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Forord

Regeringen har i 2020 igangsat en evaluering af det specialiserede socialomrade. Som led i
evalueringen har Social- og ZAldreministeriet bedt VIVE gennemfgre en komparativ undersg-
gelse af omradet i Danmark, Norge og Sverige. Undersggelsen bestar af to dele, og denne
rapport er resultatet af delanalyse 2.

Hovedformalet med delanalyse 2 er at afdaekke og sammenholde, hvor mange borgere der i
Danmark, Norge og Sverige modtager forskellige typer af indsatser inden for det, man i Dan-
mark betegner ’det specialiserede voksenomrade’. Derudover var det en del af formalet at
sammenligne de tre landes udgifter til det specialiserede voksenomrade. Det viste sig dog kun
i begreenset omfang at vaere muligt at sammenligne udgifter.

Delanalyse 1 er afrapporteret seerskilt." Den afdeekker og sammenligner den strukturelle op-
bygning og organisering i bred forstand af det specialiserede socialomrade i de tre lande,
herunder bgrn og unge-omradet samt voksenomradet.

Rapporten er udarbejdet af projektchef Camilla T. Dalsgaard, senioranalytiker Saren Kjeer Fo-
ged og chefanalytiker Jakob Trane Ibsen.

Ulrik Hvidman
Forsknings- og analysechef for VIVE Styring og Ledelse
2021

' Dalsgaard et al., under udgivelse
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Sammenfatning

Regeringen har i 2020 igangsat en evaluering af det specialiserede socialomrade. Som led i
evalueringen har Social- og Aldreministeriet bedt VIVE gennemfgre en komparativ undersg-
gelse af omradet i Danmark, Norge og Sverige. Undersggelsen bestar af to dele, og denne
rapport er resultatet af delanalyse 2. Delanalyse 1 er afrapporteret saerskilt.2 Den afdeekker og
sammenligner organiseringen i bred forstand af det specialiserede socialomrade i de tre lande,
herunder bgrn og unge-omradet samt voksenomradet.

Hovedformalet med delanalyse 2 er at sammenligne, hvor mange borgere der i Danmark,
Norge og Sverige modtager forskellige typer af indsatser inden for det, man i Danmark beteg-
ner 'det specialiserede voksenomrade’. Der er fokus pa indsatser til borgere med kognitive eller
fysiske funktionsnedsaettelser, psykiske vanskeligheder eller misbrugsproblematikker.3 Derud-
over var det en del af formélet at sammenligne de tre landes udgifter til det specialiserede
voksenomréade. Det har dog vist sig kun i begraenset omfang at vaere muligt at sammenligne
udgifter.

Delanalysens fokus er beskrivende. Den bygger pa en kombination af desk research, dialog
med videnspersoner i de tre lande og visse seertraek af data i Danmark og Sverige. Selvom det
overordnet er VIVEs vurdering, at de praesenterede tal deekker indsatser, som ligner hinanden
pa tveers af landene, er det vigtigt at understrege, at tallene ikke kan sige noget om fx lande-
specifikke forskelle i behov og serviceniveau. Dette er fx vaesentligt, hvis man ser isoleret pa
brugen af specifikke indsatser i stedet for at se dem i sammenhaeng med brugen af andre
indsatser i tilbudsviften, der er helt eller delvist substituerbare.

| bade Danmark, Norge og Sverige ligger hovedansvaret for det specialiserede voksenomrade
hos kommunerne. | Danmark er hovedloven pad omradet serviceloven, mens den i Norge er
helse- og omsorgstjenesteloven. | Sverige er hovedloven pa omradet socialtjanstlagen, mens
der i forhold til borgere med funktionsnedseettelser ogsa bevilges indsatser efter 'Lag om stod
och service til vissa funktionshindrade’.

| sammenligningerne af modtagertal er der lavet to forskellige opgerelser for Danmark, der
sammenlignes med henholdsvis en svensk og en norsk opgerelse.* | Bilag 2 findes oversigter
over lovgrundlag og indhold af indsatser pa det specialiserede voksenomrade i henholdsvis
Danmark, Norge og Sverige.

Antal modtagere i alt

Det samlede antal modtagere af indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Norge og
Danmark ser ud til at ligge nogenlunde pa samme niveau i 2019, nar man ggr det op i forhold
til indbyggertal. Der skal tages forbehold for, at de norske tal formentlig i et vist omfang inklu-
derer det, vii Danmark betegner som almenomradet, dvs. eksempelvis kommunale sundheds-
og sygeplejeydelser. Ogsa nar man sammenligner med Sverige, ser det samlede antal mod-
tagere ud til at vaere nogenlunde pa niveau med Danmarks i 2019. Dog ser det ud til, at det
danske antal modtagere pr. 18-64-arig er lidt hgjere end det svenske.

2 Dalsgaard et al., under udgivelse
3 Se naermere afgraensning i afsnit 1.3.

4 De norske tal er opgjort inkl. misbrugsomradet, og de svenske tal er opgjort ekskl. misbrugsomradet. Derfor er der lavet
to forskellige opggrelser for Danmark, der kan sammenlignes med henholdsvis den svenske og den norske opgerelse.



Nar vi opdeler modtagere pa forskellige typer af indsatser, er der fokus pa botilbud, personlige
hjeelperordninger samt hjemmehjeelp og socialpaedagogisk stette uden for botilbud.

Modtagere af forskellige typer af indsatser

Danmark og Norge har nogenlunde lige mange borgere i botilbud eller botilbudslignende tilbud
i 2018/20195, nar man opger tallet pr. 18-66-arig indbygger i landet. Forskellen ser ud til at
veere stgrre mellem Danmark og Sverige i 2019, hvor Danmark har flere borgere i botilbud end
Sverige, opgjort pr. 18-66-arig indbygger i landet.

| alle tre lande findes der desuden personlige hjeelperordninger. Danmark har (i 2019) feerre
borgere, der modtager hjzelperordninger end Norge (i 2018), nar man opger tallet pr. 18-66-
arig indbygger i landet. Bade Danmark og Norge ser ud til at have vaesentligt feerre borgere,
der modtager hjeelperordninger, end det er tilfeeldet i Sverige. En mulig forklaring pa denne
forskel kan veere, at de svenske tal inkluderer borgere med gennemsnitligt faerre ugentlige
stottetimer end de danske og norske tal. Det har ikke vaeret muligt at belyse dette spargsmal
direkte og udtemmende, men det ser ikke umiddelbart ud til, at et gennemsnitligt lavere stgt-
teomfang blandt de svenske modtagere er hele forklaringen. En anden mulig forklaring pa for-
skellene kan veere, at man i Sverige anvender hjeelperordninger mere og andre typer af ind-
satser i borgerens hjem eller i botilbud mindre end i de to andre lande. Forskellen kan saledes
veere udtryk for, at tilbudsviften anvendes forskelligt, jf. nedenfor.

| bade Danmark, Norge og Sverige skelnes der mellem to typer af indsatser i borgerens eget
hjem, nemlig socialpsedagogisk stgtte og hjemmehjeelp. Danmark har nzesten dobbelt sa
mange modtagere af socialpaedagogisk stette i eget hjem som Norge og mere end dobbelt s&
mange som Sverige, set i relation til antallet af 18-66-arige indbyggere i landet. Ogsa nar man
ser pa modtagere af hiemmehjeelp, har Danmark mere end dobbelt sA mange modtagere som
Sverige, mens der ikke er tal, der kan sammenlignes direkte med de norske tal.

En mulig forklaring pa disse forskelle i deekningsgrader kan vaere, at de danske tal inkluderer
borgere med gennemsnitligt faerre ugentlige timers hjeelp og stette end de norske og svenske
tal. Det er der ikke mulighed for at efterprgve, for sa vidt angar socialpaedagogisk statte. For
hjemmehjzelp har det til gengaeld vaeret muligt at finde data om antal modtagere fordelt pa
intervaller af ugentlige timetal for Danmark og Sverige. Tallene er ikke fuldt sammenlignelige,
men indikerer, at forskellen mellem antallet af hjemmehjaelpsmodtagere i de to lande isaer skal
findes blandt modtagere med 0-2 timers hjemmehjzelp om ugen, hvor daekningsgraden er hg-
jere i Danmark end i Sverige.

Anvendelse af tilbudsviften — indikationer

En anden mulig forklaring pa de fundne forskelle i antallet af modtagere fordelt pa forskellige
indsatstyper kan som naevnt veere, at tilbudsviften anvendes forskelligt i landene. Eksempelvis
kan botilbud og hjeelperordninger ses som delvist substituerbare indsatstyper, da visse borgere
med et omfattende stgttebehov formentlig ville kunne komme i betragtning til begge indsatsty-
per. Efter samme logik kan fx hjaelperordninger og omfattende hjeelp og statte i eget hjem, evt.
i kombination med ledsagerordninger, ses som delvist substituerbare indsatstyper. Det kan
derfor veere nyttigt at se anvendelsen af forskellige indsatstyper ved siden af hinanden i de tre
lande.

5 De norske tal er opgjort for 2018, nar de er underopdelt pa indsatstyper, da 13 norske kommuner ikke har indberettet tal
for 2019.



Analysen tyder pa, at det samlede antal modtagere af botilbud, botilbudslignende tilbud og
hjeelperordninger er nogenlunde pa samme niveau i de tre lande, nar man opger det i forhold
til indbyggertal. Der ser imidlertid ud til at vaere forskel, nar man ser pa fordelingen af modta-
gere pa indsatstyper. Her ligner Danmark og Norge hinanden mest, mens Sverige skiller sig
ud fra de to andre lande. | Sverige udger hjeelperordninger saledes omtrent en tredjedel af det
samlede modtagertal, mens botilbudsmodtagere udgear to tredjedele. | Danmark og Norge ud-
ger botilbudsmodtagere omtrent 90 % af det samlede antal modtagere af botilbud og hjeelper-
ordninger, mens hjaelperordninger udgar omtrent 10 %. Tallene skal tages med forbehold for,
at den samme borger kan teelle dobbelt, fx hvis borgeren modtager bade en hjaelperordning og
et botilbud i samme ar.

| relation til at sammenholde med modtagere af omfattende hjeelp og statte i eget hjem, herun-
der modtagere af forskellige kombinationsindsatser, er der generelt darligere datamuligheder.
Det er dog muligt at se isoleret pa antallet af borgere, der modtager en ledsagerordning hen-
holdsvis antallet af borgere, der modtager et relativt hgjt antal ugentlige hjemmehjaelpstimer i
Danmark og Sverige. Her ser der ikke ud til at vaere store forskelle. Det er dog ikke muligt ud
fra tallene at afgare, om der er forskel mellem de to lande pa, hvor mange borgere der modta-
ger kombinationsindsatser. Det har heller ikke vaeret muligt naermere at belyse forskelle mellem
landene i antallet af modtagere af socialpaedagogisk stette uden for botilbud.

Udviklinger i antallet af modtagere, 2015-2019

Der har i alle tre lande vaeret en stigning i det samlede antal modtagere af indsatser pa det
specialiserede voksenomrade i perioden fra 2015 til 2019. Stigningen har i Norge veeret pa
10 % og i Danmark og Sverige pa 6-7 %. Det skal igen bemaerkes, at de norske tal ogsa inde-
holder udviklingen pa almenomradet, fx kommunale sundhedsydelser til 18-66-arige.

Bade i Danmark og Sverige har der veeret en stigning i antallet af modtagere af botilbud og
botilbudslignende tilbud pr. 18-66-arig i perioden fra 2015 til 2019. Stigningen har i Danmark
veeret pa 7 % og i Sverige pa 6 %. Ligeledes har der bade i Danmark og Sverige veeret en
stigning i antallet af modtagere af socialpaedagogisk stette i eget hjem pr. 18-66-arig i perioden
fra 2015 til 2019. Stigningen har i Danmark veeret pa 10 % og i Sverige pa 16 %. Ser man
derimod pa hjemmehjeelp, har antallet af modtagere ligget stabilt i bade Danmark og Sverige i
2015-2019. Tallene for Norge for aldersgruppen 18-66 ar er ikke offentligt tilgaengelige for pe-
rioden 2015-2019.

Udgifter til botilbud i Danmark og Sverige®

Det ser ud til, at nettodriftsudgifterne til botilbudsomradet i Danmark i 2019 ligger hgjere end i
Sverige, opgjort pr. 18-66-arig indbygger og korrigeret for forskelle i kabekraftsparitet. | Dan-
mark blev der brugt cirka 5.000 DKK pr. 18-66-arig, mens det tilsvarende belgb i Sverige var
cirka 3.900 DKK. Denne forskel er ikke overraskende, da der i Danmark er flere botilbudsmod-
tagere pr. 18-66-arig end i Sverige, jf. ovenfor.

Nettodriftsudgifterne i 2019 er sammenholdt med antallet af botilbudsmodtagere i en maned i
aret for at danne en grov indikator for enhedsudgiften, dvs. den gennemsnitlige udgift pr. botil-
budsmodtager. De opgjorte nettodriftsudgifter pr. botilbudsmodtager i Danmark og Sverige lig-
ger teet pa hinanden — pa cirka 720.000-740.000 DKK i 2019.

6 Der sammenlignes ikke med norske udgifter til botilbud, da VIVE ikke har haft adgang til norske udgiftstal for botilbud
opgjort pa den relevante aldersafgreensning.



1 Indledning

1.1 Baggrund og formal

De danske kommuner har siden 2007 haft det fulde myndigheds- og finansieringsansvar for
det specialiserede socialomrade. Siden har der veeret politisk, skonomisk og fagligt fokus pa
omradet, og regeringen har i 2020 igangsat en evaluering af det specialiserede socialomrade.
Som led i evalueringen har Social- og Aldreministeriet bedt VIVE gennemfgre en komparativ
analyse af det specialiserede socialomrade i Danmark, Norge og Sverige.

Den komparative analyse bestar af to dele. Delanalyse 1 afdaekker og sammenligner organi-
seringen i bred forstand af det specialiserede socialomrade i de tre lande, herunder bgrn og
unge-omradet samt voksenomradet. Delanalyse 2 sammenligner primeert modtagertal inden
for det specialiserede voksenomrade i de tre lande. Der er dog ogsa enkelte sammenligninger
af udgiftstal. Denne rapport omhandler delanalyse 2, mens delanalyse 1 er afrapporteret saer-
skilt.”

Baggrunden for delanalyse 2 er, at det specialiserede voksenomrade er et vaesentligt kommu-
nalt serviceomrade, der fylder meget i de danske kommuners budgetter. Alligevel er der ikke
megen viden om, hvordan modtager- og udgiftstal inden for det specialiserede voksenomrade
ser ud i Danmark, sammenlignet med andre lande.

Analysens hovedformal er at sammenligne de tre landes modtagertal pa det, man i Danmark
betegner 'det specialiserede voksenomrade’. Der er fokus pa indsatser til borgere med fysiske
og psykiske funktionsnedsaettelser, psykiske vanskeligheder eller misbrugsproblematikker.®
Det er sggt afdaekket, hvor mange borgere der modtager forskellige typer af indsatser inden
for det specialiserede voksenomrade i Danmark, Norge og Sverige. Derudover er det en del af
formalet at sammenligne de tre landes udgifter til de overordnede indsatstyper pa det specia-
liserede voksenomrade. Det har dog vist sig kun i begreenset omfang at vaere muligt at sam-
menligne udgifter. Analysens fokus er beskrivende, og den sigter pa at give et sa opdateret
billede som muligt af situationen i de tre lande. Der er dog ogsa vist udvalgte udviklingstenden-
ser.

Analysen sgger at give et overblik over, hvordan modtagerne fordeler sig pa forskellige ind-
satstyper i de enkelte lande. Analysen sammenholder antallet af modtagere fordelt pa indsats-
typer, der i stgrre eller mindre grad er sammenlignelige pa tveers af de tre lande. Det er vigtigt
at holde sig for gje, at der kan veere forskelle i malgrupper og indhold af indsatser, der hedder
(naesten) det samme i de tre lande, blandt andet pga. institutionelle forskelle mellem landene
og deraf afledte forskelle i opggrelser af data. Desuden kan der veere forskelle i, hvordan ind-
satserne anvendes i praksis pa trods af, at indsatsernes formelle indholdsbeskrivelser ligner
hinanden.

Selvom det overordnet er VIVEs vurdering, at de praesenterede tal deekker indsatser, som lig-
ner hinanden pa tvaers af landene, er det saledes vigtigt at understrege, at tallene ikke kan sige
noget om fx landespecifikke forskelle i behov og serviceniveau. Dette er seerligt vaesentligt,
hvis man ser isoleret pa specifikke indsatser i stedet for at se dem i sammenhaeng med brugen

7 Dalsgaard et al., under udgivelse
8  Se naermere afgreensning i afsnit 1.3.



af andre helt eller delvist substituerbare indsatser. Der redegares i analysen i videst muligt
omfang for forbehold for sammenligneligheden mellem landene.

1.2 Fremgangsmade

Analysen bygger i udgangspunktet pa en afdeekning af eksisterende, tilgeengelig viden og data.
VIVE har i de tre lande foretaget en indsamling af litteratur og udgivne nggletal. Litteratursgg-
ningen har omfattet tilgeengeligt materiale, primaert ‘gra litteratur’, dvs. eksempelvis analyser,
rapporter, lovgivninger, materiale fra hjemmesider mv.® Materialet blev indsamlet ved sagnin-
ger pa udvalgte hjemmesider samt ved at gennemsage litteraturlister i relevante analyser. Ana-
lysen har haft seerligt fokus pa at kortlaegge og praesentere, hvad der allerede findes af sam-
menlignelige kvantitative data pa omradet. Derfor har sggningen haft fokus pa eksisterende
opggrelser af sammenlignelige data om modtagertal og udgifter, herunder statistiske publika-
tioner og nggletalssammenligninger, fx fra nationale statistiske bureauer i landene.

Parallelt med desk researchen har VIVE veeret i dialog med en raekke videnspersoner i Dan-
mark, Sverige og Norge for at fa udpeget relevante materialer og afpravet vores forstaelse af
de fundne neagletal. For Danmark og Sverige har videnspersoner og dataspecialister i de to
lande veeret behjeelpelige med at udarbejde saertraek af deres data i forhold til bestemte ind-
satser eller aldersgrupper for at gge datas sammenlignelighed og validitet. Datagrundlaget er
som naevnt uddybende beskrevet i Bilag 1.

