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Til Stortinget

Bakgrunn

Ifelge opplagingsloven har fylkeskommunen
plikt til & gi pasienter som er under videregdende
opplaaing rett til skoletilbud ndr de er innlagt pa en
hel seinstitusjon som et regionalt hel seforetak eier, og
for pasienter i private helseinstitusoner som har av-
tale med regionale helseforetak. Rundskriv Udir-10-
2009 Rett og plikt til opplaaing for beboere/pasienter
i barneverns- og helseinstitusjoner omhandler retten
til opplearing for elever som, etter vedtak, er plassert
i institusjon etter barnevernloven, samt retten til opp-
lagring for pasienter i helseinstitusjoner. Bakgrunnen
for rundskrivet var at det kom tilbakemeldinger fra
sektoren, samt felles nasjonalt tilsyn for 2008, som
gav indikasjoner pa at retten til opplaging for denne
elevgruppen ble praktisert forskjellig, og at deler av
praksisen ma korrigeres for & komme innenfor opp-
laaringslovens rammer.

| februar 2013 kom Unge Funksjonshemmede
med en utredning som tyder pa at det fremdeles er
store forskjeller i tilbudet om opplaging pa helsein-
stitugoner, og at kvaliteten pa samarbeidet mellom
hjemskole og institugon er svaat varierende. De pe-
ker paat det foreligger mangel pakunnskap i fylkes-
kommunene om deres plikt til agi videregaende opp-
legring i helseingtitugoner. Det tyder pa at det er et
stort behov for oppmerksomhet rundt fylkeskommu-

nenes ansvar for videregdende opplagring som ogsa
gjelder i helseinstitusjoner.

| rapport fra Nordisk institutt for studier av inno-
vasjon, forskning og utdanning (NIFU) fra 2012 om
arsaker til frafall i den videregaende skole, opplyser
42,2 pst. av elevene at det er forhold utenfor skolen
som er arsak til at de slutter. Det er dermed viktig at
de elevene som er innlagt pa en helseinstitusion og
som har kapasitet til & felge undervisning far det til-
budet de har krav pa, dlik at de har mulighet til afull-
fare videregaende opplaging, og da gjerne pa nor-
mert tid. Det vil vaae et viktig bidrag for & sikre at
faare elever faller fra pa grunn av manglende under-
visning ved sykdom eller skade.

Tall fra Statistisk sentralbyra (SSB) viser at men-
nesker med nedsatt funksjonsevne har vanskeligheter
med & komme inn pa arbeidsmarkedet. Y rkesdelta-
kelse til mennesker med nedsatt funksjonsevne har
blitt kraftig redusert siden 2008 og er na lavere enn
denvar i 2006. | aldersgruppen 15til 24 ar falt yrkes-
deltakelse fra 44 til 39,7 pst. fra 2. kvartal 2011 til
2. kvartal 2012. Uten hgyere utdanning kan denne
gruppen falle helt igjennom, og videregaende opplae
ring blir dermed nekkelentil afamulighetentil leve
et selvstendig liv.

Videregdende opplaging gir tilherighet og felles-
skap. Det er spesielt viktig for dem som opplever
sykdom eller skade & fa mulighet til aleve et sa nor-
malt liv som mulig midt oppi de utfordringer de star
overfor. Ved atilrettelegge for at pasientene far godt
undervisningstilbud pa helseinstitugonen, vil over-
gangen til hjemskolen bli |ettere. Eleven vil dadlippe
ataigjen mye skolearbeid, og sannsynligheten for at
eleven klarer afullfere pa normert tid vil eke. Det er
derfor ngdvendig med et | eft for & styrke opplagings-
tilbudet i helseinstitugonene til unge pasienter som
er under videregdende opplaging.



Tilsyn

Kartleggingen til Unge Funksjonshemmede tyder
i sterk grad pa at fylkeskommunene ikke ivaretar sitt
ansvar for videregaende opplaaing pa helseinstitu-
sioner. For a sikre at fylkeskommunene utfgrer sin
plikt etter opplagingsloven ma tilsynet med fylkes-
kommunene intensiveres pa dette punkt. | tillegg ber
det vurderes i sterkere grad bruk av sanksjoner mot
dem som ikke gir tilbud pa sine helseinstitusjoner.
Fylkesmannen har if@lge opplaaingsloven tilsynsan-
svaret for at fylkeskommunen oppfyller sin plikt til
opplaging i helseinstitusjoner. Arbeidet med tilsyn
maintensiveres.

