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Handlingsplan for
habilitering av barn og unge





Forord

Helsedirektoratet har utarbeidet en handlingsplan for habilitering av barn og
unge på oppdrag fra Helse- og omsorgsdepartementet.

Handlingsplanen omhandler barn og unge som har behov for habilitering
eller rehabilitering på grunn av medfødt eller ervervet funksjonsnedsettelse,
eller på grunn av kronisk sykdom.

Handlingsplanen er avgrenset til å gjelde tjenestene innenfor helse- og om-
sorgssektoren, og skal bidra til å sikre et samlet og helhetlig grep og en
felles prioritering og økt habiliteringsinnsats innenfor denne sektoren.

Helsedirektoratet ønsker med handlingsplanen å etablere en felles for-
ståelse av status og utfordringer på dette nasjonale satsningsområdet, og
foreslår på den bakgrunn tiltak som kan utvikle og styrke habiliterings-
tilbudet til barn, unge og deres familier.

Det er behov for nasjonale fellesløsninger og større grad av standardisering
av tjenestetilbudene som ytes til barn og unge med behov for habilitering og
rehabilitering. Målsetningen er både å sikre brukerne et godt og likeverdig
tjenestetilbud, og å sikre en optimal fagutvikling. Handlingsplanen synliggjør
flere av de samme utfordringene som fremkommer i Samhandlingsreformen,
St.meld. nr. 47 (2008-2009).

Helsedirektoratet vil være ansvarlig for å følge opp handlingsplanen, og for
å gjennomføre flere av tiltakene i nært samarbeid med de ansvarlige for
helse- og omsorgstjenesten. For å følge med på status for gjennomføring av
tiltakene i handlingsplanen, vil Helsedirektoratet følge opp med årlige opp-
summeringer.

Flere av tiltakene i handlingsplanen vil være krevende for helsetjenestene,
ikke minst fordi de fleste må forventes gjennomført innenfor gjeldende
rammer. Dette forutsetter at kommunene, de regionale helseforetakene og
helsemyndighetene må løfte frem og prioritere habiliteringsinnsatsen til barn
og unge i sine budsjettprosesser. Noen tiltak vil forutsette en særskilt
prioritering og satsning.

Helsedirektoratet ønsker at denne handlingsplanen skal være et viktig bi-
drag til å videreutvikle helse- og omsorgstilbudet i kommunene og i
spesialisthelsetjenesten, slik at alle som har behov for habilitering opplever
å få riktig bistand til riktig tid slik at det kan bidra til at de oppnår best mulig
mestring og deltakelse sosialt og i samfunnet.

Bjørn Inge Larsen

Direktør



Innhold

Innledning 10

Sammendrag 12

1 Bakgrunn 15

1.1 Hvorfor en handlingsplan for barn og unge? 16

1.2 Habilitering – et begrep med flere betydninger 16

1.3 Hvem omhandles av planen? 17

1.4 Hvilke tjenester gjelder handlingsplanen for? 17

1.5 Helse- og omsorgstjenestens ansvar og oppgaver
ved habilitering 18

1.6 Forskrift om habilitering og rehabilitering 18

1.7 Forskrift om individuell plan 19

1.8 Sosialtjenesteloven 19

1.9 Sentrale plandokumenter, føringer og utredninger 20

1.10 Arbeidsprosessen ved utarbeidelse av handlingsplanen 21

2 Status 23

2.1 Innledning 24

2.2 Brukernes behov for habiliteringstjenester 24
2.2.1 Spesielle utfordringer 24
2.2.2 Barn, ungdom og familie – noen sentrale tjenestebehov 26
2.2.3 Utfordringer knyttet til overgangen barn/voksen 30
2.2.4 Oppsummering av noen av de sentrale utfordringsområdene 33

2.3 Omfanget av barn og unge som har behov for
habiliteringsbistand 34
2.3.1 Innledning 34
2.3.2 Behov for helse- og omsorgstjenester 34
2.3.3 Behov for spesialisthelsetjenester 40
2.3.4 Virksomhetsstatistikk for habiliteringsfeltet i

spesialisthelsetjenesten 46
2.3.5 Oppsummering av noen av de sentrale utfordringsområdene 47

2.4 Helsefaglig utvikling 48
2.4.1 Kunnskapsutvikling 48
2.4.2 Medisinsk-faglig teknologi 53
2.4.3 Oppsummering av noen av de sentrale utfordringsområdene 56