1.3 Afgraensning og opggrelser

Analysen fokuserer pa sociale indsatser til de sterste malgrupper pa det specialiserede vok-
senomrade, nemlig borgere med kognitive eller fysiske funktionsnedsaettelser, psykiske van-
skeligheder eller misbrugsproblematikker. Analysens primaere fokus er at sammenholde ngg-
letal om modtagertal i de tre lande pa det, man i Danmark betegner 'det specialiserede vok-
senomrade’. Nar vi opdeler modtagere pa forskellige typer af indsatser, er der fokus pa botil-
bud, personlige hjeelperordninger samt praktisk hjaelp og socialpaedagogisk stgtte uden for bo-
tilbud. Analysen bruger primaert de danske betegnelser om disse indsatser, som ofte hedder
noget andet og pa visse punkter kan have et anderledes indhold i Norge og Sverige. | Bilag 2
findes en uddybning af indsatsernes indhold i de tre lande. Eventuelle forskelle i modtager- og
udgiftstal pa tveers af de tre lande kan blandt andet vaere udtryk for nationale forskelle i objek-
tive behov, befolkningssammensaetning og serviceniveauer. De kan imidlertid ogsa haenge
sammen med forskelle i de tre landes organisering af det specialiserede voksenomrade.

| bade Danmark, Norge og Sverige ligger hovedansvaret for sagsbehandling og finansiering
pa det specialiserede voksenomrade hos kommunerne. Samtidig er der dog visse forskelle pa
indretningen af det specialiserede voksenomrade i Danmark, Norge og Sverige. Rapporten for
delanalyse 1'° beskriver og sammenligner de tre landes organisering i detaljer, herunder blandt
andet lovgivning, opgavedeling, tilbudsvifter og fordeling af myndigheds- og betalingsansvar.
Derfor er landenes lovgivning og organisering her kun opridset i det omfang, det er ngdvendigt
for at kunne fglge afgraensningen af genstandsfeltet. Tabel 1.1 viser en oversigt over VIVEs
afgreensning af det specialiserede voksenomrade i Danmark, Norge og Sverige til denne sam-
menlignende analyse. | bade Danmark, Norge og Sverige er det kommunerne, som har ansvar

9 Med 'gré litteratur menes materialer, rapporter og analyser, der offentliggeres af offentlige instanser eller civilsamfunds-
organisationer og ikke af enten private forlag eller akademiske forlag eller tidsskrifter.

10 Dalsgaard et al., under udgivelse



for at melde oplysninger om aktiviteter og udgifter ind til nationale styrelser, der samler og
formidler data. | datakilderne findes data typisk blandt andet opdelt efter de forskellige lovgiv-

ninger.

Tabel 1.1

Almen- vs. specialomrade

Danmark

Specialomrade

Norge

Almen- og specialomrade

Det specialiserede voksenomrade i Danmark, Norge og Sverige i denne analyse

Sverige

Specialomrade

Lovgivning

Serviceloven

Helse- og omsorgstjene-
steloven

Socialtjanstlagen (SoL)

Lag om stdd och service
till vissa funktionshindrade
(LSS)

Malgruppe jf. lovgivning

Personer med nedsat fy-
sisk eller psykisk funkti-
onsevne eller med seerlige
sociale problemer.

Personer med somatisk el-
ler psykisk sygdom, skade
eller lidelse, rusmiddelpro-
blem, sociale problemer el-
ler nedsat funktionsevne.

SolL: Personer med funkti-
onsnedseettelse af fysiske,
psykiske eller andre arsa-
ger.

LSS: Personer med funkti-

onsnedseettelse af tre ty-
per:
1. Udviklingshamning
og autisme

2. Kognitiv funktions-
nedseettelse efter
hjerneskade

3. Permanent fysisk el-
ler psykisk funktions-

nedsaettelse.
Aldersmeessig afgraens- 18+ ar 18-66 ar SolL: 18-64 ar
ning af data ianalysen | 1864 ar LSS: 18+ &r og 18-64 &r

| Danmark er hovedloven pa omradet serviceloven.'' Kommunerne har myndigheds- og finan-
sieringsansvaret for det specialiserede voksenomrade og afholder starstedelen af udgifterne
til omradet. Der er statsrefusion for en del af kommunernes udgifter, blandt andet til 'Seerligt
dyre enkeltsager’.

| Norge er hovedloven pa omradet Helse- og omsorgstijenesteloven.'? Hovedansvaret for op-
gaverne heri ligger hos kommunerne, bade hvad angar myndigheds- og betalingsansvar. Li-
gesom i Danmark giver staten refusion for en del af udgifterne, der vedrgrer szerligt dyre en-
keltsager.

| Sverige er hovedloven pa omradet Socialtjidnstlagen (SoL), der palsegger kommunerne at yde
sociale indsatser til sine borgere.'® Specifikt ser analysen pa ydelser til modtagere efter SoL
mellem 18 og 64 ar, som er omfattet af malgruppen vedregrende personer med funktionsned-
seettelser.'* Desuden bevilges indsatser efter Lag om stéd och service til vissa funktionshind-
rade (LSS)."5 Derudover daekkes nogle udgifter til indsatser til de mest stattekraevende borgere

" Lov om social service, SEL

2 Lov om kommunale helse- og omsorgstjenester m.m. ('Helse- og Omsorgstjenesteloven’). Der findes desuden indsatser
og ydelser til malgruppen i 'Socialtienesteloven’ (Lov om sosiale tienester i arbeids- og velferdsforvaltningen) og
"Specialisthelsetjenesteloven’.

3 Socialtjanstlagen, SoL

4 "Manniskor med funktionshinder’ jf. Socialtjdnstlagen kap. 5, § 7. Se den specifikke afgraensning af indsatser efter SoL i
bilag 1 under de svenske modtagertal.

5 Lag om stéd och service til vissa funktionshindrade, LSS
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med funktionsnedsaettelse af socialforsékringskassan.'® Eksempelvis har staten i udgangs-
punktet myndigheds- og betalingsansvar for personlig assistance til borgere med grundleeg-
gende behov for mere end 20 timers statte om ugen.'”

Analysens afgraensning af det specialiserede voksenomrade felger den afgraensning af omra-
det, som anvendes for danske kommuner. Konkret er der taget udgangspunkt i den afgreens-
ning af modtagere af indsatser pa det specialiserede voksenomrade, som er anvendt i Social-
politisk Redeggrelse fra 2019'8. Med henblik pa at gere tallene mere sammenlignelige med
Norge og Sverige er afgreensningen dog uden personer, som udelukkende benytter kvindekri-
secentre, forsorgshjem og herberger. Modtagertallene pa hjemlgse- og krisecenteromraderne
er i Sverige og Norge ikke en del af den nationale statistik vedrgrende modtagere af indsatser
til borgere med funktionsnedseettelser og psykiske vanskeligheder. Endvidere er krisecenter-
omradet i Norge reguleret i selvsteendig lovgivning™®. Derudover er opgegrelsen uden personer,
som udelukkende er i alkoholbehandling, da disse data er utilgeengelige i Danmark for 2019.20

Den anvendte afgraensning for Danmark vedrgrer saledes modtagere af de sociale indsatser,
der fremgar af Tabel 1.2, for borgere over 18 ar henholdsvis 18-64 ar. De praesenterede danske
data kommer primeert fra saerudtraek foretaget af Social og ZAldreministeriet for VIVE (se ogsa
Bilag 1).

Tabel 1.2  Afgreensning af det specialiserede voksenomrade i Danmark i denne analyse

Indsats § i serviceloven

Socialpaedagogisk statte § 85
Kontant tilskud til anseettelse af hjeelpere § 95
Borgerstyret personlig assistance (BPA) § 96
Ledsageordning §97
Kontaktperson for dgvblinde §98
Stofmisbrugsbehandling § 101
Speciallzegelig og psykologisk behandling og terapi § 102
Beskyttet beskaeftigelse § 103
Aktivitets- og samveerstilbud § 104
Midlertidigt botilbud inkl. tilknyttede ydelser § 107
Leengerevarende botilbud § 108
Socialpaedagogisk stette i botilbudslignende tilbud Statte efter § 85 i botilbudslignende tilbud omfattet af

§ 4, stk. 1, nr. 3 i lov om socialtilsyn

I Norge er det specialiserede voksenomrade i denne rapport afgraenset ved modtagere mellem
18 og 66 ar, der modtager indsatser efter Helse- og omsorgstjenesteloven, dvs. kommunale
sundheds- og omsorgsydelser, herunder kommunale indsatser for personer med misbrug.?!
Den anvendte aldersafgreensning skyldes, at kommunale sundheds- og omsorgsydelser i

16 Jf. Socialforsakringsbalken, SFB.

7 For de fleste forlgb, hvor en borger i Sverige vurderes at have grundlaeggende behov for mere end 20 timers stgtte om
ugen, daekkes udgiften af den statslige 'Socialférsakringskassan’. Foruden dsekning af de grundlseggende behov vil en
borger dog ogsa ofte have behov for og blive tilkendt daekning af behov ud over de grundleeggende, herunder fx behov
for personlig assistance vedrgrende arbejde, studier og socialt samveer. Dette betyder, at ogsa personlig assistance, som
tildeles og finansieres af kommunen, i de fleste tilfaelde vil vaere over 20 timer (Socialstyrelsen, 2020, s. 74).

8 Social- og Indenrigsministeriet, 2020: Socialpolitisk Redegarelse, 2019, s. 267.

9 Lov om kommunale krisesentertilbod (Krisesenterlova).

20 Eksklusionen af personer i alkoholbehandling ifalge sundhedslovens § 141 skyldes en omlaegning af Det Nationale Alko-
holbehandlingsregister (NAB), der ikke ger det muligt at fa tal for 2019.

21 Helsedirektoratet (2020): Kommunale helse- og omsorgstienester 2019. Se ogs& Regjeringen (2021): Rusmidler og
psykisk helse (https://www.regjeringen.no/no/tema/helse-og-omsorg/psykisk-helse/id11695/).
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Norge gives til modtagere i alle aldersgrupper, herunder plejekraevende aldre, ligesom der
ikke i udgangspunktet skelnes mellem, hvad vi i Danmark betegner som almen- og specialom-
radet. Den norske afgraensning af omradet er saledes bredere end de to gvrige landes, da den
ikke skelner mellem det specialiserede og det almene omrade, herunder eksempelvis kommu-
nale sundheds- og sygeplejeydelser. Nar der i Norge ses pa det specialiserede voksenomrade,
som vi forstar det i Danmark, fokuserer den norske statistik typisk pad modtagere af kommunale
sundheds- og omsorgsydelser i aldersgruppen 18-49 ar eller 18-66 ar i et forsgg pa at holde
personer med aldersrelaterede funktionsnedsaettelser ude af opgerelsen.?? Der findes tillige
norske opggrelser, hvor fokus er pa modtagere af kommunale sundheds- og omsorgsydelser
i aldersgruppen 15-49 ar.23 Modtagergruppen i Norge er i denne analyse afgraenset ved alders-
gruppen 18-66 ar. Der anvendes 2018-tal for de norske modtagertal fordelt pa indsatstyper, da
tallene for 2019 er behaeftet med usikkerhed, fordi 13 norske kommuner ikke har indberettet
data. For de samlede modtagertal anvendes tal fra publikationer fra de norske myndigheder,
hvor man for de 13 kommuner har indsat 2018-tallene for 2019.24 De anvendte modtagertal
fremgar af Bilag 1.

| Sverige er der et seerskilt indsats- og udgiftsomrade for personer med funktionsnedsaettelser,
der vedrarer alle barn, voksne og eldre, som er i malgruppen for LSS.?5 Modtagergruppen i
Sverige er i denne analyse afgraenset ved aldersgruppen pa 18 ar og derover for modtagere
af indsatser efter LSS for at sikre st@rst mulig sammenlignelighed til den danske afgraensning.
For modtagere af indsatser med funktionsnedsaettelser efter Socialtjenesteloven (SoL) er grup-
pen afgraenset til modtagere i alderen 18-64 ar, da man i Sverige anvender denne aldersaf-
greensning, sammen med indsatser via LSS, til at identificere omradet for personer med funk-
tionsnedsaettelse i Sverige?6. Misbrugsbehandling er i Sverige ikke en del af afgreensningen af
indsatser til personer med funktionsnedseettelser efter LSS og SolL, da den kommunale mis-
brugsbehandling i Sverige blandt andet ydes via lovgivning uden for afgreensningen i denne
analyse?’, og modtagerne derfor registreres andre steder. Af den arsag sammenholdes de
samlede svenske tal med de danske modtagertal eksklusive personer i stofmisbrugsbehand-

ling.

Generelt vurderes det ud fra ovenstaende at vaere muligt at identificere modtagergrupper i de
tre lande med et overlap, der giver grundlag for at sammenholde modtagertal og udgifter ge-
nerelt og for bestemte indsatser. Samtidig er det dog, som naevnt i afsnit 1.1, vanskeligt direkte
at sammenligne modtagertal og udgifter. Der vil i fremstillingen af tallene blive gjort opmaerk-
som pa konkrete forskelle i fx tilbudsvifte og opggrelsesmetoder, som er veesentlige at holde
sig for @je, nar man fortolker og sammenligner rapportens forskellige tal.

22 Helsedirektoratet (2020): Kommunale helse- og omsorgstjenester 2019.
28 Helsedirektoratet (2019): Kommunale helse- og omsorgstjenester til personer i alderen 15-49 &r.
24 Jf. Helsedirektoratet og Statistisk Sentralbyra.

2% LSS er loven om stgtte og service til visse ’funktionshindrede’. Lovens malgrupper er borgere med: (1)
udviklingsforstyrrelse, autisme, (2) betydelig og varig mental funktionsnedseettelse eller hjerneskade i voksen alder
foranlediget af ydre vold, (3) andre fysiske eller psykiske funktionsnedsaettelser, som ikke skyldes normal aldring, hvis de
er store og forarsager betydelige vanskeligheder i den daglige livsferelse, og dermed et omfattende behov for stette eller
service (§ 1). Se ogsa tabel 1.1.

% Se fx Socialstyrelsen (2020): Insatser och stdd till personer med funktionsnedsattning. Lagesrapport 2020.

27 De svenske kommuner varetager misbrugsbehandling, enten via obligatorisk behandling via seerskilt lovgivning (Lag om
vard av missbrukare i vissa fall LVM) eller via frivillige indsatser efter SoL Derudover varetager det statslige og regionale
niveau i Sverige ogsa indsatser inden for misbrugsomradet. Se ogsa: https:/kunskapsguiden.se/omraden-och-te-
man/missbruk-och-beroende/behandling-och-stodinsatser-vid-missbruk-och-beroende/ansvar-for-behandling-och-stod-
insatser/.
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1.4 Leesevejledning

Der er her i kapitel 1 givet en kort beskrivelse af ligheder og forskelle i de institutionelle struk-
turer i de tre lande som baggrund for den efterfglgende sammenstilling af modtager- og ud-
giftstal. Der kan laeses mere om de tre landes organisering af det specialiserede socialomrade
i rapporten, der omhandler delanalyse 1.28

Kapitel 2 har primeert fokus pa at sammenholde antallet af borgere, der modtager forskellige
indsats- og tilbudstyper pa det specialiserede voksenomrade i de tre lande. Der sammenholdes
opggrelser af antal modtagere i alt, antal modtagere fordelt pa indsatstyper samt udviklingen i
modtagertallene i de senere ar. Herudover er der for botilbudsomradet en sammenligning af
udgifter mellem Danmark og Sverige. De konkrete tal er i kapitel 2 ledsaget af beskrivelser af
de anvendte data og afgraensninger i de tre lande, ligesom der er papeget opmaerksomheds-
punkter i forhold til sammenligneligheden mellem landene.

Bilag 1 indeholder tabeloversigter over de i rapporten anvendte modtagertal fordelt pa samtlige
inkluderede indsatstyper i de tre lande i 2015-2019.

Bilag 2 beskriver i kort oversigtsform lovgrundlag, indhold af og malgrupper for de forskellige
indsatser, der findes til borgere med funktionsnedseettelser, psykiske vanskeligheder og soci-
ale problemer i de tre lande.

28 Dalsgaard et al., under udgivelse.
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2 Modtagere og udgifter

| dette kapitel praesenteres analysens resultater. | afsnit 2.1 sammenholdes det samlede antal
modtagere af indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Danmark, Norge og Sverige.
Herefter sammenholdes i afsnit 2.2 antallet af modtagere fordelt pa forskellige tilbuds- og ind-
satstyper, herunder bade indsatser i og uden for botilbud. Afsnit 2.3 ser pa udviklingen i ud-
valgte modtagertal i perioden 2015-2019. Endelig er der i afsnit 2.4 foretaget en sammenstilling
af udgifter pa botilbudsomradet i Danmark og Sverige.

2.1 Antal modtagere i alt

| dette afsnit sammenlignes det samlede antal modtagere af sociale indsatser i de tre lande, jf.
afsnit 1.3. Det samlede antal modtagere i Danmark i 2019 fremgar af Tabel 2.1, der viser en
opggrelse af 18-64-arige henholdsvis 18+-arige modtagere af indsatser pa det specialiserede
voksenomrade. Der er i tabellen praesenteret to opgerelser, nemlig det samlede antal modta-
gere inklusive henholdsvis eksklusive personer, der udelukkende modtager stofmisbrugsbe-
handling efter servicelovens § 101.2° Opggrelsen inklusive modtagere af stofmisbrugsbehand-
ling er vurderet til at vaere mest sammenlignelig med opgearelsen for Norge, mens opggrelsen
eksklusive modtagere af stofmisbrugsbehandling er vurderet til at vaere mere sammenlignelig
med opgerelsen for Sverige (se ogsa afsnit 1.3).

Det ses af Tabel 2.1, at der er cirka 90.300 borgere i alderen 18-64 ar, der modtager indsatser
pa det specialiserede voksenomrade i Danmark i 2019. Antallet er 100.700 borgere, nar man
medtager alle modtagere pa 18 ar eller derover. Nar man udelader borgere, der udelukkende
modtager stofmisbrugsbehandling, er de to tal henholdsvis 76.800 modtagere i alderen 18-64
ar og 86.300 modtagere pa 18 ar eller derover. Generelt skal det bemaerkes, at de danske tal
er opregnet til landstal pa baggrund af en delmaengde af de danske kommuner, som har god-
kendt deres data i de respektive registre (fra 38 til 45 kommuner). Da vi ved fra tidligere under-
sggelser, at der er forskel mellem kommunerne pa antallet af modtagere pr. 18-66-arig indbyg-
ger, vil der veere en vis usikkerhed forbundet med tallene.