Fravaer

Alt fraves i videregdende skole fares pa vitnemal
eller kompetansebevis. Regjeringen skjerpet kravene
til fravaasfering pa vitnemal, noe som medfarte at
antallet dager som kan strykes fra vitnemd og kom-
petansebevis ble redusert til inntil 10 skoledager per
ar. | tillegg ble det strengere krav til dokumentasjon.
Kunnskapsminister Kristin Halvorsen begrunnet inn-
strammingen med:

«Det er funn som tyder pa naa saSmmenheng mel-
lom fravear og senere frafall fra skolen. Sykdomsfra-
vag og ufgretrygd senerei livet forekommer ogsa of -
tere hos personer med frafall paskolen enn hos andre.
Tydelige regler for hva som er akseptabel fravaas-
grunn fra skolen er derfor viktig.»

Det er viktig & sikre at flere felger undervisning
og ikke faller fra, men na&r helseingtitusioner ikke
oppfyller sin plikt til opplaging blir dette noe uhold-
bart for dem som er syke eller skadet.

Det fremgar av rapporten til Unge Funksjonshem-
mede at bade lagere og elever er usikre pa hvordan
fravagret skal feres utover rettentil afastreket 10 fra-
vaasdager grunnet sykdom. Det betyr at selv om
eleven har fatt undervisning mens han/hun har veat
innlagt pa helseinstitugon, kan eleven risikere & fa
fravea pahjemskolen. Det er viktig at det sikres gode
rutiner og ordninger slik at elevene ikke far mer fra-
vag enn det de strengt tatt har. Samtidig ber det vur-
deres om 10-dagersregelen for denne gruppen ber ut-
videsdlik at lengre sykehusopphold ikkeblir fart som
fravea pavitnemdl eller kompetansebevis.

Bedre koor dinering mellom helseinstitusjon og
hjemskole

Det er viktig for den enkelte elev at overgangen
fra hjemskole til helseinstitusonene gar sa bra som
mulig. Digitale plattformer kan her vaae et ssaadeles
viktig tiltak for & fremme samarbeidet mellom hjem-
skolen og helseinstitusonen. Her vil informasion
kunne deles, og eleven vil lettere bli fulgt tett.
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Det kan ogsa vagre viktig a avklare hvem som har
ansvar for hvandr en elev blir innlagt pa hel seinstitu-
son, nar det gjelder hva som forventes av lageren pa
hjemskolen og hva helseinstitugionen har plikt til &
giere. Det bar derfor utarbeidesen veileder for laaere
pa hjemskolen og helseinstitusjionen som avklarer
hva som skjer nér en elev blir innlagt pa en helsein-
stitusjon.

Faglig kompetanse ved helseinstitusjonene

Rapporten tar ogsa opp problemstillingen om
manglende kompetansetil |agrerne pa helseinstitusjo-
ner. Full oppdekking av allefag i videregéende skole
i helseinstitusjonene kan vaare svaat kostnadskreven-
de. Det ber derfor vurderes nye strukturer som kan
bidratil at pasientene far det tilbudet de har krav pa
Kriminalomsorgen har skoletilbud hvor en del feng-
sel har samarbeid med naaliggende skoler. Det bar
derfor vurderes nye strukturer for & dekke behovet for
hvordan helseinstitusjonen kan fa laarere med faglig
kompetanse som eleven har bruk for.

K oordinator

Utfordringene knyttet til tilbud om skole i helse-
institugioner er starst ved de store sykehusene. Her
blir ungdommer lagt inn pa voksenavdelinger, og
ikke egne ungdomsavdelinger. Unge Funks onshem-
mede peker derfor pa at det ber vurderes & ansette en
koordinator som kan informere pasi entene og koordi-
nere skoletilbudet ved hel seinstitusjonene.

Refugon av kostnader

Ifglge dagens regler gjelder refusonsordningen
for fylkeskommunen kun for pasienter ved institugjo-
ner innen spesialisert behandling for rusavhengige og
innen psykisk helsevern. Det betyr at sykehus og re-
habiliteringsinstitugoner ikke omfattes av ordnin-
gen, og insentiver til 8 ha gode tilbud svekkes. Refu-
sionsordningen ber derfor endres slik at den ogsa
omfatter elever ved ale helseinstitugjoner.

Forslag
Pa denne bakgrunn fremmes fglgende

forslag:

1. Stortinget ber regjeringen gjennomga strukturen
i skoletilbudet pa helseinstitugoner dik at det
sikres pedagogisk kompetanse som imgtekom-
mer pasientens behov for opplaging.

2. Stortinget ber regjeringen sikre godt samarbeid
mellom helseinstitusion og hjemskole, og utar-
beide en veileder som avklarer ansvarsforhold
nar elever blir innlagt pa helseinstitusjon.
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3. Stortinget ber regjeringen sikre at ale sykehus nen der helseinstitusonen ligger far refundert
har en ungdomskoordinator som kan formidlein- kostnader knyttet til videregdende opplaging i
formasjon knyttet til sykehusskolen. hel seinstitugjon.

4. Stortinget ber regjeringen sikre at fylkeskommu-

22. mars 2013
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