Pause

1215 — Fritidsassistent for hjemmeboende v/Kjellaug Grenvoll og Ingvild Grenvoll
1235 — Velferdsteknologi v/Anette Samuelsen

1300 - Lunsj

1345 — Frisklivssentralen v/Lise Grenvoll

1405 — Bostatteordninga v/Kjell Nordli

1430 — Pause m/kaffe og kaker

1445 — Erfaringer fra eldreridene

1530 — Avslutning, og vel hjem



PS 7/17 Referatsaker

Saksprotokoll i Lyngen Rid for folkehelse - 03.04.2017

Behandling:

Det vises til protokoll for hver enkelt referatsak.

VEDTAK:
Lyngen Réd for folkehelse tar referatsakene til orientering med de serskilte kommentarene.
Enst.

Vedtak:
Lyngen Réd for folkehelse tar referatsakene til orientering med de serskilte kommentarene.

RS 5/17 Protokoll fra mete i Rad for folkehelse 16.02.17

Saksprotokoll i Lyngen Rad for folkehelse - 03.04.2017

Behandling:

VEDTAK:
Lyngen Réd for folkehelse tar referatsaken til orientering. Enst,

Vedtak:
Lyngen Rad for folkehelse tar referatsaken til orientering.

RS 6/17 Protokoll fra mete i Rad for folkehelse 13.03.17

Saksprotokoll i Lyngen Rid for folkehelse - 03.04.2017

Behandling:
VEDTAK:
Lyngen Rad for folkehelse tar referatsaken til orientering. Enst.

Vedtak:
Lyngen Rad for folkehelse tar referatsaken til orientering.

RS 7/17 Arsmelding for 2016 fra Pasient- og brukerombudet i Troms

Saksprotokoll i Lyngen Rad for folkehelse - 03.04.2017



Behandling:

Rad for folkehelse stotter Pasient- og brukerombudets anbefalinger til spesialisthelsetjenesten i
pkt. 2.3 i &rsmeldinga, samt pkt. 3.3 som omhandler anbefalinger til kommunale helse- og
omsorgstjenester.

Viktig at spesialisthelsetjenesten og den kommunale helse- og omsorgstjenesten falger de
anbefalinger som Pasient- og brukerombudet i Troms bemerker.

VEDTAK:
Lyngen Réd for folkehelse tar referatsaken til orientering. Enst.

Vedtak:
Lyngen Réd for folkehelse tar referatsaken til orientering,

RS 8/17 Folkehelseprofil 2017

Saksprotokoll i Lyngen Rad for folkehelse - 03.04.2017

Behandling:

Saksprotokoll i Lyngen Rad for folkehelse - 3.4.2017

Behandling:

Helse- og omsorgssjef Kjellaug Grenvoll gikk gjennom folkehelseprofilen for 2017.

Folkehelseprofilen gir en pekepinn pa hvordan befolkninga har det i var kommune, og hva man
ber ta tak i og jobbe videre med. Viktig 4 ha fokus pa forebygging og trivsel.

VEDTAK:
Lyngen Rad for folkehelse tar referatsaken til orientering. Enst.

Vedtak:
Lyngen Rad for folkehelse tar referatsaken til orientering.

RS 9/17 Tilbud til utskrivningsklare pasienter i annen kommune

Saksprotokoll i Lyngen Rad for folkehelse - 03.04.2017

Behandling:

VEDTAK:
Lyngen Rad for folkehelse tar referatsaken til orientering. Enst.

Vedtak:
Lyngen Rad for folkehelse tar referatsaken til orientering.



Arkiv; 212
Saksbehandler: Kjellaug Gronvoll
Dato: 23.03.2017
Saksfremlegg
Utvalgssak | Utvalgsnavn Meatedato
8/17 Lyngen Rad for folkehelse 03.04.2017
17/17 Lyngen levekirsutvalg 31.03.2017

Etablering av sosiale aktiviteter ved Lyngstunet helse- og omsorgssenter

Saksprotokoll i Lyngen Réd for folkehelse - 03.04.2017

Behandling:

VEDTAK:
Réd for folkehelse tiltrer rddmannens innstilling. Enst.

Vedtak:
1. Det blir arrangert kafe en lerdag i maneden i kantina pi Lyngstunet helse- og
omsorgssenter. Inntekt av slag av kaffe og vafler, evt lodd gér til velferdskassa ved
Lyngstunet.

2. Lokale handverkere og kunstnere kan etter seknad fa ha utstilling og salg i forbindelse
med apen kafe. De betaler ikke leie.