Tabel 2.1  Modtagere pa det specialiserede voksenomrade i Danmark i 2019 (Bemaerk: op-
gjort som antal bergrte i aret)

18-64 ar 18+ ar

Modtagere 90.300 100.700

Modtagere, ekskl. personer udelukkende i stofmisbrugsbehandling 76.800 86.300

Note:  Der er for ‘modtagere’ afgreenset til de 38 kommuner, der har godkendt alt data til bade hhv. registeret vedrgrende
Handicap og Udsatte (voksne) og registeret om stofmisbrugsbehandling. Der er for ‘'modtagere, ekskl. personer ude-
lukkende i stofmisbrugsbehandling’ afgreenset til de 45 kommuner, der har godkendt data til Handicap og Udsatte
(voksne) registeret. Tal er opregnet til landsplan. Se i gvrigt noter og kilder i Bilag 1.

29 | Socialpolitisk Redegerelse 219 s. 271 angives det vedr. VBGS-registeret (om modtagere af stofmisbrugsbehandling), at
det er baseret pa lgbende indberetninger fra kommuner og stofmisbrugsbehandlingssteder pa individniveau om personer
i stofmisbrugsbehandling efter servicelovens § 101. Det er pa baggrund af VBGS ikke muligt at opdele, hvem der har
modtaget henholdsvis social stofmisbrugsbehandling efter serviceloven og laegelig stofmisbrugsbehandling efter sund-
hedsloven. Det er muligt at udsondre, hvem der har modtaget leegelig stofmisbrugsbehandling efter sundhedslovens
§ 142, men det kan ikke udsondres, hvor stor en del af denne gruppe, der samtidig har modtaget behandling efter ser-
viceloven. Det vides dog fra praksis i kommunerne, at de fleste borgere, der har behov for laegelig behandling, ogsa
modtager social stofmisbrugsbehandling.
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Sammenligningen af det samlede antal modtagere mellem Danmark og Norge fremgar af Tabel
2.2. Sammenligningsgrundlaget er i udgangspunktet mangelfuldt mellem Danmark og Norge,
da den norske afgraensning indeholder hele det kommunale sundheds- og omsorgsomrade.
Derfor er der foretaget bade en bredt og en smalt afgraenset sammenligning af modtagertal-
lene. Den brede sammenligning tager udgangspunkt i den norske afgraensning og inkluderer,
foruden modtagere pa det specialisererede voksenomrade i Danmark, et anslaet antal 18-64-
arige modtagere af hjemmehjeelp og plejeboliger i Danmark.3° Den smalle sammenligning tager
udgangspunkt i den danske afgreensning og udelader modtagere, der udelukkende far sund-
hedsydelser ('helsetjenester’) i Norge (i 2018).

Tallene i Tabel 2.2 indikerer, at det samlede antal modtagere i Norge og Danmark i forhold til
indbyggertal ligger nogenlunde pa samme niveau, uanset om man ser pa den brede eller den
smalle afgraensning. Givet det mangelfulde sammenligningsgrundlag skal man dog fortsat tage
tallene med forbehold.

Tabel 2.2 Modtagere pa det specialiserede voksenomrade i Danmark og Norge (Bemeerk:
opgjort som antal bergrte i aret)

Bred afgransning Smal afgransning

Danmark Danmark Norge Danmark Norge
(inkl. stofmis- (anslaet inkl. (18-66 ar, (ekskl. stofmis-  (ekskl. helsetje-
brugsbehandling  stofmisbrugs- 2019) brugsbehand- nester 18-66
18-64 ar, 2019) behandling og ling 18-64 ar, ar, 2018)
2eldreomrade 2019)
18-64 ar, 2019)
Modtagere 90.300 120.000* 132.725 76.800 74.927**
Modtagere pr. 1.000
18-64-/66-arige 26 34 39 22 22

Note:  Der er for Danmark afgraenset til de 38 kommuner (bred afgraesning) henholdsvis 45 kommuner (smal afgreensning),
der har godkendt alt data til de respektive registre. De danske tal er opregnet til landsplan. De norske tal kommer fra
Helsedirektoratet (2020, s. 8) (bred afgraensning) og Helsedirektoratet (2021a) (smal afgraensning). For Danmark er
modtagere opgjort pr. 18-64-arige, mens det for Norge er opgjort pr. 18-66-arige.

*Foruden de 90.300 bergrte pa det specialiserede voksenomrade i Danmark er det for anden kolonne anslaet, at der
derudover arligt er ca. 30.000 modtagere pa seldreomradet mellem 18 og 64 ar, der modtager hjemmepleje og/eller
bor i plejebolig (estimat baseret p4 Danmarks Statistik, AED0O6 og RESIO1). Det er vaesentligt her at bemaerke, at
borgere, der bade modtager indsatser pa voksenomradet og eeldreomradet, vil taelle dobbelt i opgerelsen.

**| den sidste kolonne er modtagere i Norge, som udelukkende far sundhedstjenester (samt modtagere, som alene
far indsatsen 'Bruk af tvang’ eller 'Velferdsteknologi’), holdt ude af opggrelsen. Det skal hertil bemaerkes, at tallet er
fra 2018 for derved at tage hensyn til, at 13 norske kommuner ikke har indberettet data for 2019. Se i gvrigt noter og
kilder til tallene i Bilag 1.

Sammenligningen af det samlede antal modtagere mellem Danmark og Sverige fremgar af
Tabel 2.3. Igen er der foretaget en bred og en smal sammenligning af modtagertallene. Den
brede sammenligning opgaer det samlede antal modtagere pa 18 ar eller derover, mens den
smalle sammenligning afgraenser modtagertallet til aldersgruppen 18-64 ar. Det skal bemeer-
kes, at modtagertallene her er bergrte i en maned og ikke i et ar for at gge sammenlignelighe-
den af tallene.

Tallene i Tabel 2.3 indikerer, at det samlede antal modtagere i Sverige og Danmark ligger pa
nogenlunde samme niveau, uanset om man ser pa den brede eller den smalle afgraensning. |
begge opgearelser ligger det danske antal modtagere pr. 1.000 18-64-arige lidt hgjere end det
svenske.

30 Estimat baseret pa Danmarks Statistik, AED06 og RESIO1.
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Tabel 2.3 Modtagere pa det specialiserede voksenomrade i Danmark og Sverige, 2019
(Bemaerk: Opgjort som antal bergrte i en maned).

18+ ar ‘ 18-64 ar
Danmark Sverige Danmark Sverige
(ekskl. stofmisbrugs- (18+ ar, 2019) (ekskl. stofmisbrugs- (18-64 ar, 2019)
behandling 18+ ar, behandling 18-64 ar,
2019) 2019)

Modtagere 77.400 117.300* 69.000** 108.700*
Modtagere pr. 1.000
18-64-arige 22 19 20 18

Note: De danske tal er opregnet til landsplan baseret pa indberetninger fra 45 kommuner til Danmarks Statistiks register
Handicap og Udsatte (voksne). For Danmark og Sverige er de manedsopgjorte tal unikke modtagere i oktober maned
i aret.
*De svenske tal er estimeret af VIVE som unikke modtagere af indsatser efter LSS, SoL og Statlig assistansersatt-
ning.
**Estimeret af VIVE under antagelse af samme forhold mellem 18+-arige og 18-64-arige som for bergrte gennem et
ar, afrundet til nsermeste 1.000. Se i gvrigt noter og kilder til tallene i Bilag 1.

2.2 Antal modtagere fordelt pa indsatstyper

| dette afsnit sammenholder vi modtagertal for en reekke indsatstyper, der er tiinsermelsesvis
sammenlignelige pa tveers af de tre lande. Formalet er at fa et billede af, hvordan man i de tre
lande ger brug af tilbudsviften pa det specialiserede voksenomrade. Det drejer sig for det forste
om antallet af modtagere af botilbud og botilbudslignende tilbud, der ses i sammenhang med
antallet af modtagere af hjaelperordninger i de tre lande. Desuden ser vi pa antal modtagere af
hjemmehjzaelp og socialpaedagogisk statte uden for botilbud.

Farst redegeres der i afsnit 2.2.1 kort for, hvilke indsatstyper der indgar i opgerelserne i de tre
lande. | afsnit 2.2.2 sammenholdes modtagertallene, og fortolkningen af tallene diskuteres. |
afsnit 2.2.3 ses der pa anvendelsen af forskellige indsatstyper i sammenhaeng.

2.2.1 Indsatstyper i opgarelserne

Tabel 2.4 viser en oversigt over, hvilke specifikke indsatstyper der sammenlignes i de tre lande.
Indholdet af de forskellige indsatstyper er kort beskrevet nedenfor. | Bilag 2 findes en mere
omfattende oversigt over lovgrundlag og indhold af de forskellige indsatser i de tre lande.

16



Tabel 2.4

Indsatstype

Botilbud og botil-
budslignende tilbud

‘ Danmark

Botilbud og botilbudslignende til-
bud, 18+ ar, herunder:

- midlertidigt botilbud (SEL § 107)

- leengerevarende botilbud (SEL
§ 108)

- Socialpaedagogisk statte i botil-
budslignende tilbud

Norge

Kommunal bolig (Boliger,
kommunen disponerer til
helse- og omsorgsformal),
18-66 ar

Langtidsopphold i
institusjon, 18-66 ar

Tidsbegrenset opphold —
rehabilitering/habilitering,
18-66 ar

Indsatstyper, der sammenlignes i Danmark, Norge og Sverige

‘ Sverige
Boende, vuxna, 18+ ar
(LSS)

Sarskilt boende, 18-64 ar
(Sol)

Hjeelperordninger

Personlige hjaelperordninger, 18+
ar (SEL §§ 95-96)

Praktisk bistand —
brukerstyrt — personlig
assistanse, 18+ ar

Personlig assistans 18+
ar (LSS)

Statlig assistansersatt-
ning 18+ ar

Socialpaedagogisk
stotte i eget hjem

Socialpaedagogisk stette, 18+ ar
(SEL § 85)

Praktisk bistand — opplee-
ring, 18+ ar

Boendestod, 18-64 ar
(SolL)

Hjemmehjeelp

Hjemmehjeelp*, 18-64 ar (SEL
§83)

Praktisk bistand — daglige
gjeremal, 18-66 ar

Hemtjanst i ordinart bo-
ende, 18-64 ar (Sol)

Note: Indsatsernes indhold og lovgrundlag er beskrevet nsermere i Bilag 2.

*Hjemmehjeelp (18-64 ar) indgar normalt ikke under definitionen af det specialiserede voksenomrade i Danmark og
medtages kun enkelte steder i denne analyse for at gge sammenligneligheden til de svenske og norske tal.

Botilbud og botilbudslignende tilbud

| alle tre lande findes der forskellige typer af botilbud og botilbudslignende tilbud til borgere
med funktionsnedsaettelser og psykiske vanskeligheder.

| Danmark findes der botilbud til midlertidigt og laengerevarende ophold, jf. servicelovens
§§ 107-108. | tilleeg hertil benytter kommunerne ’botilbudslignende tilbud’, hvoraf de fleste er
oprettet efter almenboliglovens § 105, og som har tilknyttet stgtte efter servicelovens §§ 83-
87. | analysen opggres botilbud i Norge som ’langtidsophold i institution’ eller "tidsbegraenset
institutionsophold til habilitering og rehabilitering’. Desuden er der i Norge ’kommunale boliger’,
som kommunen disponerer til helse- og omsorgsformal. Disse boliger er gruppeboliger eller i
lejlighedsbyggerier, der er reserveret til borgere med funktionsnedseettelser, som modtager
stotte. De defineres ikke som botilbud, selvom et stort antal boligenheder og organiseringen af
statten i dem kan fa dem til at ligne et botilbud.3! Derfor indgar de i modtagertallene. | Sverige
tilbydes botilbud til voksne efter henholdsvis LSS (‘Boende for vuxna’) og SoL ('Sarskilt bo-
ende’).

Hjaelperordninger

| alle tre lande findes der en eller flere 'hjaelperordninger’, dvs. ordninger, der tildeler borgeren
tilskud til ansaettelse af personlig hjeelper eller assistent. Botilbud og hjeelperordninger kan ses
som delvist substituerbare indsatstyper, da visse borgere med et omfattende stgttebehov for-
mentlig ville kunne komme i betragtning til begge indsatstyper.

| Danmark er der to hjaelperordninger. For det farste kan man efter servicelovens § 96 fa Bor-
gerstyret Personlig Assistance, BPA, til "anseettelse af hjaelpere til pleje, overvagning og led-
sagelse til borgere med et betydeligt og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, der
har et behov, som gar det ngdvendigt at yde denne ganske seerlige stotte”. For det andet kan

31 Jf. Johans Tveit Sandvin; Trond Bliksveer, 2018-2019, s. 2: ‘Living independently and being included in the community’,
Country report Norway, ANED 2018-2019.
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man efter servicelovens § 95 fa kontant tilskud til anseettelse af hjeelpere ved behov for per-
sonlig hjeelp og pleje samt praktisk hjeelp i hjemmet i mere end 20 timer om ugen.

I Norge kaldes hjeelperordningen 'Brukerstyrt Personlig Assistanse’, BPA, og kan gives til "per-
soner med nedsat funktionsevne og stort behov for bistand i dagliglivet, bade i og uden for
hjemmet.” BPA gives i Norge til borgere med et behov pa mindst 25 timer om ugen?.

| Sverige er der en hjaelperordning kaldet 'Personlig Assistans’ (PA), som er “personligt udfor-
met stotte, som kan gives til personer, som pa grund af store og varige funktionsnedsaettelser
har behov for hjeelp til at tilgodese grundleeggende behov”.33 Af eksempler pa 'grundleeggende
behov’ kan naevnes hjeelp til at traekke vejret, at indtage maltider, at kleede sig pa og af, at
sgrge for personlig hygiejne eller at kommunikere med andre. Personlig Assistans efter LSS
er et kommunalt ansvar og gives til borgere med grundlaeggende behov for hjzelp i op til 20
timer om ugen. Hvis en borger har grundlaeggende behov for hjaelp i mere end 20 timer om
ugen, kan borgeren fa bevilget 'Assistansersattning’ (AE), som er et statsligt ansvar.3* Bade
PA og AE er med i opgarelsen her.3® Foruden daekning af de grundleeggende behov vil en
borger ofte have yderligere behov, fx behov for personlig assistance vedrgrende arbejde, stu-
dier og socialt samveer. Dette betyder, at ogsa personlig assistance, som tildeles og finansieres
af kommunen, i de fleste tilfeelde vil vaere over 20 timer. Pa tveers af de to hjeelperordninger i
Sverige var det i 2018 anslaet 97 % af modtagerne, som modtog hjaelp i mindst 20 timer om
ugen, mens anslaet 89 % modtog hjaelp i mindst 40 timer om ugen.3¢ | denne opggrelse indgar
dog ogsa modtagere under 18 ar.

| alle tre lande er det VIVEs indtryk ud fra lovgivning og dialog med videnspersoner, at hjael-
perordninger primeert bevilges til borgere med omfattende behov for praktisk og personlig hjzelp
og pleje samt ledsagelse og evt. overvagning. Der lader ikke til i udgangspunktet at veere tale
om socialpaedagogisk stette. Se ogsa bilag 2 for en neermere beskrivelse af indhold og mal-

grupper.

Hjemmehjaelp og socialpaedagogisk stotte uden for botilbud

| bade Danmark, Norge og Sverige er der en bred vifte af indsatser til borgere, der har brug for
stgtte og hjeelp i eget hjem, dvs. uden for et botilbud eller botilbudslignende tilbud. Hvis man
ser bort fra de mest omfattende hjaelperordninger, jf. ovenfor, er der grundleeggende i alle tre
lande skelnet mellem to typer af indsatser i borgerens eget hjem, defineret ved deres primeaere
indhold. Det drejer sig for det fgrste om socialpaedagogisk stette, dvs. stgtte og hjeelp til op-
traening og udvikling af faerdigheder. For det andet drejer det sig om hjemmehjeelp, dvs. prak-
tisk hjeelp og personlig pleje. Det kan veere vanskeligt i alle tilfeelde at skelne skarpt mellem de
to indsatstyper.3”

32 Med mindre kommunen kan dokumentere, at en sadan ordning vil medfere vaesentligt eggede omkostninger for kommunen
i forhold til andre mulige indsatser. Ved behov for mere end 32 timer om ugen i mere end 2 ar har man ret til BPA i Norge.
Se https://www.helsenorge.no/hjelpetilbud-i-kommunene/brukerstyrt-personlig-assistanse-bpa/.

33 Jf. LSS § 9stk. 2.

34 Jf. SfB kap. 51 § 3 og LSS § 9a. Se ogsa
https://www.forsakringskassan.se/privatpers/funktionsnedsattning/assistansersattning

35 Forskellen pa ordningerne handler om, hvorvidt kommunerne eller staten har det gkonomiske ansvar, mens ordningerne
har samme indsatstype, jf. ogsa Bilagstabel 2.3 i Bilag 2.

3 VIVEs beregninger pba. tal fra Socialstyrelsen, 2020a, s. 74. Nogle modtagere (1-2 %) teeller dobbelt, da de har modtaget
begge typer af hjeelperordninger inden for samme maned. Mere specifikt var det i 2018 anslaet 99,9 % af modtagerne af
AE og 89 % af modtagerne af PA, der modtog mindst 20 timer pr. uge. Af alle godt 14.500 AE-modtagere fik 99 % hjeelp
i mindst 40 timer pr. uge. Af alle godt 5.000 PA-modtagere fik 60 % hjaelp i mindst 40 timer pr. uge. | disse tal indgar ogsa
modtagere under 18 ar.

37 Se eksempelvis artikel herom fra Ankestyrelsen i Danmark: https://ast.dk/social/artikler/hjaelp-til-handicappede-og-ael-
dre/skal-hjaelpen-bevilges-som-socialpaedagogisk-stotte-eller-personlig-og-praktisk-hjaelp
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De to indsatstyper kan bevilges i meget varierende omfang alt efter borgerens behov. Det vil
sige, at nogle borgere, der ville kunne komme i betragtning til et botilbud eller en hjeelperord-
ning, i stedet kan modtage et hgjt antal timers stgtte eller hjeelp om ugen uden for botilbud, evt.
i kombination med andre indsatstyper, eksempelvis ledsagerordninger. Borgere med fa timers
statte eller hjeelp om ugen vil typisk ikke have et behov af et omfang, der medfarer, at de ville
kunne komme i betragtning til et botilbud eller en hjaelperordning. | forlaengelse heraf kan man
se hjeelp og statte uden for botilbud som delvist substituerbare til botilbud og hjeelperordninger.

Desuden kan det konkrete indhold af indsatserne variere pa tveers af lande, ligesom indsat-
serne i de tre landes samlede system suppleres af forskellige andre indsatser, der kan vaere
tilrettelagt i forskellige kombinationer til en samlet ’indsatspakke’ til den enkelte borger. Beskri-
velserne af de tre landes indsatser fremgar som naevnt af Bilag 2.

2.2.2 Modtagertal fordelt pa indsatstyper

Der er foretaget en opggrelse af modtagertal for de udvalgte indsatstyper, jf. Tabel 2.5. Mod-
tagertallene for de enkelte tilbudstyper gennemgas i det falgende hver for sig, ligesom de saet-
tes i relation til hinanden for at fa et billede af de tre landes anvendelse af forskellige helt eller
delvist substituerbare tilbud i tilbudsviften.

Tabel 2.5 viser antallet af modtagere af de udvalgte indsatstyper i de tre lande i 2019 for Dan-
mark og Sverige og i 2018 for Norge. Modtagertallene er for hver indsatstype vist bade som
det samlede antal og som antallet opgjort pr. 1.000 18-64-arige eller 18-66-arige indbyggere i
landet. Der er for Danmark praesenteret to opgerelser for hver indsatstype: en opggrelse af
antal bergrte i aret og en opgerelse af antal bergrte i en maned. Det fgrste tal er mest sam-
menligneligt med tallet for Norge, mens det andet tal er mest sammenligneligt med tallet for
Sverige.
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Tabel 2.5 Modtagere af udvalgte indsatstyper i Danmark, Norge og Sverige

Sammenligning af Danmark og Sammenligning af Danmark og Sverige
Norge
Indsats 1 Botilbud og botilbudslignende tilbud
Danmark Norge Danmark Sverige
(bergrte i aret 18+  (berorte i aret 18- (bergrte i en maned  (bergrte i en maned
ar, 2019) 66 ar, 2018) 18+ ar, 2019) 18+ ar, 2019)
Modtagere i botilbud eller bo-
tilbudslignende tilbud 27.400 24.694 25.400 32.761
Modtagere pr. 1.000 18-66-
arige 7,5 7,3 7,0 5,2
Indsats 2 Hjaelperordninger
Danmark Norge Danmark Sverige
(bergrte i et ar (bergrte i et ar (bergrte i en maned  (bergrte i en maned
18+ ar, 2019) 18+ ar, 2018) 18+ ar, 2019) 18+ ar, 2019)
Modtagere af hjzelperordnin-
ger 2.270 3.398 2.170 15.940
Modtagere pr. 1.000 18-66-
arige 0,6 1,0 0,6 2,5
Indsats 3 Socialpadagogisk stette uden for botilbud
Danmark Norge Danmark Sverige
(bergrte i et ar (bergrte i et ar (bergrte i en maned  (bergrte i en maned
18+ ar, 2019) 18+ ar, 2018) 18+ ar, 2019) 18-64 ar, 2019)

Modtagere af socialpaedago-
gisk stotte 47.800 25.038 39.800 27.078

Modtagere pr. 1.000 18-64-
arige i S hhv. 18-66-arige i DK

og N 13,1 7.4 10,9 4,5
Indsats 4 Hjemmehjaelp (praktisk hjaelp og personlig pleje i eget hjem)
Danmark Norge Danmark Sverige
(berarte i et ar (bererte i et ar (bergrte i en maned  (bergrte i en maned
18-64 ar, 2019) 18-66 ar, 2018) 18-64 ar, 2019) 18-64 ar, 2019)
Modtagere af hjemmehjzelp - 24 .457 23.651 16.678

Modtagere pr. 1.000 18-64-
arige i DK og S hhv. 18-66-
arige i N - 7,2 6,7 2,7

Note: Modtagere af botilbud og botilbudslignende tilbud: De danske tal er opregnet til landsplan baseret pa indberet-

ninger fra 45 kommuner til Danmarks Statistiks register Handicap og Udsatte (voksne). Det norske tal er opgjort som
unikke beboere i 'Kommunal bolig’ eller med 'Langtidsopphold i institusjon’ eller "Tidbegrenset opphold i institusjon —
rehabilitering/habilitering’ og kommer fra Helsedirektoratet (2021a). Det svenske tal er opgjort som summen af mod-
tagere vedrgrende 'Boende fér vuxna’ (18+ ar) jf. LSS og 'Sarskilt boende’ (18-64 ar) jf. SoL. For Danmark og Sverige
er de manedsopgjorte tal modtagere i oktober maned i aret.
Hjaelperordninger: De danske tal er opregnet til landsplan baseret pa indberetninger fra 45 kommuner til Danmarks
Statistiks register Handicap og Udsatte (voksne). Tal for alle lande er 18+ ar. Det danske tal er opgjort som summen
af modtagere af SEL § 95 og § 96. De er ikke opgjort som unikke modtagere, og nogle modtagere kan derfor teelles
dobbelt. 19 % af de danske modtagere af § 95 var i 2019 over 60 ar. Det norske tal vedrerer modtagere af 'Praktisk
bistand — brukerstyrt — personlig assistanse’ og kommer fra Helsedirektoratet (2021a). Det svenske tal er opgjort
som summen af modtagere over 18 ar af 'Personlig assistans’ jf. LSS og Statlig assistansersattning. De er ikke
opgjort som unikke modtagere, og nogle modtagere kan derfor teelles dobbelt. Det er dog tidligere estimeret, at det
kun er 1-2 %, som modtager begge indsatser inden for en maned (Socialstyrelsen, 2020, s. 74). For Danmark og
Sverige er de manedsopgjorte tal bergrte modtagere i en maned.

Socialpadagogisk stette og hjemmehjaelp: Det danske tal for socialpsedagogisk stette er opregnet til landsplan ba-
seret pa indberetninger fra 45 kommuner til Danmarks Statistiks register Handicap og Udsatte (voksne). Det danske tal
for modtagere af hiemmehjaelp mellem 18-64 ar er i Danmarks Statistik opgjort som et gennemsnitligt antal modtagere
pr. méaned. De norske tal vedrgrer 'Praktisk bistand — oppleering — daglige gjeremal’ (socialpaedagogisk stette) og 'Prak-
tisk bistand — daglige gjgremal’ (hjemmehjaelp) og kommer fra Helsedirektoratet (2021a). De svenske tal vedrarer ‘Bo-
endestdd’ jf. SoL (socialpaedagogisk statte) og 'Hemtjanst i ordindrt boende’ jf. SoL (hjemmehjeelp). For Danmark er
modtagere af socialpeedagogisk stette opgjort pr. 18-66-arige, mens modtagere af hjemmehjeelp er opgjort pr. 18-64-
arige. For Norge er modtagere opgjort pr. 18-66-arige, mens det for Sverige er opgjort pr. 18-64-arige. Derudover skal
man veere opmaerksom pa, at en borger godt kan modtage bade socialpaedagogisk stette og hjemmehjeelp samtidig og
dermed teelle med i modtagertallet for begge indsatstyper. For Danmark og Sverige er de manedsopgijorte tal, for soci-
alpaedagogisk stette og hjemmehjaelp hver for sig, unikke modtagere i oktober maned i aret.

Se i gvrigt noter og kilder i Bilag 1.
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Botilbud og botilbudslignende tilbud

Raekken ’Indsats 1’ i Tabel 2.5 viser antallet af modtagere af botilbud og botilbudslignende
tilbud i de tre lande i 2019 for Danmark og Sverige og i 2018 for Norge.

Det ses, at Danmark og Norge har omtrent det samme antal borgere i botilbud eller botilbuds-
lignende tilbud, nar man opger tallet i forhold til antallet af 18-66-arige indbyggere i landet.
Danmark har 7,5 bergrte i et ar pr. 1.000 18-66-arige, mens Norge har 7,3. Opgerelsen i Norge
er afgraenset til de 18-66-arige botilbudsmodtagere, hvilket formentlig medfarer en tendens til,
at vi underestimerer antallet.®® Desuden inkluderer opggrelsen i Danmark ikke 18-64-arige bor-
gere, der bor i plejeboliger. Dette kan i nogen grad reducere sammenligneligheden til de norske
tal, der indeholder alle borgere med lzengerevarende ophold i kommunale boliger til sundheds-
og omsorgsformal samt borgere med midlertidigt ophold i en institution til habilitering og reha-
bilitering, jf. Tabel 2.4. Derfor har vi som en fglsomhedsberegning i begge lande lavet en bre-
dere afgreensning, hvor borgere i plejeboliger inkluderes.3 Hvis disse modtagertal inkluderes,
er der 8,2 modtagere pr. 1.000 18-66-arige i Danmark og 8,3 modtagere pr. 1.000 18-66-arige
i Norge.

Forskellen ser ud til at vaere starre mellem Danmark og Sverige, hvor Danmark har flere bor-
gere i botilbud end Sverige, opgjort i forhold til antallet af 18-66-arige indbygger i landet. Dan-
mark har 7,0 bergrte i en maned pr. 1.000 18-66-arige, mens Sverige har 5,2.

Hjalperordninger
Raekken ’Indsats 2’ i Tabel 2.5 viser antallet af modtagere af hjeelperordninger i de tre lande i
2019 for Danmark og Sverige og i 2018 for Norge.

Det ses, at Danmark har faerre borgere, der modtager hjeelperordninger end Norge, nar man
opger tallet pr. 1.000 18-66-arige indbyggere i landet. Danmark har 0,6 bergrte i et ar pr. 1.000
18-66-arige, mens Norge har 1,0. Bade Danmark og Norge ser ud til at have markant faerre
borgere, der modtager hjeelperordninger, end det er tilfzeldet i Sverige. Sverige har saledes 2,5
modtagere (bergrte i en maned) pr. 1.000 18-66-arige indbyggere i landet, mens Danmark har
0,6.

En mulig forklaring pa denne forskel kan vaere, at de svenske tal inkluderer borgere med gen-
nemsnitligt faerre ugentlige timers hjaelp end de danske og norske tal. | Danmark kan man som
naevnt fa bevilget tilskud efter SEL § 95 ved behov for hjaelp i mindst 20 timer pr. uge. For
modtagere af BPA efter SEL § 96 er der ikke et timetal, men ifglge lovteksten har modtager-
gruppen “et behov, som gar det nadvendigt at yde [...] ganske seerlig stotte” i form af 'pleje,
overvagning og ledsagelse’. | Norge kan man som naevnt fa bevilget BPA ved behov for mindst
25 timers hjeelp pr. uge. Hvis man ser pa det faktiske omfang af ugentlige timer blandt de
svenske modtagere af hjaelperordninger, er det som neevnti afsnit 2.2.1 anslaet 3 %, deri 2018
fik mindre end 20 timers hjeelp om ugen, mens anslaet 11 % fik mindre end 40 timers hjzelp pr.
uge. | den opgerelse indgar dog ogsa modtagere under 18 ar.4? Det har saledes ikke veeret
muligt at sammenligne timetallene direkte, og derfor er det ogsa vanskeligt at belyse denne

38 Det er vanskeligt at sige, hvor meget det drejer sig om, men hvis man ser pa de samlede svenske og danske modtagertal
for handicappede og udsatte (ekskl. stofmisbrugsbehandling i Danmark) udgjorde antallet af 18+-modtagere over 65 ar
ca. 7 % i Sverige og ca. 11 % i Danmark i 2019. For modtagere af botilbud i Sverige udgjorde antallet af 18+-modtagere
over 65 ar ca. 11 % i 2019. Se ogsa Bilag 1.

39 Det vil sige, at antallet af 18-64-arige borgere, der bor i plejeboliger med degndaekning i 2019 inkluderes for Danmark.
Det drejer sig om indskrevne i plejebolig, plejehjem, beskyttet bolig og friplejebolig, 18-64 ar. Dette tal indeholder ogsa
plejeboliger til midlertidigt ophold/aflastning. Kilde: DST. For Norge inkluderes 18-66-arige modtagere af 'Tidsbegrenset
opphold — utredning/behandling’ og 'Tidsbegrenset opphold — annet’. Se i gvrigt noter og kilder til tallene i Bilag 1.

40 VIVEs beregninger pba. tal fra Socialstyrelsen, 2020a, s. 74.
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mulige forklaring. Det ser dog ikke umiddelbart ud til, at et gennemsnitligt lavere stgtteomfang
blandt de svenske modtagere kan forklare hele forskellen.

En anden mulig forklaring pa forskellen kan vaere, at tilbudsviften anvendes forskelligt i lan-
dene, hvilket vi ser neermere pa i afsnit 2.2.3.

Hjemmehjeelp og socialpadagogisk stotte uden for botilbud

Raekkerne 'Indsats 3’ og ’Indsats 4’ i Tabel 2.5 viser antallet af modtagere af socialpaedagogisk
stgtte uden for botilbud henholdsvis hjemmehjzelp i de tre lande i 2019 for Danmark og Sverige
0g i 2018 for Norge.

Generelt skal man i laesningen af disse modtagertal veere opmeerksom pa, at de to indsatstyper
som naevnt kan bevilges i varierende omfang alt efter borgerens behov. Opggrelsen tager sa-
ledes ikke hgjde for, om den enkelte borger modtager fx 1 eller 10 timer pr. uge. Det er ude-
lukkende en opgerelse af daekningsgraden, dvs. hvor mange borgere der modtager de to ind-
satstyper i et eller andet omfang. Derudover skal man veere opmaerksom pa, at en borger godt
kan modtage socialpaedagogisk stagtte og hjemmehjeelp samtidigt og dermed teelle med i mod-
tagertallet for begge indsatstyper. For Danmarks vedkommende regnes hjemmehjeelp almin-
deligvis ikke som en indsats under det specialiserede voksenomrade. For sammenlignelighe-
dens skyld er modtagere af hjemmehjaelp mellem 18 og 64 ar dog inkluderet i opgerelsen, fordi
skillelinjen mellem de to typer af indsatser som neevnt ikke i alle tilfeelde er helt klar.

Det ses af Tabel 2.5, at Danmark har naesten dobbelt sa mange modtagere af socialpaedago-
gisk stette i eget hjem som Norge og mere end dobbelt s& mange som Sverige, set i relation
til antallet af 18-66-arige indbyggere i landet. Danmark har 13,1 bergrte i et ar pr. 1.000 18-66-
arige, mens Norge har 7,4. Desuden har Danmark 10,9 bergrte 18+-arige i en maned pr. 1.000
18-66-arige, mens Sverige har 4,5 bergrte 18-64-arige i en maned pr. 1.000 18-64-arige. Ogsa
nar man ser pa modtagere af hjemmehjeelp, har Danmark mere end dobbelt s& mange modta-
gere som Sverige. Danmark har 6,7 bergrte 18-64-arige i en maned pr. 1.000 18-64-arige,
mens Sverige har 2,7. De manedsopgjorte danske tal for hjemmehjzelp er ikke direkte sam-
menlignelige med de arsopgjorte norske tal.

En mulig forklaring pa disse forskelle i deekningsgrader kan vaere, at de danske tal inkluderer
borgere med gennemsnitligt faerre ugentlige timers hjeelp og stette end de norske og svenske
tal. Det er ikke muligt at efterprgve denne forklaring, for sa vidt angér socialpaedagogisk stgotte,
da der ikke findes danske tal om ugentlige timetal for denne indsatstype. For hjemmehjaelp har
det til gengeeld veaeret muligt at finde nogle data om antal modtagere fordelt pa nogle intervaller
af ugentlige timetal for Danmark og Sverige. Tallene er ikke fuldt sammenlignelige, men kan
give en indikation af fordelingen. Det ugentlige timetal for modtagere af hjemmehjeelp fremgar
af Tabel 2.6. Det ses af tabellen, at forskellen mellem antallet af hjiemmehjselpsmodtagere i de
to lande tilsyneladende iseer skal findes blandt modtagere med 0-2 timers hjemmehjaelp om
ugen, hvor daekningsgraden er hgjere i Danmark end i Sverige.
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Tabel 2.6 Modtagere af hjemmehjzelp i Danmark og Sverige, 2019, fordelt pa ugentligt

timetal
Antal timer pr. uge Andel af alle modtagere, 18-64 ar  Antal modtagere pr. 1.000 18-64-
(DK)/20-64 ar (S) arige (DK)/20-64-arige (S)
Danmark Sverige Danmark Sverige Danmark Sverige
0-2 0-2 71 % 39 % 4,8 1.1
2-4 2-6 10 % 24 % 0,7 0,7
4-12 6-11 12 % 15 % 0,8 0,4
12-20 11-18 3% 10 % 0,2 0,3
>20 >18 4% 13 % 0,3 0,4
| alt 100 % 100 % 6,7 2,8*

Note: De danske tal vedrgrer modtagere af hjemmehjeelp mellem 18 og 64 ar i 2019 fordelt pa antal timer pr. uge. De
danske tal er opgjort af Danmarks Statistik som et gennemsnitligt antal modtagere pr. maned. De svenske tal ved-
rgrer modtagere af 'Hemtjanst’ jf. SoL mellem 20 og 64 ar pr. 31. oktober 2019. | Sverige opggres timetallet for
modtagere af 'Hemtjanst’ pr. maned, og VIVE har derfor omregnet dette manedlige timetal til et estimeret ugentligt
timetal. De svenske timetal fremgar af Socialstyrelsen (2020c), Tabel 5. *Arsagen til forskellen pa antallet af modta-
gere af hjemmehjaelp i Sverige i Tabel 2.6 (2,8 pr. 1.000 20-64-arige) og Tabel 2.5 (2,7 pr. 1.000 18-64-arige) er de
forskellige aldersafgraensninger og lidt forskellige opgarelsestidspunkter.

En anden mulig forklaring pa forskellene kan veere, at tilbudsviften anvendes forskelligt i lan-
dene, hvilket vi ser neermere pa i afsnit 2.2.3.