3. Apningstiden for kafeen blir fra k1 11 til k1 14.00.

RiAdmannens innstilling
1. Det blir arrangert kafe en lerdag i maneden i kantina p& Lyngstunet helse- og
omsorgssenter. Inntekt av slag av kaffe og vafler, evt lodd gr til velferdskassa ved
Lyngstunet.

2. Lokale héndverkere og kunstnere kan etter seknad f3 ha utstilling og salg i forbindelse
med apen kafe. De betaler ikke leie.



3. Apningstiden for kafeen blir fra ki 11 til kI 14.00.

Saksopplysninger

Generelle opplysninger om saken

For & fd Lyngstunet til et «levende husn, slik intensjonen var da huset ble bygd, ma vi fa til flere
aktiviteter som ogsa er dpne for folk som ikke bor pa huset.

I desember méaned var det arrangert en lordagskafe i kantina, hvor vi innfor helse- og omsorg
ogsé hadde salg av gjenstander som var laget p3 tidligere arbeidsstuer. Det ble ogsa solgt kaffe
og vafier, og lodd. Inntekten gikk til & dekke restbelep for innkjep av 2 tandemsykler, som snart
er pd plass.

Det «lille» arrangementet ble veldig godt mottatt av beboere og parerende, og vi ensker &
fortsette med 4 ha dpen kafe en lordag i maneden. I forbindelse med arrangementet «PULS
Lyngen», vil utstillinga «Lyngshesten» som egentlig skulle vaere pé biblioteket, bli i kantina p3
Lyngstunet. Det vil ogsé blir holdt foredrag oppe i 3.etg. Utstillinga og foredrag er i regi av
PULS Lyngen, men salg av kaffe og vafler vil bli i regi av velferdskassa. Skoleelever som har
praksisdager pa Lyngstunet vil bli spurt om & vaere med & hjelpe til med kaffe- og vaffelsalg.
Kanskje kan skolen pa sikt vare pi med & arrangere lordagskafe, som et ledd i undervisning.

For & fa litt mer ut av opplegget enn bare salg av kaffe og vafler, blir det foresldtt at lokale
héndverkere og kunstnere blir invitert til & ha utstilling og salg i forbindelse med vére
lerdagskafer. De far ha sin utstilling/salg gratis for & vare et «trekkplaster» for & fa inn andre
personer enn bare beboere og pérorende. En kan ogsa ha kulturelle innslag med personer som
kan holde et lite foredrag, synge osv, De som bidra ma gjore det gratis.

For at det ikke skal oppsta uenigheter osv om hvem som skal f3 ha salg/utstilling pa Lyngstunet,
ma de som er interessert komme med seknad, som blir behandlet av styret i velferdskassa.
Seknaden trenger ikke & vere utfyllende, men bare som en sikkerhet for at det ikke skal oppstd
konflikter i ettertid.



Arkiv: F0O

Saksbehandler: Kjellaug Grenvoll

Dato: 29.03.2017

Saksfremlegg
Utvalgssak [ Utvalgsnavn Matedato

Lyngen Réd for folkehelse 03.04.2017
Lyngen levekarsutvalg
Lyngen kommunestyre

Heringsuttalelse til "En mer effektiv og fremtidsrettet
hjelpemiddelformidling»

Saksprotokoll i Lyngen Rid for folkehelse - 03.04.2017

Behandling:

VEDTAK:
Réd for folkehelse tiltrer ridmannens innstilling. Enst.

Vedtak:
Radet for funksjonshemmede ber Kommunestyret i Lyngen avgi felgende heringsuttalelse pa
Ekspertutvalgets rapport «En mer effektiv og fremtidsrettet hjelpemiddelformidling»:

1.

2.

Forslaget om & overfore viktige oppgaver, rettigheter, finansiering og faglig formidling
fra staten til kommunene ma avvises.

Lyngen Kommunen mener retten til hjelpemidler fortsatt skal ligge i folketrygden med et
statlig finansieringsansvar og et nasjonalt formidlingssystem for faglig radgivning og
utlén av hjelpemidler. Dette vil sikre funksjonshemmede tilgang til nedvendige
hjelpemidler pa alle livsomréader slik at grunnleggende menneskerettigheter blir ivaretatt.
Retten til hjelpemidler ma vaere ikke vere avhengig av geografisk bosted og kommune-
ekonomi. Staten ber forbedre hjelpemiddelformidlingen ved 4 styrke kommunenes
ergoterapitilbud og rehabilitering, utvikle bedre IKT-lgsninger og gjore forenklinger.