223 Indsatstyper set i sammenhang

Opgijortiforhold til indbyggertal ser det ud til, at der er nogenlunde lige mange borgere i botilbud
og botilbudslignende tilbud i Danmark og Norge, men feerre i Sverige, jf. afsnit 2.2. Omvendt
er der flere modtagere af hjaelperordninger i Sverige end i de to andre lande. Endelig er der i
Danmark flere modtagere af socialpeedagogisk statte end i Norge og Sverige, ligesom der er
flere modtagere af hjemmehjeelp i Danmark end i Sverige.

Som nzevnt kan der veere flere mulige forklaringer pa disse forskelle. Dette afsnit s@ger at
belyse den mulige forklaring pa, at tilbudsviften anvendes forskelligt i landene.

Botilbud og hjeelperordninger kan som neevnt ses som delvist substituerbare indsatstyper, da
visse borgere med et omfattende stgttebehov formentlig ville kunne komme i betragtning til
begge indsatstyper. Det kan derfor veere nyttigt at se pa det samlede antal modtagere af botil-
bud og hjeelperordninger i de tre lande med udgangspunkt i Tabel 2.5. Det giver en indikation
af den samlede deekningsgrad pa tveers af de to indsatstyper, dog med forbehold for, at der
kan veere borgere, der indgar to gange, hvis vedkommende modtager fx bade et botilbud og
en hjaelperordning i samme ar eller maned.

Det ser ud til, at Danmark og Sverige har nogenlunde lige mange borgere i botilbud, botilbuds-
lignende tilbud og hjaelperordninger, nar man opger tallet i forhold til antallet af 18-66-arige
indbyggere i landet. Danmark har i alt 7,6 bergrte (7,0 plus 0,6), mens Sverige har 7,7 bergrte
(5,2 plus 2,5) i en maned pr. 1.000 18-66-arige. Endvidere ser det ud til, at Danmark har om-
trent samme antal modtagere af botilbud, botilbudslignende tilbud og hjselperordninger som
Norge, nar man opger tallet pr. 18-66-arig indbygger i landet. Danmark har i alt 8,1 berarte (7,5
plus 0,6), mens Norge har 8,3 berarte (7,3 plus 1,0) i et ar pr. 1.000 18-66-arige. Det skal igen
bemaerkes, at opgerelsen i Norge er afgraenset til de 18-66-arige botilbudsmodtagere, hvilket
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kan medfgre en tendens til, at vi underestimerer antallet.#' Samtidig inkluderer de norske tal
almenomradet, hvilket kan medfgre en — modsatrettet — tendens til overestimering. Hvis vi som
tidligere i begge lande laver en bredere afgreensning*?, er der 8,8 modtagere pr. 1.000 18-66-
arige i Danmark og 9,3 i Norge.

Antallet af modtagere pr. 1.000 18-66-arige indbyggere ser saledes ud til at veere nogenlunde
pa samme niveau i de tre lande. Der er imidlertid forskel, nar man ser pa fordelingen af mod-
tagere pa indsatstyper. Her ligner Danmark og Norge hinanden mest, mens Sverige skiller sig
ud fra de to andre lande. | Sverige udger hjeelperordninger saledes omtrent en tredjedel af det
samlede modtagertal, mens botilbudsmodtagere udgear to tredjedele. | Danmark og Norge ud-
ger botilbudsmodtagere omtrent 90 % af det samlede antal modtagere af botilbud, botilbuds-
lignende tilbud og hjaelperordninger. Hjeelperordninger udger omtrent 10 %. Der er heller ikke
i disse fordelinger taget hgjde for, at den samme modtager godt kan fa bade et botilbud og en
hjeelperordning inden for samme ar eller maned.

Sammenligningen af fordelingen forudsaetter endvidere, at indsatserne er tilneermelsesvis sub-
stituerbare. Herimod kan indvendes, at ikke alle modtagere af en hjaelperordning i Sverige har
et behov af et omfang, som betyder, at de ville kunne komme i betragtning til et botilbud eller
et botilbudslignende tilbud. Dog er det — som vi sa ovenfor — anslaet 97 %, der modtager mindst
20 timer pr. uge, og anslaet 89 %, der modtager mindst 40 timer pr. uge. Den starste gruppe
af modtagerne af hjeelperordninger i Sverige far saledes en indsats, der omfangsmeessigt kan
betegnes som vaerende substituerbar med mere omfattende tilbud og indsatser. Man kan dog
ogsa teenke sig andre indsatser, der — selvsteendigt eller i kombination med hinanden — kan
deekke et behov svarende til, at en borger ville kunne komme i betragtning til blandt andet en
maske mindre omfattende hjzaelperordning i Sverige. Det kan eksempelvis veere et hgjt antal
ugentlige timers hjemmehjeelp eller socialpaedagogisk statte. Det kan ogsa vaere en kombina-
tion af samtidige indsatser, fx et antal timers hjemmehjeelp, et antal timers socialpaedagogisk
stgtte og en ledsagerordning.

Som neevnt har vi ikke timefordelte tal for modtagere af socialpaedagogisk statte. Vi har heller
ikke tal for, hvor mange modtagere der samtidigt modtager forskellige typer af indsatser i kom-
bination. Antallet af borgere, der modtager en ledsagerordning, og antallet af borgere, der mod-
tager et relativt hgjt antal ugentlige hjemmehjaelpstimer, kan dog give en indikation af omfanget
i Danmark og Sverige. Disse tal fremgar af Tabel 2.7. Der ser ikke ud til at vaere store forskelle
mellem Danmark og Sverige. Igen skal det understreges, at der kan vaere borgere, der indgar
to gange, hvis vedkommende modtager fx bade en ledsagerordning og hjemmehjeelp i mere
end 12 timer pr. uge i samme maned. Det er ikke muligt ud fra tallene at afgere, om der er
forskel mellem de to lande pa, hvor mange borgere der modtager kombinationsindsatser.

41 Det er vanskeligt at sige, hvor meget det drejer sig om, men hvis man ser pa de samlede svenske og danske modtagertal
for handicappede og udsatte (ekskl. stofmisbrugsbehandling i Danmark) udgjorde antallet af modtagere over 65 ar (ud af
alle 18+-arige modtagere) ca. 7 % i Sverige og ca. 11 % i Danmark i 2019. For modtagere af botilbud i Sverige udger
udgjorde antallet af modtagere over 65 ar (ud af de 18+-arige modtagere af botilbud) ca. 11 % i 2019. Se ogsa Bilag 1.

42 Det vil sige, at antallet af 18-64-arige borgere, der bor i plejeboliger med dggndaekning, i 2019 inkluderes for Danmark.
Det drejer sig om indskrevne i plejebolig, plejehjem, beskyttet bolig og friplejebolig, 18-64 ar. Dette tal indeholder ogsa
plejeboliger til midlertidigt ophold/aflastning. Kilde: DST. For Norge inkluderes 18-66-arige modtagere af 'Tidsbegrenset
opphold — utredning/behandling’ og 'Tidsbegrenset opphold — annet’. Se i gvrigt noter og kilder til tallene i Bilag 1.

24



Tabel 2.7 Antal modtagere af ledsagerordninger henholdsvis hjemmehjaelp >11-12 timer i
Danmark og Sverige

Indsats ‘ Antal timer pr. uge Danmark Sverige

Danmark Sverige Modtagere pr. 1.000 18-64- | Modtagere pr. 1.000 20-64-

arige arige

Hjemmehjeelp >12 >11 0,5 0,6
Modtagere pr. 1.000 18-66- | Modtagere pr. 1.000 18-66-
arige, bergrte i en maned, arige, bergrte i en maned,

2019 2018

Ledsagerordning, 18+ ar 3,0 3,1

Note: Hjemmehjzelp: De danske tal vedrgrer modtagere af hjemmehjaelp mellem 18-64 ar i 2019 fordelt pa antal timer pr.
uge. De danske tal er opgjort af Danmarks Statistik som et gennemsnitligt antal modtagere pr. maned. De svenske
tal vedrgrer modtagere af 'Hemtjanst’ jf. SoL mellem 20 og 64 ar pr. 31. oktober 2019. | Sverige opggres timetallet
for modtagere af 'Hemtjanst’ pr. maned, og VIVE har derfor omregnet dette manedlige timetal til et estimeret ugentligt
timetal. Derudover har ca. 7 % af de svenske modtagere et uoplyst timetal, og disse 7 % er af VIVE bilot tillagt de
forskellige timegrupperinger med samme vaegt som de resterende modtagere med oplyst timetal. De svenske timetal
for modtagere af '"Hemtjanst’ fremgar af Socialstyrelsen (2020c), Tabel 5

Ledsagerordninger: De danske tal er opregnet til landsplan baseret pa indberetninger fra 45 kommuner til Dan-
marks Statistiks register Handicap og Udsatte (voksne). Det drejer sig om ledsagerordninger efter SEL § 97. Det
svenske tal er opgjort som summen af modtagere vedrgrende 'Ledsagning’ (18-64 ar) jf. SoL og 'Ledsagarservice’
(18+ ar) jf. LSS. For Danmark er modtagere af ledsagerordninger unikke modtagere i oktober maned, mens der for
det svenske tal kan forekomme personer, der inden for samme maned (oktober) bade modtog 'Ledsagning’ jf. SoL
og 'Ledsagarservice’ jf. LSS

2.3 Udviklingen i antal modtagere 2015-2019

| dette afsnit sammenholdes udviklingen i antallet af modtagere i de tre lande i perioden fra
2015 til 2019. Vi ser pa udviklingen for det samlede modtagertal (afsnit 2.3.1) savel som for
modtagere af botilbud og botilbudslignende tilbud (afsnit 2.3.2) samt socialpadagogisk stette
uden for botilbud og hjemmehjzelp (afsnit 2.3.3).

2.3.1 Udvikling i det samlede antal modtagere

Figur 2.1 viser udviklingen fra 2015 til 2019 i det samlede antal modtagere af indsatser pa det
specialiserede voksenomrade i Danmark, Norge og Sverige. Udviklingen er indekseret for
bedre at kunne sammenligne selve udviklingstrenden i de tre lande, adskilt fra niveauerne.

Det ses af Figur 2.1, at der i alle tre lande har veeret en stigning i antallet af modtagere af
indsatser pa det specialiserede voksenomrade i perioden fra 2015 til 2019. Stigningen har i
Norge veeret pa 10 % og i Danmark og Sverige pa 6-7 %.
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Figur 2.1 Indekseret udvikling i antal modtagere pa det specialiserede voksenomrade i
Danmark, Norge og Sverige, 2015-2019 (demografikorrigeret, 2015 = indeks
100)
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= Norge (bergrte modtagere i alt i et ar 18-66 ar, jf. Helse- og omsorgstjenesteloven)

Sverige (bergrte modtagere i alt i en maned 18+ ar, jf. LSS og Sol)

Note: De danske tal er opregnet til landsplan baseret pa indberetninger fra 45 kommuner til Danmarks Statistiks register
Handicap og Udsatte (voksne). De norske tal er udviklingen i modtagere af helse- og omsorgstjenester og kommer
fra Helsedirektoratet (2019 s. 2; 2020, s. 8) og Statistisk Sentralbyra (2016 s. 11; 2017 s. 12; 2018 s. 13). De svenske
tal er unikke modtagere af indsatser efter LSS (18+ ar) og SoL (18-64 ar), og er dermed eksklusive modtagere af
Statlig assistansersattning, som det ikke har veeret muligt at opgere som unikke modtagere over tid. Tal korrigeret
for udvikling i antal 18-66-arige i befolkningen. Se i gvrigt noter og kilder til tallene i Bilag 1.

Man skal ogsa i relation til Figur 2.1 vaere opmaerksom p4, at den norske afgreensning indehol-
der hele det kommunale sundheds- og omsorgsomrade. Vi har i Norge forsggt at udelade ald-
reomradet ved kun at inkludere 18-66-arige modtagere i opg@relsen. Men hvis sundhedsind-
satser, fx hjemmepleje til 18-66-arige, i Norge er steget mere eller mindre end det gennemsnit-
lige antal modtagere af gvrige indsatser, der i Danmark falder inden for det specialiserede
voksenomrade, kan det give et fejlagtigt billede af udviklingen.

Desuden viser figuren den danske udvikling for det samlede antal modtagere eksklusive per-
soner, der udelukkende modtager stofmisbrugsbehandling. Denne opggrelse er som tidligere
naevnt mest sammenlignelig med opgarelsen for Sverige og mindre sammenlignelig med de
norske tal. Problemet er dog formentlig starst, nar man gnsker at sammenligne absolutte ni-
veauer. Det kan dog have betydning for sammenligneligheden i forhold til udviklingen, hvis
antallet af modtagere af stofmisbrugsbehandling stiger mere eller mindre end det gennemsnit-
lige antal modtagere i Danmark og dermed pavirker udviklingen.

Endelig er udviklingen for Sverige opgjort eksklusive modtagere af Assistansersattning, AE, da
det ikke er muligt at opgere unikke modtagere heraf over tid, dvs. modtagere af AE, som ikke
samtidigt far indsatser efter SoL eller LSS. Ogsa det kan have betydning for sammenlignelig-
heden i forhold til udviklingen, hvis antallet af unikke AE-modtagere stiger mere eller mindre
end det gennemsnitlige antal modtagere i Sverige og dermed pavirker udviklingen.
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2.3.2 Udvikling i antal modtagere af botilbud og botilbudslignende tilbud

Figur 2.2 viser udviklingen fra 2015 til 2019 i det samlede antal modtagere af botilbud og bo-
tilbudslignende tilbud i Danmark og Sverige. Udviklingen er indekseret for bedre at kunne sam-
menligne udviklingstrenden i de to lande, adskilt fra niveauerne, som vi behandlede i afsnit 2.2.
For Norge findes kun offentligt tilgeengelige udviklingstal for perioden 2017-2019, og landet er
derfor ikke med i sammenligningen“3.

Det ses af Figur 2.2, at der i bade Danmark og Sverige har veeret en stigning i antallet af
modtagere af botilbud og botilbudslignende tilbud pr. 18-66-arig i perioden fra 2015 til 2019.
Stigningen har i Danmark vaeret pa 7 % og i Sverige pa 6 %.

Figur 2.2  Udviklingen i antal modtagere af botilbud og botilbudslignende tilbud i Danmark
og Sverige, demografikorrigeret 2015-2019 (2015 = indeks 100)
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Note: De danske tal er opregnet til landsplan baseret pa indberetninger fra 45 kommuner til Danmarks Statistiks register
Handicap og Udsatte (voksne). Det svenske tal er opgjort som summen af modtagere vedrgrende 'Boende fér vuxna’
(18+ ar) jf. LSS og 'Sérskilt boende’ (18-64 ar) jf. SoL Tal korrigeret for udvikling i antal 18-66-arige i befolkningen.
Se i gvrigt noter og kilder til tallene i Bilag 1.

2.3.3 Udvikling i antal modtagere af socialpaedagogisk stgtte uden for botilbud og
hjemmehjeelp

Figur 2.3 viser udviklingen fra 2015 til 2019 i antal modtagere af socialpaedagogisk stette uden
for botilbud henholdsvis hjemmehjeelp i Danmark og Sverige. Udviklingen er indekseret for
bedre at kunne sammenligne udviklingstrenden i de to lande, adskilt fra niveauerne, som vi
behandlede i afsnit 2.2. For Norge findes ogsa her kun offentligt tilgaengelige udviklingstal for
perioden 2017-2019, hvorfor landet ikke er med i sammenligningen.

Det ses af Figur 2.3, at der i bade Danmark og Sverige har vaeret en stigning i antallet af
modtagere af socialpaedagogisk statte uden for botilbud pr. 18-66-arig i perioden fra 2015 il
2019. Stigningen har i Danmark vaeret pa 10 % og i Sverige pa 16 %.

Ser man derimod pa hjemmehjeaelp, har antallet af modtagere her ligget stabilt i bade Danmark
og Sverige i den viste periode.

43 Pa grund af kommunesammenlaegninger i Norge i perioden skal der i gvrigt tages forbehold for sammenligneligheden

over tid inden for landet.

27



Figur 2.3  Udviklingen i antal modtagere af socialpaedagogisk statte uden for botilbud og
hjemmehjzelp i Danmark og Sverige, demografikorrigeret 2015-2019 (2015 = in-

deks 100)
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= Sverige ("Hemtjenst" 18-64 ar, bergrte i en maned, )

Note: De danske tal er opregnet til landsplan baseret pa indberetninger fra 45 kommuner til Danmarks Statistiks register
Handicap og Udsatte (voksne). Tal korrigeret for udvikling i antal 18-64-arige i befolkningen. Socialpaedagogisk statte
i Danmark pr. 18+ ar er korrigeret for udvikling i antal 18-66-arige i befolkningen. Se i @vrigt noter og kilder til tallene
i Bilag 1.

24 Udgifter til botilbud i Danmark og Sverige

| dette afsnit sammenholder vi udgifterne til botilbud og botilbudslignende tilbud i Danmark og
Sverige i 2019. Der sammenlignes ikke med norske udgifter til botilbud, da VIVE ikke har haft
adgang til norske udgiftstal for botilbud opgjort pa den relevante aldersafgraensning. | bade
Danmark og Sverige ligger betalingsansvaret pa det specialiserede voksenomrade som ud-
gangspunkt hos kommunerne, der afholder sterstedelen af udgifterne til omradet.*

Tabel 2.8 viser kommunernes nettodriftsudgifter til botilbud og botilbudslignende tilbud i Dan-
mark og Sverige i 2019. Nettodriftsudgifterne for Sverige er omregnet til danske kroner ved at
korrigere for forskellige kgbekraftspariteter (PPP) i de to lande i 2019, hvilket er en fremgangs-
made, som ogsa er anvendt i lignende komparative analyser 5. Mellemregningerne fremgar af
Tabel 2.8. Nederst i tabellen er nettodriftsudgifterne sat i relation til antallet af 18-66-arige ind-
byggere og antallet af modtagere af botilbud og botilbudslignende tilbud i de to lande.

Det ses af Tabel 2.8, at nettodriftsudgifterne til botilbudsomradet i Danmark i 2019 ligger hagjere
end i Sverige, opgjort pr. 18-66-arig indbygger. | Danmark blev der brugt cirka 5.000 kr. pr. 18-
66-arig, mens det tilsvarende belgb i Sverige var cirka 3.900 kr. Denne forskel er ikke overra-
skende, da der i Danmark er flere botilbudsmodtagere pr. 18-66-arig end i Sverige, jf. afsnit
2.2.1. De svenske udgifter til botilbud pr. 18-66-arig indbygger er opgjort for bade botilbud ifglge
LSS og SoL (se note til Tabel 2.8).

4 Jf. ogséa Dalsgaard et al., under udgivelse

4 Fremgangsmade med omregning via PPP (omregnet til den samme valuta) er fx ogs& benyttet af Nososco, 2017: Social
Protection in the Nordic Countries. | naervaerende analyse er der taget udgangspunkt i OECD, 2021: Purchasing Power
Pa-rities. Link: https://data.oecd.org/conversion/purchasing-power-parities-ppp.htm.
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Nar man sammenholder nettodriftsudgifterne i et ar (her 2019) med antallet af botilbudsmod-
tagere i en maned, far man en grov indikator for enhedsudgiften, dvs. den gennemsnitlige udgift
pr. botilbudsmodtager, i de to lande. Ved beregning af enhedsudgiften for modtagere af botil-
bud i Sverige er der alene taget udgangspunkt i indsatser efter LSS ('Boende fér vuxna’, og
altsa ikke botilbud efter Sol), da dette giver de bedste muligheder for at sammenholde modta-
gere og udgifter. Det ses af Tabel 2.8, at nettodriftsudgiften pr. modtager i Danmark er cirka
719.000 kr., mens den i Sverige er cirka 736.000 kr. Disse to tal er teet pa hinanden.

Tabel 2.8 Kommunale nettodriftsudgifter til botilbud og botilbudslignende tilbud i Danmark
og Sverige, 2019

Nettodriftsudgifter

Danmark Sverige
2019 2019

Bade SolL og LSS i Sverige
Totale kommunale udgifter til botilbud i et ar i Danmark (mia. DKK) 18,3 -
Totale kommunale udgifter til botilbud i et ar i Sverige (mia. DKK jf. omregning
via PPP, bade LSS og Sol) - 24,3
Udgifter til botilbud pr. 18-66-arige (DKK jf. omregning via PPP, bade LSS og
SolL i Sverige) 5.017 3.855
Kun LSS i Sverige
Antal modtagere af botilbud/botilbudslignende tilbud i en méned (kun LSS i
Sverige) 25.400 28.094
Totale kommunale udgifter til botilbud i et ar i Sverige (mia. DKK jf. omregning
via PPP, kun LSS i Sverige) - 20,7
Udagifter pr. bruger af botilbud (DKK jf. omregning via PPP, kun LSS i Sverige) 719.015 735.808

Note:  For antal modtagere af botilbud pr. maned se noter og kilder i Bilag 1. For Sverige er udgifter pr. 18-66-arige opgjort
som udgifter til 'Boende for vuxna’ jf. LSS tillagt udgifter til ‘'Sarskilt boende’ jf. SoL, For Sverige er udgifter pr. bruger
af botilbud alene opgjort som 'Boende for vuxna’ 18+ ar jf. LSS (og altsa ikke tillagt ’Sarskilt boende’ 18-64 ar jf. SoL),
saledes at det er muligt at henfgre antal modtagere og udgifter til hinanden. Kommunale nettodriftsudgifter til botilbud
i Danmark er trukket fra Danmarks Statistik jf. den kommunale kontoplans funktion 5.38.50, 5.38.51 og 5.38.52
(REGK31), opgjort eksklusive statsrefusion. Kommunale nettodriftsudgifter til botilbud i Sverige er trukket fra SCB
(000002A1,’boende vuxna enligt LSS’ og 'vard och omsorg enligt SoL och HSL i sarskilt boende/annat boende pers.
med funktionsnedséttning’). Omregning fra SKR til DKK er foretaget med udgangspunkt i OECDs Purchasing Power
Parities (PPP) i 2019.
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Bilag1  Antal modtagere og indsatser 2015-2019

Bilagstabel 1.1  Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Danmark,
2015-2019

Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Danmark, 2015-2019

Modtagere af SEL-ydelser til handicap og udsatte tillagt personer i stofmisbrugsbehandling efter SEL
§ 101, 18+ ar, 2017-2019 (unikke bergrte i aret)*

2015 2016 2017 2018 2019
| alt, 18+ ar - - 98.600 100.600  100.700
18-64 ar - - 88.900 90.400 90.300
65+ ar - - 9.700 10.200 10.400
Modtagere af SEL-ydelser til handicap og udsatte 18+ ar, 2015-2019 (berorte i aret)**

Kun okt.

2015 2016 2017 2018 2019 2019
Botilbud i alt 25.100 26.100 26.800 27.300 27.400 25.400
Midlertidige botilbud 7.600 7.900 8.100 8.400 8.500 6.800
Laengerevarende botilbud 6.100 5.900 5.400 5.200 5.300 5.000
Botilbudslignende tilbud 12.400 13.400 14.100 14.400 14.300 13.700
Socialpsedagogisk stette 42.700 45.300 46.700 47.500 47.800  39.800
Beskyttet beskaeftigelse 9.900 10.100 10.000 9.800 9.700 8.400
Aktivitets- og samveerstilbud 17.200 17.900 17.800 17.700 17.900 16.100
Borgerstyret personlig assistance 1.800 1.860 1.890 1.830 1.780 1.730
Kontant tilskud til anseettelse af hjaelpere,
18+ ar 530 540 530 510 490 440
Kontant tilskud til anseettelse af hjaelpere,
18-59 ar - - - - 400 -
Ledsagerordning 10.300 10.700 11.100 11.400 11.500  10.900
Kontaktperson for dgvblinde 320 330 350 380 370 360
Behandling 260 250 230 390 350 240
| alt (unikke bergrte inden for aret) 79.500 82.700 85.000 85.900 86.300 77.400
| alt 18-64 ar (unikke bergrte i aret) - - - - 76.800 -
| alt 65+ ar (unikke bergrte i aret) - - - - 9.500 -

Modtager visiteret til hjemmehjaelp under 65 ar fordelt pa ydelse og timer pr. uge 2015-2019 (antal modta-
gere pr. maned i aret)***

2015 2016 2017 2018 2019
Modtagere af hjemmehjeelp i alt, under 65 ar
Omfang i alt 22.946 22.942 22.962 22.937 23.651
Under 2 timer 15.165 15.293 15.458 15.659 16.713
2-3,9 timer 2.672 2.655 2.622 2.576 2.380
4-7,9 timer 2.130 2.104 2.124 2.080 1.972
8-11,9 timer 946 927 909 890 883
12-19,9 timer 859 845 807 799 809
Mere end 20 timer 1.174 1.119 1.043 933 895
Modtagere af plejebolig med degndakning under 65 ar, 2015-2019****

2015 2016 2017 2018 2019
Indskrevne i plejebolig, plejehjem, beskyttet
bolig og friplejebolig, 18-64 ar 2.534 2.451 2.443 2.486 2.470
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Note:

Kilde:

*18 ar og derover ultimo aret. Opgjort pa tveers af Danmarks Statistiks registre Handicap og Udsatte (voksne) og
registeret Ventetider vedr. behandlingsgaranti for stofmisbrugere. Der er afgreenset til de 38 kommuner, der har
godkendt alt data til bade hhv. Handicap og Udsatte (voksne) og registeret om stofmisbrugsbehandling. Antal perso-
ner er opregnet til landsplan pba. indbyggertal og er bl.a. derfor behaeftet med usikkerhed. Antal modtagere er opgjort
som antal unikke bergrte personer i aret. Der er afrundet til nsermeste 100.

**18 ar og derover ultimo aret. Baseret pa indberetninger fra 45 kommuner til Danmarks Statistiks register Handicap
og Udsatte (voksne). Antal personer er opregnet til landsplan pba. indbyggertal og er bl.a. derfor behaeftet med
usikkerhed. Antal modtagere er opgjort som antal unikke bergrte personer i aret. Der er som hovedregel afrundet til
naermeste 100 (neermeste 10, for enkelte indsatser med lavt modtagerantal).

***Grundlaget for opgerelsen er manedlige digitale indberetninger fra kommunerne. Der er varierende deekning af
méanederne kommunerne imellem. Antal modtagere er derfor opgjort som et gennemsnit for de maneder, som den
enkelte kommune har indsendt.
****Nogle kommuner indberetter betydelige udsving mellem boligkategorier fra ar til ar, og opgerelsen er derfor for-
bundet med en vis usikkerhed.

*, ** Seerudtreek foretaget af Social- og ZAldreministeriet for VIVE. ***Danmarks Statistik, AED06. ****Danmarks Sta-
tistik, RESIO1. Samt egne beregninger.

34



Bilagstabel 1.2 Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Norge,
2015-2019

Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Norge, 2015-2019

Modtagere af helse- og omsorgstjenester 18-66 ar, 2015-2019 (berorte i aret)*

2015 2016 2017 2018 2019
Modtagere (18-66 ar) 118.092 122.819 127.458 129.776 132.725
Modtagere (18-49 ar) 69.591 72.475 75.875 77.502 79.992
Modtagere (50-66 ar) 48.501 50.344 51.583 52.274 52.733
Modtagere af helse- og omsorgstjenester fordelt pa indsatser, 2017-2019 (bergrte i aret)**
2015 2016 2017 2018 2019

Tjenester til hjemmeboende i alt, 18-66 ar - - 118.232 121.809 123.091
Modtagere i alt, 18-66 ar (ekskl. modtagere af ude-

lukkende 'Helsetjenester i hjemmet’, ‘Bruk af tvang’

og Velferdsteknologi) - - 74.861 74.927 69.268
Praktisk bistand i alt, 18-66 ar og BPA 67+ ar - - 42.515 42.038 41.758
Praktisk bistand i alt, 18-66 ar - - 41.916 41.572 41.267
Praktisk bistand - daglige gjgremal (18-66 ar) og

opplaering daglige gjgremal (18+ ar) - - 43.122 43.476 43.374
Praktisk bistand — daglige gjgremal (18-66 ar) - - 24.930 24.457 24107
Praktisk bistand — oppleering — daglige gjgremal

(18-66 ar) - - 20.781 21.022 20.981
Praktisk bistand — oppleering — daglige gjgremal

(18+ ar) - - 24.024 25.038 25.238
Praktisk bistand — brukerstyrt — personlig

assistanse (18-66 ar) - - 2.853 2.932 2.934
Praktisk bistand — brukerstyrt — personlig

assistanse (18+ ar) - - 3.452 3.398 3.425
Omsorgsstgnad (18-66 ar) - - 4.878 4.984 4.900
Helsetjenester i hjemmet (18-66 ar) - - 86.659 90.893 96.395
Re-/habilitering utenfor institusjon (18-66 ar) - - 9.431 9.051 -
Dagaktivitetstilbud (18-66 ar) - - 10.752 11.142 11.085
Matombringing (18-66 ar) - - 4.661 4.655 4.533
Avlastning — utenfor institusjon/bolig (18-66 ar) - - 2.513 2.467 2.382
Stettekontakt (18-66 ar) - - 21.922 22.395 21.848
Tjenester i kommunal bolig og institusjonstjenester

i alt (18-66 ar) - - 31.338 31.658 29.428
Kommunal bolig og Langtidsopphold/Tidsbegrenset

opphold i institusjon (18-66 ar) - - 27.999 27.920 26.175
Kommunal bolig, Langtidsopphold i institusjon og

Tidsbegrenset opphold — rehabilitering/habilitering

(18-66 ar) - - 24.708 24.694 22.559
Kommunal bolig og Langtidsopphold i institusjon

(18-66 ar) - - 23.080 23.067 20.971
Kommunal bolig (18-66 ar) - - 21.123 21.200 19.071
Institusjonstjenester (18-66 ar) - - 11.467 11.722 11.539
Dagopphold i institusjon (18-66 ar) - - 439 444 387
Tidsbegrenset opphold — utredning/behandling (18-

66 ar) - - 2.711 2.820 2.981
Tidsbegrenset opphold — rehabilitering/habilitering

(18-66 ar) - - 1.953 1.928 1.845
Tidsbegrenset opphold — annet (18-66 ar) - - 2.146 1.908 2.240
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Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Norge, 2015-2019

Langtidsopphold i institusjon (18-66 ar) - - 2.166 2.053 2.047
Kommunal gyeblikkelig hjelp dagnopphold (18-66

ar) - - 2.514 3.074 2.599
Avlastning i institusjon/bolig (18-66 ar) - - 1.439 1.413 1.438
Modtagere af indsatser, 2015-2019 (pr. dato i aret)***

2015 2016 2017 2018 2019

Modtagere af helse- og omsorgstjenester (pr. dato,

18-66 ar) 93.064 95.530 98.919 99.529 100.129
Modtagere af helse- og omsorgstjenester (pr. dato,

18-49 ar) 55.363 56.932 59.273 59.645 60.316
Modtagere af helse- og omsorgstjenester (pr. dato,

50-66 ar) 37.701 38.598 39.646 39.884 39.813
Modtagere af BPA (pr. dato i aret, 18-66 ar) 2.504 2.550 2.656 2.668 2.737

Note: *Unikke modtagere af indsatser i Igbet af et ar. For 2019 er der 13 kommuner, der ikke har indrapporteret data. For
disse 13 kommuner er 2018-tallet anvendt i stedet.
**Modtagere af indsatser i Igbet af 1 ar. Tal fra Helsedirektoratets dashboard 'Helse- og omsorgstjenester (IPLOS) i
KPR'. For 2019 er der 13 kommuner, der ikke har indrapporteret data. Derfor anvendes 2018-tallene i rapporten.
Yderligere information om det norske datagrundlag i Helsedirektoratets dashboard kan findes i publikationen
Helsedirektoratet (2021b): Informasjon om visningen. Kommunalt pasient- og brukerregister - Helse- og omsorgs-
tienester (IPLOS).
***Unikke modtagere af indsatser pr. 31 december i aret. For 2019 er der 13 kommuner, der ikke har indrapporteret
data. For disse 13 kommuner er 2018-tallet anvendt i stedet.

Kilde: *Helsedirektoratet (2019 s. 2; 2020, s. 8) og Statistisk Sentralbyra (2016 s. 11; 2017 s. 12; 2018 s. 13).
**Helsedirektoratet (2021a): Helsedirektoratets dashboard, Helse- og omsorgstjenester (IPLOS) i KPR.
Link: https://www.helsedirektoratet.no/statistikk/helse-omsorgstjenester-i-KPR). ***Helsedirektoratet (2019 s. 13;
2020 s. 22) og Statistisk Sentralbyra (2016 s. 18; 2017 s. 22; 2018 s. 27).
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Bilagstabel 1.3  Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Sverige,

2015-2019

Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Sverige, 2015-2019

Modtagere af LSS, SoL og Statlig assistansersittning (berarte i oktober i aret)*

2015 2016 2017 2018 2019
LSS 18+ ar 57.208 58.594 59.894 60.778  61.576
LSS 18-64 ar 51.412 52.665 53.862 54,753  55.457
LSS 65+ ar 5.796 5.929 6.032 6.025 6.119
Sol 18+ ar 365.817 371.324  369.095 381.186 390.543
Sol 18-64 ar 50.900 52.611 53.732 55.465 57.662
Bade LSS og SoL 7.929 8.496 8.607 8.976 9.227
Unikke modtagere af SoL og LSS, 18-64 ar 94.383 96.780 98.987 101.242 103.892
Unikke modtagere af SoL 18-64 ar og LSS 18+ ar 100.179 102.709 105.019 107.267 110.011
Statlig assistansersattning, 18+ ar (bergrte december i
aret, estimeret af VIVE og afrundet til nsermeste 10) 13.290 13.030 12.500 12.290 12.060
Unikke modtagere af SoL, LSS og Statlig assistan-
sersattning, 18-64 ar (bergrte december i aret, estime-
ret af VIVE og afrundet til naermeste 100) 108.700
Unikke modtagere af SoL 18-64 ar, LSS 18+ ar og
Statlig assistansersattning 18+ ar (bergrte december i
aret, estimeret af VIVE og afrundet til naermeste 100) 117.300
Modtagere af LSS og Sol fordelt pa indsatser (berorte i oktober i aret)**

2015 2016 2017 2018 2019
Sol indsatser 18-64 ar
Sarskilt boende 4.087 4.299 4.468 4.723 4.667
Hemtjanst i ordinart boende 15.967 16.033 15.877 16.218 16.678
Trygghetslarm 9.880 9.641 10.088 10.674  11.740
Ledsagning 13.855 14.935 16.144 13.495 6.086
Avlbsning 17.056 19.233 19.648 16.252 4.349
Dagverksamhet 9.151 8.597 8.671 9.039 5.463
Boendestod 22.527 23.116 24.221 25.341  27.078
Annat bistand 51.096 86.931 86.662 90.485 99.195
Korttidsplats 4.189 3.001 3.042 3.942 2.867
Kontaktperson eller familj 4.028 4.030 4.259 4.392 4.476
Matdistribution 2.875 2.827 2.732 2.658 2.559
LSS indsatser
Personlig assistans, 18+ ar 3.465 3.616 3.769 3.903 3.885
Personlig assistans, 18-64 ar 2.796 2.902 3.049 3.146 3.103
Ledsagarservice, 18+ ar 6.398 6.172 5.871 5.741 5.529
Ledsagarservice, 18-64 ar 5.444 5.271 5.017 4.914 4.732
Kontaktperson, 18+ ar 17.921 17.791 17.546 17.484  17.080
Kontaktperson, 18-64 ar 16.072 15.897 15.647 15.648  15.277
Avldsarservice, 18+ ar 550 514 522 528 512
Avlbsarservice, 18-64 ar 502 471 485 489 469
Korttidsvistelse, 18+ ar 3.431 3.271 3.116 3.092 2.952
Korttidsvistelse, 18-64 ar 3.388 3.236 3.082 3.063 2,924
Korttidstillsyn, 18+ ar 1.297 1.157 1.098 1.066 1.087
Boende, barn, 18+ ar 493 430 445 432 396
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Modtagere og indsatser pa det specialiserede voksenomrade i Sverige, 2015-2019

Boende, vuxna, 18+ ar 25.873 26.476 27.082 27.461  28.094
Boende, vuxna, 18-64 ar 22.383 22.910 23.410 23.959  24.331
Dagverksamhet, 18+ ar 35.339 36.610 37.338 37.824  38.415
Dagverksamhet, 18-64 ar 34.446 35.730 36.547 37112 37.722

LSS og Sol i alt, udvalgte indsatser

Botilbud i alt (Boende vuxna 18+ ar jf. LSS og Sarskilt

boende 18-64 ar jf. SolL) 29.960 30.775 31.550 32.184  32.761
Botilbud i alt, 18-64 ar (Boende vuxna 18+ ar jf. LSS og
Sarskilt boende 18-64 ar jf. Sol) 26.470 27.209 27.878 28.682  28.998

Personlig assistans i alt, 18+ ar (Personlig assistans
18+ ar jf. LSS og Statlig assistansersattning 18+ ar,
estimeret af VIVE og afrundet til naermeste 10) 16.750 16.640 16.270 16.200  15.940

Note:

Kilde:

*Modtagere i oktober maned i aret. Tal vedrgrende ’Statlig assistansersattning’ er bergrte i december maned i aret.
Unikke modtagere af 'Statlig assistansersattning’, der ikke ogsa far indsatser efter LSS eller SoL, er estimeret af
VIVE pa baggrund af Statens Offentliga Utredningar SOU 2018:88, s. 897 og 917-918. For indsatser efter SoL er der
afgraenset til fglgende indsatser for borgere i aldersgruppen 18-64 ar: 1) Beslutet avsadg hemtjanst (Beslutet om
hemtjanst avsag service. Beslutet om hemtjanst avsag personlig omvardnad. Beslutet om hemtjanst avsag ledsag-
ning. Beslutet om hemtjanst avsag avlésning av anhérig i hemmet). 2) Beslutet avsag matdistribution inom eller
utanfor hemtjanst. 3) Beslutet avsag trygghetslarm inom eller utanfér hemtjanst. 4) Beslutet avsag ledsagning inom
eller utanfér hemtjanst. 5) Beslutet avsag avlésning av anhérig i hemmet inom eller utanfér hemtjanst. 6) Beslutet
avsag boendestdd. 7) Beslutet avsag dagverksamhet. 8) Beslutet avsag korttidsplats. 9) Beslutet avsag kontaktper-
son. 10) Beslutet avsag kontaktfamilj og 11) Beslutet avsag annat bistand inom &ldreomsorg (se Socialstyrelsen
(2020): Kvalitetsdeklaration. Statistik om socialtjdnstinsatser till personer med funktionsnedséttning 2019).
**Modtagere af indsatser i oktober maned i aret.