At innbyggere, gjennom folketrygden, er sikret hjelpemidler som kompenserer for
funksjonsnedsettelse vil ha betydning for et levende lokaldemokrati der alle kan delta.




Ridmannens innstilling

Ridet for funksjonshemmede ber Kommunestyret i Lyngen avgi falgende heringsuttalelse pa
Ekspertutvalgets rapport «<En mer effektiv og fremtidsrettet hjelpemiddelformidling».

1. Forslaget om & overfere viktige oppgaver, rettigheter, finansiering og faglig formidling fra
staten til kommunene ma avvises.

2. Lyngen Kommunen mener retten til hjelpemidler fortsatt skal ligge i folketrygden med et
statlig finansieringsansvar og et nasjonalt formidlingssystem for faglig radgivning og utldn av
hjelpemidler. Dette vil sikre funksjonshemmede tilgang til nedvendige hjelpemidler pa alle
livsomrader slik at grunnleggende menneskerettigheter blir ivaretatt.

3. Retten til hjelpemidler ma veere ikke vare avhengig av geografisk bosted og kommune-
skonomi. Staten bar forbedre hjelpemiddelformidlingen ved & styrke kommunenes
ergoterapitilbud og rehabilitering, utvikle bedre IKT-losninger og gjore forenklinger.

4. At innbyggere, gjennom folketrygden, er sikret hjelpemidler som kompenserer for
funksjonsnedsettelse vil ha betydning for et levende lokaldemokrati der alle kan delta.

Saksopplysninger

Bakgrunn

I februar ble det presentert en rapport om fremtidens hjelpemiddelformidling — «En mer effektiv
og fremtidsrettet hjelpemiddelformidling». Rapporten er utarbeidet av et ekspertutvalg, som har
gitt gjennom hjelpemiddelpolitikken pa bestilling fra regjeringen. Utvalget foreslar flere
positive endringer som vil styrke kvaliteten og gi nedvendige forenklinger. Likevel foreslar
utvalget endringer som vil ramme funksjonshemmede hardt og f store konsekvenser for
kommunene. I korte trekk gdr disse ut p 4 redusere folketrygdens og hjelpemiddelsentralenes
rolle ved & overfare statens ansvar for viktige hjelpemiddelgrupper til kommunene og oke
bruken av tilskudd. En viktig bakgrunn for forslagene er 4 unngi at staten far okte utgifter nar
andelen eldre i befolkningen eker. Hvis ansvaret blir overfert til kommunene vil finansieringen
av hjelpemidlene bli budsjettstyrt. I dag er det den enkeltes behov som avgjer lesningen og
folketrygden dekker hjelpemidlene.

Ekspertutvalget bygger pa Stortingsmelding 14 - Kommunereformen, som foreslo & overfare
basishjelpemidler til kommunene. Denne bygger pa Holteutvalgets utredning 2010:5, som bl.a.
foreslo & overfare ansvaret for basishjelpemidler og hjelpemidler i bolig til kommunene.
Holteutvalgets forslag fikk ingen stette i haringsrunden.

Norges Handikapforbund, Norsk Ergoterapeutforbund og Funksjonshemmedes
Fellesorganisasjon er svart bekymret for konsekvensene dersom folketrygdens ansvar for
hjelpemidler i dagliglivet og bolig overferes til kommunale budsjetter. Dette vil ramme
funksjonshemmede hardt, samtidig som kommunene vil 3 flere oppgaver, uten sikkerhet for at
finansieringen er forsvarlig ivaretatt.




Norges handicapforbund, Norsk Ergoterapeutforbund og FFO sier videre at de er opptatt av at
de sterke sidene i dagens modell blir viderefort, for & sikre likestilling og muligheten til 4 leve
selvstendig. Folketrygdens rolle er avgjerende for rettigheter og finansiering, og kommuner og
hjelpemiddelsentraler samarbeider om faglig radgivning.

Betydningen av hjelpemidler

Tekniske hjelpemidler er helt nedvendige for 4 sikre funksjonshemmede en grunnleggende
trygghet og frihet til 4 greie seg selv. Hjelpemidler gjor det mulig & utfore vanlige aktiviteter
som & komme seg inn og ut av egen bolig, dusje, spise, kommunisere og komme seg dit en skal.
Ofte er det slik at en kombinasjon av enkle og avanserte hjelpemidler utgjer en nedvendig helhet
for brukerne. Hjelpemidler kompenserer for funksjonsnedsettelsen og gjor det mulig 4 delta i
samfunnet, noe som er en grunnleggende menneskerettighet.