*, **Seerudtraek foretaget af Socialstyrelsen i Sverige for VIVE. *Tal vedragrende 'Statlig assistansersattning’ kommer
fra Forsakringskassans statistik (https://www.forsakringskassan.se/wps/poc?uri=nm:oid:fk.statistik.statistikdata-
bas#!/fn/ase-mottagare-lan/ASEAntalMottagare TimmarDecPkAld?person-
krets_kod3=ALL&ar=2015,2016,2017,2018,2019&aldersklass_kod3=14,19,65,ALL&kon_kod=ALL&observati-
ons=anta), hvorfra unikke modtagere er estimeret pa baggrund af publikationen Statens Offentliga Utredningar SOU
2018:88 (https://www.regeringen.se/48dbb0/contentassets/573c64721c9a43388b756b953d7c4d24/oversyn-av-in-
satser-enligt-Iss-och-assistansersattningen-sou 2018 88.pdf).
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Bilag 2 Indsatser — indhold og lovgrundlag

Dette bilag beskriver kort i oversigtsform de forskellige indsatser, der findes til borgere med funktionsnedsaettelser og voksne borgere med sociale problemer
i de tre lande. For hvert land er udarbejdet en oversigtstabel med indsatsens navn, lovgrundlag og indholdsbeskrivelse. Under hver tabel er der for hvert land
en boks med henvisninger til en raekke relevante kilder, der naermere belyser indsatsernes malgruppe, indhold, afgraensninger mv.

Danmark

| Danmark bevilges indsatser til borgere med funktionsnedseettelser eller sociale problemer efter Lov om Social Service, kaldet serviceloven. Bilagstabel 2.1
giver et overblik over de danske indsatser og deres indhold.

Bilagstabel 2.1  Danmark: Indsatser, lovgrundlag og indhold

Indsats Lovgrundlag Beskrivelse af indhold

Midlertidige botilbud SEL § 107 Midlertidigt ophold i boformer til personer, som pa grund af betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller saerlige
sociale problemer har behov for det.

Leengerevarende botilbud SEL § 108 Ophold i boformer, der er egnet til l&engerevarende ophold, til personer, som pa grund af betydelig og varigt nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne har behov for omfattende hjeelp til almindelige, daglige funktioner eller pleje, omsorg eller behandling, og
som ikke kan fa deekket disse behov pa anden vis.

Botilbudslignende tilbud SEL §§ 83-87 | Hvis kommunen vurderer, at borgeren har behov for et midlertidigt botilbud, kan kommunen visitere borgeren til et botilbudslig-
samt ABL § nende tilbud, hvis tilbuddet i gvrigt er egnet til at varetage borgerens behov. Borgeren skal have en tidsbegreenset lejekontrakt.
105/115 Kommunen skal vaere opmaerksom pa, om formalet med opholdet pa det botilbudslignende tilbud er opfyldt, nar lejekontrakten

udlgber. Hvis formalet ikke er opfyldt, skal kommunen forlaenge lejekontrakten i det omfang, det er muligt efter lejelovgivnin-
gen. Hvis det ikke er muligt at forleenge lejekontrakten, skal kommunen visitere borgeren til et tilbud efter serviceloven, hvis
borgeren fortsat har behov for et midlertidigt botilbud.

Beskyttet beskaeftigelse SEL § 103 Beskyttet beskaeftigelse til personer under folkepensionsalderen, som pa grund af betydelig nedsat fysisk eller psykisk funkti-
onsevne eller szerlige sociale problemer ikke kan opna eller fastholde beskaeftigelse pa normale vilkar pa arbejdsmarkedet, og
som ikke kan benytte tilbud efter anden lovgivning.

Aktivitets- og samveerstilbud SEL § 104 Aktivitets- og samveerstilbud til personer med betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller med szerlige sociale pro-
blemer til opretholdelse eller forbedring af personlige faerdigheder eller af livsvilkarene.
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Indsats Lovgrundlag Beskrivelse af indhold

Socialpsedagogisk bistand SEL § 85 Hjeelp, omsorg eller stgtte samt optraening og hjeelp til udvikling af faerdigheder til personer, der har behov herfor pa grund af
betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller szerlige sociale problemer.

Praktisk hjeelp og personlig pleje SEL § 83 Personlig hjeelp og pleje, hjeelp eller statte til ngdvendige praktiske opgaver i hjemmet og madservice. Tilbuddene gives til per-
soner, som pa grund af midlertidigt eller varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller szerlige sociale problemer ikke
selv kan udfgre disse opgaver. Tilbud om hjeelp efter stk. 1 skal bidrage dels til at vedligeholde fysiske eller psykiske feerdighe-
der, dels til at afhjeelpe veesentlige folger af nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller szerlige sociale problemer.

Kontant tilskud til ansaettelse af hjeelpere SEL § 95 Tilskud til hjeelp, som borgeren selv antager til personer med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, der
har behov for personlig hjeelp og pleje og for stette til lasning af nedvendige praktiske opgaver i hiemmet i mere end 20 timer
ugentligt.

Borgerstyret personlig assistance (BPA) SEL § 96 Tilskud til deekning af udgifter ved anseettelse af hjeelpere til pleje, overvagning og ledsagelse til borgere med betydelig og va-

rigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, der har et behov, som ggr det ngdvendigt at yde denne ganske seerlige statte.
Det er en betingelse, at borgeren er i stand til at fungere som arbejdsleder for hjeelperne, og at borgeren kan fungere som ar-
bejdsgiver for hjaelperne, medmindre borgeren indgar aftale med en naertstaende eller en forening eller privat virksomhed, der
er godkendt af socialtilsynet, om, at de er arbejdsgiver for hjaelperne.

Ledsagerordning SEL § 97 Ledsagelse til borgere mellem 18 ar og folkepensionsalderen46, som pa grund af betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne ikke kan feerdes pa egen hand uden for hjiemmet. Ledsageordningen omfatter selve ledsagelsen og de funktio-
ner, der er direkte forbundet med ledsagelsen, f.eks. hjeelp med at tage overtgj af og pa samt hjeelp med kerestol og andre
ganghjeelpemidler. Ledsageordningen skal supplere servicelovens gvrige ydelser, men ikke erstatte dem og omfatter saledes
f.eks. ikke praktisk hjeelp i hjemmet. Borgere, der opfylder betingelserne for at fa ledsagelse, har ret til 15 timer pr. maned, uan-
set hvad de pagaeldende gnsker at blive ledsaget til.

Kontaktperson for dgvblinde SEL § 98 Borgere som er funktionelt dgvblinde har ret til i forngdent omfang at fa hjaelp af en saerlig kontaktperson. Kontaktpersonord-
ningen kan ydes som en del af et samlet tilbud om hjeelp til pleje, overvagning eller ledsagelse til borgere, der modtager et
samlet tilbud som led i et ophold i eget hjem eller i et botilbud. Der ydes ikke ledsagelse efter § 97 til borgere, der har kontakt-

person.
Stette- og kontaktperson SEL § 99 Stette- og kontaktperson til personer med sindslidelser, til personer med stof- eller alkoholmisbrug og til personer med seerlige
sociale problemer, som ikke har eller ikke kan opholde sig i egen bolig.
Stofmisbrugsbehandling SEL § 101 Kommunalbestyrelsen skal tilbyde behandling af stofmisbrugere Der kan efter § 101a tilbydes anonym ambulant behandling
Speciallzegelig og psykologisk behandling og | § 102 Der kan gives tilbud af behandlingsmaessig karakter til borgere med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktions-
terapi evne eller med saerlige sociale problemer. Tilbuddet gives, nar dette er ngdvendigt med henblik pa at bevare eller forbedre

borgerens fysiske, psykiske eller sociale funktioner, og nar dette ikke kan opnas gennem de behandlingstilbud, der kan tilby-
des efter anden lovgivning.

Note: SEL er serviceloven. ABL er almenboligloven. Der er i rapporten ikke modtagertal pa alle de neevnte indsatser i ovenstaende tabel. Afgreensningen af danske indsatser i rapporten fremgar af Tabel 1.2,
Tabel 2.4 og Bilagstabel 1.1.

46 Dog saledes at aldersgraensen ikke kan blive lavere end 67 ar.
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Danmark: Kilder til beskrivelser af indsatsernes indhold og malgrupper

=  Lov om Social Service

=  Socialstyrelsen: https://socialstyrelsen.dk/handicap/psykiske-vanskeligheder/om-psykiske-vanskeligheder/lovgivning.

= KL, 2018: https://www.kl.dk/media/18598/indsatser-efter-serviceloven-til-voksne-med-psykiske-lidelser.pdf.

=  Retsinformation:_https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2019/9070

=  Retsinformation: https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2018/9042.
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Norge

I Norge bevilges indsatser til borgere med funktionsnedseettelser primeert efter Helse- og Omsorgstjenesteloven. Norske kommuner kan give tjenester ud
over det som falger direkte af lovgivningen, herunder forskellige seerordninger eller udvidelser af lovpalagte ordninger. Bilagstabel 2.2 giver et overblik over
en raekke ordninger, som alle eller de fleste kommuner tilbyder.

Der skelnes i Norge overordet mellem *hjemmetjenester’ og 'institutionstjenester’. Til hjemmetjenester hgrer fx personlig assistance, inddelt i ‘praktisk bistand
daglige garemal’, 'praktisk bistand opleering’ og ‘brugerstyret personlig assistance’. Til institutionstjenester hgrer fx forskellige typer af 'tidsbegraenset ophold’

og 'langtidsophold i institution’.

Bilagstabel 2.2 giver et overblik over de norske indsatser og deres indhold og malgrupper.

Bilagstabel 2.2  Norge: Indsatser, lovgrundlag og indhold

Indsats

Tidsbegrenset opphold - utredning/be-
handling

Lovgrundlag

PBL § 2-1 a andre ledd
jf. HOL 8§ 3-1 og 3-2
forste ledd nr. 6 c.

Beskrivelse af indhold og malgruppe

Hovedhensikten med oppholdet skal vaere utredning og/eller behandling.
Se hertil Helsedirektoratet, 2021:

https://www.helsedirektoratet.no/veiledere/registrering-av-iplos-data-i-kommunen/rapportering-av-tienester-med-
definisjoner-og-rapporteringskrav#tidsbegrenset-opphold-utredningbehandling

Tidsbegrenset opphold - rehabilite-
ring/habilitering

PBL § 2-1 a andre ledd
jf. HOL 8§ 3-1 og 3-2
forste ledd nr. 6 c.

Tidsbegrenset opphold i institusjon med heldggns helse- og omsorgstjenester med seerskilt tilrettelagte
rehabiliteringstjenester.

Malgruppen fx (1) Personer der rehabilitering utenfor institusjon ikke er nok eller som et tilbud i en lengre
rehabiliteringsprosess; (2) Personer som har behov for tverrfaglige, koordinerte tjenester for a forbedre eller
vedlikeholde sitt funksjonsniva og opplevelsen av selvstendighet og mestring; (3) Personer som av helsemessige
arsaker, boforhold, utrygghet, risiko for fall og lignende ikke kan gis ngdvendig oppfelging og trening i eget hjem.

Tidsbegrenset opphold — annet

PBL § 2-1 a andre ledd
jf. HOL §§ 3-1 og 3-2
forste ledd nr. 6 c.

Tidsbegrenset opphold i institusjon er tjenester til personer som for en kortere periode har omfattende behov for helse-
og omsorgstjenester eller for utredning og vurdering.

Malgruppen fx (1) Personer som i en overgangsperiode trenger medisinsk behandling, omsorg ved sykdom, utredning
og observasjon, samt etterbehandling/oppfalging etter sykehusopphold, (2) Personer med behov for lindrende
behandling ved livets slutt og der tienester ikke kan, eller familien ikke @nsker at disse skal gis i hjemmet, (3) Personer
som har andre omfattende behov for helse — og omsorgstjenester og der heldagns tidsbegrenset opphold i institusjon
vil veere best egnet, (4) Personer med kjent demensdiagnose der det er behov for observasjon og vurdering av
bistandsbehov.
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Indsats

Langtidsopphold i institusjon (ordinger
sykeplass)

Lovgrundlag

PBL § 2-1 a andre ledd
jf. HOL §§ 3-1 og 3-2
forste ledd nr. 6 c.

Beskrivelse af indhold og malgruppe

Langtidsplass i institusjon er et varig botilbud for personer med heldagns helse- og omsorgsbehov.

Malgruppen fx (1) Personer som er varig ute av stand til & ta vare pa seg selv og som ikke lenger mestrer dagliglivets
gjeremal pa grunn av mentalt eller fysisk funksjonstap, (2) Personer som ikke pa et forsvarlig niva far dekket sitt
daglige behov for helsetjenester, pleie og omsorg i eget hjem.

Langtidsopphold i institusjon
(skjermetttilrettelagt plass)

PBL § 2-1 a, annet ledd,
jf. HOL § 3-2 farste ledd
nr. 6, c

Varig botilbud for personer med kognitiv svikt og personer med demens og som har behov for heldegns helse- og om-
sorg.

Malgruppen fx: (1) Personer som er varig ute av stand til & ta vare pa seg selv og som ikke lenger mestrer dagliglivets
gjeremal pa grunn av kognitiv svikt (f.eks. personer med demens). (2) Personer som ikke pa et forsvarlig niva far
dekket sitt daglige behov for helsetjenester, pleie og omsorg i eget hjem.

Langtidsopphold i institusjon (forsterket
plass)

PBL § 2-1 a, annet ledd,
jf. HOL § 3-2 farste ledd
nr. 6, c.

Varig botilbud for personer med saerskilte behov for et forsterket tilbud av heldegns helse- og omsorgstjenester.

Malgruppen fx: (1) Personer som er varig ute av stand til & ta vare pa seg selv og som ikke mestrer dagliglivets
gjeremal, grunnet mentalt og/eller fysisk funksjonstap og /eller alvorlig sykdom. (2) Personer som ikke pa et forsvarlig
niva far dekket sitt daglige behov for helsetjenester, pleie og omsorg i eget hjem.

Kommunal gyeblikkelig hjelp dagnopp-
hold

HOL, §3-5

Kommunen skal sgrge for tilbud om degnopphold for helse- og omsorgstjenester til pasienter og brukere med behov
for gyeblikkelig hjelp. Plikten gjelder kun for de pasienter og brukere som kommunen har mulighet til & utrede,
behandle eller yte omsorg til.

Kommunal bolig (Bolig som kommunen
disponerer for helse- og omsorgsformal)

HOL, §3.2a og 3-7

Kommunen skal medvirke til & skaffe boliger til personer som ikke selv kan ivareta sine interesser pa boligmarkedet,
herunder boliger med seerlig tilpasning og med hjelpe- og vernetiltak for dem som trenger det pa grunn av alder,
funksjonshemning eller av andre arsaker.

Dag- og aktivitetstilbud

PBL § 2-1a 2. ledd jf.
HOL § 3-1.

Dag — og aktivitetstilbud vil veere tilbud til ulike malgrupper primzert over 18 ar, men kan ogsa veere aktuelt for yngre
som ikke har annen dagaktivitet. Tilbudene kan vaere:

Dagsenter for personer med nedsatt funksjonsevne

Dagsenter for eldre

Aktivitetstilbud for personer med funksjonsnedsettelse eller sykdom
Dagsenter for demente og «inn pa tunet» - tilbud

Ulike dag og aktivitetstilbud som gis i eget hjem

Aktivitetstilbud kan ogsa gis pa kveld og i helgene

Dagopphold i institusjon

PBL § 2-1 a. 2. ledd f.
HOL § 3-2, punkt 6, c.

Boform etter denne forskrift skal gi heldeagnsopphold. I tilknytning til oppholdet skal det vaere organisert legetjeneste,
fysioterapitjeneste og sykepleiertjeneste i samarbeid med andre deler av den kommunale helse-og sosialtjeneste.

Personlig assistance: Praktisk bistand -
daglige gjgremal

PBL § 2-1 a 2. ledd jf.
HOL §§ 3-1 og 3-2 farste
ledd nr. 6, b.