Malet for hjelpemiddelpoltikken er at funksjonshemmede skal leve selvstendig og delta i
samfunnet. Det norske formidlingssystemet sikrer funksjonshemmede tilgang til bade
hjelpemidler og spesialkompetanse, uavhengig av hvor hjelpemidlene skal brukes; hjemme, i
utdanning, arbeid og fritid.

I folge Verdens Helseorganisasjon har Norge en god modell for hjelpemiddelformidling, fordi vi
har en helhetlig organisering, med hey ekspertise og ivaretar behovet gjennom hele livslapet.’
Retten til hjelpemidler er forankret i folketrygdloven, som sikrer et likeverdig tilbud uansett
alder, bosted og skonomi. Kommunene og hjelpemiddelsentralene har et tett samarbeid om
formidling av lesninger.

Ekspertutvalget vil flytte ansvaret for enkle og avanserte hjelpemidier

Utvalget gér inn for 4 viderefare at retten til hjelpemidler skal ligge i folketrygden og at vi skal
bevare dagens grunnmodell. Til tross for dette foreslar utvalget omfattende endringer, ved &
anbefale at ansvaret for fastmonterte hjelpemidler i bolig overfores til Husbanken/ kommunene.2
Dette er dyre og avanserte hjelpemidler. Utvalget ensker ogs4 & endre dagens utlinsordning og
eke bruken av tilskudd og egenbetaling. Utvalget har tatt stilling til et forslag om at kommunene
skal finansiere enkle hjelpemidler for & utfare hverdagsaktiviteter. Forslagene inneberer i
praksis at sveert mange hjelpemidler til bevegelseshemmede gar ut av folketrygden, slik at bade
formidlingen og finansieringen blir overfort til kommunene.

Utvalget er delt i flere spersmil. Brukernes representant anbefaler at:
* Ansvaret for enkle og hgyfrekvente hjelpemidler forblir i folketrygden og IKT-
lgsninger bedres for 4 korte ned tidsbruken. Et flertall pa fire i utvalget, inkludert

! Handikapnytt 05/15
2 Husbanken har aldri hatt ansvaret for hjelpemidler, men for & gi tilskudd til bygningsmessige endringer.
Utvalgets forslag vil derfor innebare at hjelpemidlene overfares til kommunal ram mefinansiering.




brukernes representant, gar inn for dette, mens et mindretall patre, inkludert utvalgets
leder, stgtter forslaget om 3 overfgre ansvaret til kommunene.

 Fastmonterte hjelpemidier i bolig forblir i folketrygden, fordi ordningen har vist seg
effektiv for a bli boende i egen bolig. Dette gjelder igfteplattform, trappeheis,
personlgfter, hev/senk kjgkken, utstyr pa bad og toalett mm. Brukernes representant
og forsker/ergoterapeut anbefaler dette. Flertallet, derimot, anbefaler at ansvaret
overfares til kommunene og forutsetter at det tilfgres tilstrekkelig med midler.

» Man ikke gker bruken av tilskudd pa hjelpemiddelomradet, fordi dette er prinsipieit
ugnsket og kan true vesentlige sider av hjelpemiddelformidlingens formal, og fordi slike
ordninger vil fa svaert negativ effekt for de mest sarbare hjelpemiddelbrukerne.
Brukersiden mener at en nasjonal utldnsordning best sikrer Ipsninger og faglighet.

Da Stortinget behandlet kommunemeldingen vren 2015 ble det gitt feringer for utredningen:
«Hensynet til brukerne skal std i fokus for den lesningen som blir valgt».3 Vi mener derfor at
brukersidens argumenter bar veie tungt nir man skal ta stilling til forslagene.

Konsekvenser for kommunene

Dersom ansvaret for enkle, hoyfrekvente hjelpemidler samt fastmonterte hjelpemidler i bolig
blir flyttet til kommunene, er konsekvensen at nye oppgaver legges pa kommunene uten
sikkerhet for at det falger med penger, kapasitet og kompetanse. Kommunene fir ansvaret for
bide & finansiere hjelpemidlene og for den faglige formidlingen av riktige lesninger, vedtak,
innkjep, lagerhold og reparasjoner. Hjelpemiddelsentralene driver i dag en omfattende
kursvirksomhet for kommunene og har ansvaret for alle anskaffelser og all kvalitetssikring.
Kommunernes store nytte av hjelpemiddelsentralene er godt dokumentert.

Konsekvenser for hjelpemiddelbrukerne

De foreslatte endringene av dagens modell vil f3 alvorlige konsekvenser for funksjonshemmede.
Hverdagen vil bli vanskeligere, dyrere og mer uforutsigbar. Hvis kommunen blir ansvarlig for
finansieringen, blir de skonomiske rammene forskjellige fra kommune til kommune, Det samme
gjelder tilgangen pé fagkompetanse og skjenn. Dermed vil tilbudet variere, avhengig av hvor i
landet du bor. Rettssikkerheten vil bli svekket.

Mange funksjonshemmede bruker et stort spekter av hjelpemidler for & utfore daglige
aktiviteter. Utvalgets forslag betyr at funksjonshemmede i framtiden mi forholde seg til to
systemer - et statlig og et kommunalt — bide nér det gjelder finansiering, rettigheter, faglig
rddgivning, seknad og reparasjoner, avhengig av hvilken type hjelpemniddel det dreier seg om.
Dette vil bli sveert tungvint for innbyggere som har behov for hjelpemidler. Hvis

* Innst. 333 5, 2014-2015 fra Kommunal- og forvaltningskomiteen



funksjonshemmede ikke far nadvendige hjelpemidler til 4 tilpasse boligen, bruke toalett, bad og
kjokken eller komme seg ut, kan man ikke leve et selvstendig liv og bidra i samfunnet.
Innbyggere blir passivisert og isolert. Dette er brudd pa grunnleggende menneskerettigheter. I
tillegg er dette darlig samfunnsekonomi.

En bedre losning er i folge foringer og anbefalinger som et samlet utvalg stir bak:
La brukernes behov vzere det sentrale elementet for en god hjelpemiddelpolitikk:
¢ Brukernes rettigheter ma sikres, slik at de opplever et helhetlig, effektivt og kompetent
system, og far de hjelpemidlene de trenger, nir de trenger dem.

Forenkle formidlingssystemet og sikre effektivitet
* Styrke samhandling og effektivisering i hjelpemiddelformidlingen.
¢ Tilrettelegge for hjelpemidler som fremmer mulighetene for utdanning og arbeid.
¢ Forbedre IKT-lgsningene for 3 korte ned tidsbruken.
* (ke kompetansen og kapasiteten i 1. linjen. Flere ergoterapeuter og fysioterapeuter.
* Statlig rekrutteringstilskudd for 3 bidra til flere ergoterapeuter i kommunene.
» Forbedre bestillingsordningen for enkle og hgyfrekvente hjelpemidler.
¢ Styrke brukerpassordningen for erfarne brukere.
* Forenkle rutinene og saksbehandlingsprosessene ved hjelpemiddelsentralene.
* Bedre informasjonen om rettigheter og muligheter.
* Trappe opp forskning og utvikling. Etablere et forskningsprogram pa omradet.

Dagens modell er forankret i tre grunnleggende prinsipper. Vi mener at disse m3 st fast:

* Individuell rettighet i folketrygden. Retten til hjelpemidler er forankret i
folketrygdloven, og folketrygden finansierer hjelpemidlene i hjem, utdanning, arbeid og
fritid. Det betyr at behovet avgjor Ipsningen; ikke kommunebudsjettet.

* Nasjonal utlansordning. Hjelpemidlene formidles via en nasjonal utlansordning, og ikke
som tilskudd med egenandel. Utlan sikrer at den enkelte far ngdvendige hjelpemidler,
uavhengig av egen lommebok og adresse.

* Formidlingsfaglig forsvarlig. Hjelpemiddelsentralene har helhetlig og solid kompetanse.
Kompetente fagmiljger er en sikkerhet for at tilbudet dekker det faktiske behovet og at
utprgving, faglig radgivning og oppleering blir ivaretatt. Kommuner og
hjelpemiddelsentraler samarbeider om Igsninger.

Saken har vert til behandling i Norges Handikapforbund, FFO og Ergoterapeutene. 15. mars
2017, og de kommer med en sterk oppfordring til «Ridene for funksjonshemmede» i
kommunene & gi heringsuttalelser som gér imot forslagene i rapporten. De sier videre at de er
sveert bekymret for konsekvensene dersom kommunene skal overta folketrygdens ansvar pa
hjelpemiddelomrédet. Dette vil ramme funksjons-hemmede hardt, og kommunene vil fi nye
oppgaver uten sikkerhet for finansieringen.

Horingsfrist er 21.mai d.4.