Omfatter bistand til dagliglivets praktiske gjgremal, egenomsorg og personlig stell, for eksempel hjelp til rengjering,
sengetayskift, hjelp til & skrive handleliste eller til bestilling av varer, matombringing, hjelp til matlagning, hjelp i
spisesituasjonen, hjelp til personlig stell: pakledning, dusj mm, annen ngdvendig bistand, f.eks. fierning av sng fra
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Indsats

Lovgrundlag

Beskrivelse af indhold og malgruppe
inngangsparti, hjelp til koordinering av sysselsettingstiltak, tilrettelegging av sysselsettingstiltak og dagtilbud, bistand til
gkonomistyring, bistand til opprettelse av ansvarsgruppe, bistand til utarbeidelse av individuell plan.

Malgruppen: Personer som har et szerlig hjelpebehov pa grunn av sykdom, funksjonshemming, alder eller andre
arsaker.

Personlig assistance: Praktisk bistand -
oppleering

PBL § 2-1 a 2. ledd jf.
HOL § 3-2 farste ledd nr.
6 bokstav b.

Oppleering i husarbeid og matstell, personlig hygiene, pakledning, opplaering i forbindelse med maltider og
boveiledning. Kan ogsa omfatte opplaering i bruk av trygghetsalarm, ulike velferdsteknologiske lgsninger,
hverdagsrehabilitering. Fx hjelp og opplaering i ADL ferdigheter, oppleering i a ivareta egen helse, ppleering knyttet
deltakelse i ulike typer aktiviteter, trening og opplaering i sosiale ferdigheter, opplaering i andre ngdvendige aktiviteter.

Malgruppen:
Personer som kan mestre mye selv, men har behov for tjenester i form av oppleering og/eller veiledning idagliglivets
gjeremal. Til personer med behov for & forebygge atferd som far negative konsekvenser for dem selv.4”

Brukerstyrt - personlig assistanse

PBL §§ 2-1 a 2. ledd og
2-1 bokstav d, samt HOL
§§3-1,3-21.leddnr. 6 b
og c og 3-8.

Brukerstyrt personlig assistanse (BPA) er en alternativ mate a organisere tjenesten personlig assistanse pa (omfatter
praktisk og personlig bistand, oppleering og stettekontakt) pa for personer med nedsatt funksjonsevne og stort behov
for bistand i dagliglivet, bade i og utenfor hjemmet. BPA innebzerer at brukeren har rollen som arbeidsleder og patar
seg ansvar for organisering og innhold ut fra egne behov. Innen de timerammer som kommunens vedtak angir, kan
brukeren styre hva assistentene skal gjgre og til hvilke tider assistanse skal gis.

Dersom tjenestemottakeren selv ikke kan vaere arbeidsleder, for eksempel pa grunn av ung alder eller kognitive
funksjonsnedsettelser, kan arbeidslederrollen ivaretas av noen som kjenner tjenestemottaker godt, og som da kalles en
medarbeidsleder. Medarbeidslederen ivaretar i slike tilfeller brukerstyringen/arbeidsledelsen sammen med eller pa
vegne av tjenestemottakeren.

Malgruppe: Personer med stort og langvarig behov for personlig assistanse, personer med behov for avlastning ved
omsorg for hjemmeboende barn under 18 ar og andre som kan nyttiggjere seg denne organisasjonsformen.

Helsetjenester i hjemmet

PBL § 2-1 a 2. ledd jf.
HOL §§ 3-1 og 3-2 1.
ledd nr. 6 a

Helsetjenester i hjemmet kan gis som ett eller flere enkelttiltak eller som heldggnstilbud. Eksempel pa innhold i
tienesten: Legemiddeladministrering og/eller oppfalging, oppfelging av erneeringssituasjon og munnhelse, behov for
behandling, observasjon og oppfalging etter utskrivelse fra sykehus, behov for stgttesamtaler og andre tiltak som fglge
av ulike psykiske lidelser til ulike brukergrupper, forebyggende og helsefremmende tiltak, habilitering og
rehabiliteringsrettede tiltak, tilrettelegging og oppleering knyttet til helserelaterte situasjoner, forebygge utagerende
atferd, legge til rette for lindrende behandling og omsorg for personer med kort forventet levetid og som gnsker a dg
hjemme, trygghetsalarm eller andre teknologiske Iasninger der dette bidrar i behandling eller til trygghet i en spesiell
helsemessig situasjonen (eks. ved KOLS).

47 Jf. Helsedirektoratet (2015).

44




Indsats

Stettekontakt

Lovgrundlag

PBL § 2-1 a andre ledd
jf. HOL § 3-2 1. ledd nr. 6
b.

Beskrivelse af indhold og malgruppe

En stgttekontakt hjelper en annen person til en mer meningsfylt fritid gjennom sosialt samvaer og ulike aktiviteter.
Stettekontakt kan f.eks. gis som:

Individuell stattekontakt

Deltakelse i en aktivitetsgruppe

Et individuelt tilbud i samarbeid med en frivillig organisasjon.

Malgruppen: Personer som har vanskelig for 8 komme seg ut pa egenhand, og/eller trenger hjelp og statte for & mestre
forskjellige fritidsaktiviteter, og deltagelse i sosiale fellesskap.

Re-/habilitering utenfor institusjon

PBL § 2-1 a 2. ledd ledd
jf. HOL §§ 3-1 og 3-2 1.
ledd nr. 5.

Habiliterings- og rehabiliteringslgp vil som regel besta av mange ulike enkelttjenester/-tiltak, for eksempel
helsetjenester i hjemmet og praktisk bistand/oppleering. Habilitering og rehabilitering kan organiseres pa ulike mater, fx
tverrfaglige team ev. i kombinasjon med hjemmetjenester, ambulerende team, innsatsteam, hverdagsrehabilitering,
treningstiltak i hjem, skole, arbeidsplass i kombinasjon med gruppetilbud ved frisklivssentraler og/eller dagsentra samt
lzerings — og mestringstilbud

Omsorgsstgnad

HOL §§ 3-6

Til personer med seerlig tyngende omsorgsarbeid skal kommunen tilby nedvendig pararendestgtte blant annet i form
av opplaering og veiledning, avlastningstiltak, omsorgsstanad.

Matutbringning

Ikke lovbestemt

Matutbringning for hjemmeboende som ikke er i stand til & tilberede egen middag og / eller ikke far hjelp til dette av
pargrende eller annen instans

Avlastning utenfor institusjon/bolig

PBL § 2-1 a 2. ledd jf.
HOL §§ 3-1 0g 3-2 1.
ledd nr. 6 d.

Avlastningstjenester innebzerer alle typer avlastning, i hjiemmet, pa dagsenter m.m. Alle typer pleie- og
omsorgstjenester kan tildeles som avlastning til alle aldersgrupper med hjelpebehov. Avlastningen skal gi omsorgsyter
rom for normal fritid, mulighet for & reise pa ferier og tid til & bevare etsosialt nettverk.

Malgruppe: Avlastning gis til omsorgsyter som til daglig gir omfattende omsorg til en person med stort omsorgsbehov.

Avlastning i institusjon/bolig

PBL § 2-1 a 2. ledd jf.
HOL § 3-1 0g § 3-2 1.
ledd nr. 6 d.

Tidsbegrenset opphold i institusjon med heldggns helse- og omsorgstjenester der formalet er & avlaste
personen/personene (pargrende eller andre) som til daglig utferer omsorgsarbeidet.

Note:  PBL er 'pasient- og brukerrettighetsloven’, HOL er 'helse- og omsorgstjenesteloven’.
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Norge: Kilder til beskrivelser af indsatsernes indhold og malgrupper

= Helse- og Omsorgstjenesteloven: https://lovdata.no/dokument/NL/lov/2011-06-24-307q

= Helsedirektoratet, 2015: 'Forsgk statlig finansiering av omsorgstjenester
= Kiriterier for tildeling av omsorgstjenester: Arbeidsprosess, rutiner og verktgy; - Tjenestekriterier’, Rapport nr. IS — 2391, 2015, Oslo.
= Helsedirektoratet, 2016: Kommunenes plikt til ayeblikkelig hjelp degnopphold. Veiledningsmateriell

= Helse- og Omsorgsdepartementet, 2013: Forskrift for sykehjem og boform for heldagns omsorg og pleie: https://lovdata.no/dokument/SF/forskrift/1988-
11-14-932

= NOU 2011: 17: Nar sant skal sies om pararendeomsorg— Fra usynlig til verdsatt og inkludert

=  https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/nou-2011-17/id660537/?q=matombringning&ch=7#match 0
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Sverige

| Sverige er der to primeere love, hvorefter der bevilges indsatser til borgere med funktionsnedsaettelser eller voksne med sociale problemer, nemlig Soci-
altjanstlagen (SoL) og Lag om Stdd och Service till vissa funktionshindrade (LSS). Socialstyrelsen i Sverige har lavet en oversigt over bevillingsgrundlaget,
som fremgar af Bilagsfigur 2.1.

Bilagsfigur 2.1  Sverige: Oversigt over bevillingsgrundlag for indsatser efter SoL og LSS

LSS-insats

korﬂldspla's] anhﬁrigbidrag] [av\(’ismng] [boendestﬁd] [hemljénsl] [Iedsagmng] [sérskilt boende (som |nsa|s)] [dagverksamhel] [korﬂldslll\syn] [rédglvnlng och annat personligt stéd] [korﬂldsvis{else] [persanlig asslstans] [daghg verksamhe(] [kon(aklperson]

Kilde: https://termbank.socialstyrelsen.se/#results

| tilleeg til SoL og LSS er der en statslig ordning for personlig assistance over 20 timer, Assistanserséattning, der bevilges efter Socialférsakringsbalken (SFB).
Bilagstabel 2.3 giver et overblik over de svenske indsatser og deres indhold.
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Bilagstabel 2.3

Indsats

Personlig assistans

Lovgrundlag
LSS 1993:387, §9, stk. 2

Sverige: Indsatser, lovgrundlag og indhold

Beskrivelse af indhold og malgruppe
LSS-insats i form av personligt utformat stéd som ges at person som pa grund av stora och varaktiga funktionsnedsattningar beho-
ver hjalp med att tillgodose grundlaggande behov.

Med hjalp att tillgodose grundldggande behov avses hjalp med att skota sin personliga hygien, att inta maltider, att kla av och pa
sig, att kommunicera med andra eller annan hjalp som férutsatter ingdende kunskaper om personen med funktionsnedsattning.

Ledsagarservice LSS 1993:387, §9, stk. 3 | Insatsen syftar till att underlatta for personer med omfattande funktionsnedséttningar att med stéd av en foljeslagare komma ut och
delta i samhallslivet t.ex. besdka vanner, delta i fritidsaktiviteter eller kulturlivet.

Kontaktperson LSS 1993:387, §9, stk. 4 | Insats i form av en kontaktperson som ett personligt stdd, for att bryta isolering och for att underlatta ett sjalvstandigt liv.

Avlbsarservice LSS 1993:387, §9, stk. 5 | Insats som syftar till att géra det mgjligt for anhoriga att fa avkoppling eller utratta sysslor utanfér hemmet. Avlsarservice i hemmet
kan erbjudas bade som regelbunden insats och som en |6sning vid akuta behov under hela dygnet.

Korttidsvistelse LSS 1993:387, §9, stk. 5 | Insats i form av kortare vistelse utanfér det egna hemmet for att en person med funktionsnedséattning ska f& miljdombyte och rekre-

ation och ge anhdoriga avlastning. Vistelsen kan forlaggas i korttidshem, hos stodfamilj eller som lagervistelse.

Korttidstillsyn

LSS 1993:387, §9, stk. 7

Insats i form av tillsyn utanfér det egna hemmet for skolbarn éver 12 ar med funktionsnedsattning. Insatsen ges fére och efter sko-
lans slut, under lovdagar, studiedagar och langre lov.

Boende, vuxna

LSS 1993:387, §9, stk. 9

Ges som Bostad med sarskild service for vuxna eller annan sarskilt anpassad bostad for vuxna. Insatsen ges i form av bostader till
personer i vuxen alder som har behov av stdd, service och omvardnad som kan utformas pa olika satt. Gruppbostad och service-
bostad ar de vanligaste formerna. | annan sarskilt anpassad bostad for vuxna ingar inte stéd av personal och inte omvardnad.

Daglig verksamhet

LSS 1993:387, §9, stk.
10

Insats i form av sysselsattning for person med funktionsnedsattning som ar i yrkesverksam alder, saknar forvarvsarbete och inte
utbildar sig. Ratten till daglig verksamhet galler primart personer i yrkesverksam alder och endast personer som tillhdr personkrets
1 och 2.

Assistansersattning

SFB, kap. 51 og Lag om
assistansersattning (Lag
1993: 389)

Personlig assistans har i
denna lag samma bety-
delse som i 9 a § lagen

(1993:387) LSS

Den som omfattas av 1 § i LSS har, utom i fall som anges i 4 §, rétt att for sin dagliga livsforing fa assistansersattning enligt denna
lag om han eller hon har behov av personlig assistans for sina grundldggande behov under i genomsnitt mer an 20 timmar i
veckan.

Assistansersattning lamnas for tid efter det att den ersattningsberattigade har fyllt 65 ar endast om: (1) erséttning har beviljats in-
nan han eller hon har fyllt 65 ar, eller (2) ansékan inkommer till Férsakringskassan senast dagen fére 65-arsdagen och darefter blir
beviljad. Antalet assistanstimmar far inte utokas efter det att den ersattningsberattigade har fyllt 65 ar.

Sarskilt boende

SolL, Kap. 4, § 4, stk. 3

Individuellt behovsprévat boende i form av bostader med sarskild service som kommunerna, enligt 5 kap. 7 § socialtjanstlagen, ska
inratta for manniskor som av fysiska, psykiska och andra skal méter betydande svarigheter i sin livsforing och som till foljd av
dessa svarigheter behdver sadant boende.
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Indsats Lovgrundlag Beskrivelse af indhold og malgruppe

Hemtjanst i ordinart boende Sol, Kap. 3,§ 6 Bistand i form av service och personlig omvardnad i den enskildes bostad eller motsvarande
Med service avses har t.ex. praktisk hjalp med bostadens skotsel, hjalp med inkdp, drenden pa post och bank, tillredning av mal-
tider samt distribution av fardiglagad mat.
Med personlig omvardnad avses har de insatser som darutéver behdvs for att tillgodose fysiska, psykiska och sociala behov. Detta
kan t.ex. innebara hjalp med att dta och dricka, kla sig och forflytta sig, skota personlig hygien och i 6vrigt insatser som behovs for
att bryta isolering (t.ex. viss ledsagning) eller for att den enskilde ska ka&nna sig trygg och saker i det egna hemmet (bl.a. genom
kvalls- och nattpatrull).
| hemtjanst ingar dven avldsning av anhérigvardare.

Trygghetslarm Sol, Kap. 5, § 4 Larmanordning varmed hjalp kan pakallas av nagon i nédsituation

Ledsagning Sol,Kap 4, § 1 Individuellt inriktad insats i form av féljeslagare ute i samhallet fér person med funktionsnedsattning. Insatsen syftar till att under-
latta for personer med omfattande funktionsnedsattningar att komma ut och delta i samhallslivet, t.ex. bestka vanner, delta i fritids-
aktiviteter eller kulturlivet. En person som tillgodoser behovet av ledsagning kallas ledsagare.

Avlbsning SoL Kap 4, § 2 Tillfalligt 6vertagande av narstaendes vard och omsorg om eller stéd och service till berérd individ.

Dagverksamhet Sol, Kap. 3,§ 6 Bistand i form av sysselsattning, gemenskap, behandling eller rehabilitering utanfér den egna bostaden.

Boendestod Etableret indsats givet Bistand i form av stod i den dagliga livsforingen riktat till personer med psykiska funktionshinder i eget boende. Boendestod kan

efter Sol, dog uden lov-
givningsbenaevnelse
heraf (jf. Socialstyrelsen,
2010)

vara ett saval praktiskt som socialt stdd for att stérka en persons férmaga att klara vardagen i bostaden och ute i samhallet.
Vedr. lovgrundlag, skriver Socialstyrelsen i 2010 8p. 8):

“Insatsen har blivit betydligt vanligare, och boendestéd till malgruppen &r i dag en etablerad, sérskild insats enligt socialtjdnstlagen
(2001:453), SoL, trots att begreppet inte férekommer i nagon lagstiftning”.

Annat bistand (annat boende) | SolL, Kap. 3, § 1 Med annat boende avses har alla former av boenden som inte ar ordinart boende eller sarskilt boende. Exempelvis hem for vard
eller boende, LSS-boende eller harbargen.
Korttidsplats SoL Bistand i form av baddplats utanfér det egna boendet avsedd for tillfallig vard och omsorg dygnet runt. Boendet férenas med be-

handling, rehabilitering, omvardnad, véaxelvard och aviésning av anhorig.

Kontaktperson eller familj

Sol, Kap. 3, § 6b

Person som utses av socialnd@mnden med uppgift att hjalpa den enskilde och hans eller hennes narmaste i personliga angelagen-
heter.

Matdistribution SolL, Kap. 4,§ 1 Distribution av fardiglagad mat till den enskilde i bostaden.

Hemtjanst Sol, Kap. 4, § 1 Bistandsbeslutad service och personlig omvardnad i den enskildes bostad. | hemtjanstbegreppet ingar service, personlig omvard-
nad, avldsning av anhérigvardare samt ledsagning. Till hemtjansten ar det vanligt att ett antal timmar per manad beviljas som niva
for beslutet. Hemtjanst kan ges i saval ordinart som sarskilt eller annat boende.

Personlig omvardnad SolL, Kap. 4, § 1 Hemtjanstinsatser som kan innebéra hjalp med att ata och dricka, kla sig och forflytta sig, skéta personlig hygien och 6vriga insat-

ser som behdvs for att bryta isolering eller for att den enskilde ska ké@nna sig trygg och saker i det egna hemmet.
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Sverige: Kilder til beskrivelser af indsatsernes indhold og malgrupper

= Socialstyrelsen, 2021: Socialstyrelsens termbank: https://termbank.socialstyrelsen.se/

=  Socialstyrelsen, 2010: Ledsagning enligt LSS och SoL Kartlaggning av kommunernas insatser 2010,

=  Socialstyrelsen 2011: https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2011-3-49.pdf

= Socialstyrelsen 2021: Kunskapsguiden.
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