3.3 Samhandling – tiltak for et mer samordnet og helhetlig
tjenestetilbud 135
3.3.1 Innledning 135
3.3.2 Tiltak på spesialisthelsetjenestenivå – en samlet og helhetlig

tjeneste for barn og unge 136
3.3.3 Koordinerende enhet for habilitering og rehabilitering 138
3.3.4 Bruk av IKT-løsninger for å bedre samhandlingen rundt den

enkelte 139
3.3.5 Standardisering innen habiliteringsfeltet 140
3.3.6 Ansvarsforhold i spesialisthelsetjenesten i forhold til barn

og unge med autismespekterforstyrrelser 141

3.4 Behovs- og virksomhetsdata 143
3.4.1 Innledning 143
3.4.2 Felles virksomhetsdata for habiliteringstjenestene for barn

og unge i spesialisthelsetjenesten 143
3.4.3 Bedre statistikkgrunnlaget for å vurdere brukernes

tjenestebehov 144
3.4.4 Kartlegge barn og unge med sansetap i kommunene 145

3.5 Faglig kvalitet 145
3.5.1 Innledning 145
3.5.2 Nasjonalt pasientopplæringsløft for barn og ungdom 146
3.5.3 Veileder for habilitering av barn og unge 147
3.5.4 Veileder for habilitering av ungdom og unge voksne 150
3.5.5 Økt innsats for helsefremmende og forebyggende arbeid 151
3.5.6 Utarbeide behandlingslinjer 152
3.5.7 Sikre deltakelse i selvvalgte kultur- og fritidsaktiviteter 154
3.5.8 Nasjonalt kompetansenettverk for barn og unge med

ervervede hjerneskader 155
3.5.9 Habiliterings-/rehabiliteringstilbud til unge voksne 157
3.5.10 Intensivtilbud for barn og unge i spesialisthelsetjenesten 158
3.5.11 Regionale odontologiske kompetansesenter med fokus

på pedodonti 159
3.5.12 Ungdomsmedisin som en del av barneavdelingenes

ansvarsområde 160

3.6 Kompetanse 162
3.6.1 Innledning 162
3.6.2 Regionale enheter med ansvar for kompetanseheving 162
3.6.3 Styrke den faglige kompetansen hos ansatte i kommunene 165

3.7 Finansiering 166
3.7.1 Dialog om finansieringsordninger for spesialisthelsetjenesten

og habiliteringstiltak for barn og unge 166

Vedlegg

Arbeidsgruppe, referansegruppe, ledelse og sekretariat 167







12

Handlingsplan for habilitering av barn og unge er utgitt av Helsedirektoratet
for å styrke helse- og omsorgstjenestens innsats for barn og unge med
funksjonsnedsettelser.

Handlingsplanens del 1 gir bakgrunn for handlingsplanen, problematiserer
det flertydige innholdet i habiliteringsbegrepet, beskriver hvem som er om-
fattet av planen, hvilke tjenester planen gjelder for, presenterer noen av de
mest sentrale forskriftene og plandokumentene som gjelder for helse- og
omsorgssektorens habiliteringsinnsats, og gir en kort oversikt over arbeids-
prosessen ved utarbeidelse av handlingsplanen.

Handlingsplanens del 2 gjør opp status i forhold til bl.a. Helse- og omsorgs-
departementets strategiplan Habilitering av barn (2004), og synliggjør en
lang rekke utfordringsområder. Etter hvert kapittel er det utarbeidet en opp-
summering. Oppsummeringene gir leseren anledning til å få oversikt og et
sammendrag over utfordringsbildet innenfor hovedområdene i handlings-
planen. Hovedområdene fremgår av kapittelinndelingen.

Helsedirektoratet har under arbeidet med handlingsplanen vurdert statistikk
fra ulike sektorer for å forsøke å få et samlet bilde av omfanget av barn og
unge som har behov for habiliteringsbistand fra helse- og omsorgssektoren,
og hvordan forholdet er mellom behov og tilgang på tjenester. Konklusjonen
er at det mangler nasjonal statistikk som gir en god oversikt over hvor
mange barn og unge som trenger habiliteringsbistand på de ulike tjenes-
tenivåene i helsesektoren og hva disse barna, ungdommene og familiene
trenger. Flere statistiske utviklingsparametre peker imidlertid i retning av at
antall barn og unge med funksjonsnedsettelser som har behov for
habiliteringsbistand fra helse- og omsorgstjenestene i kommunene har økt
de siste årene. Det er ikke usannsynlig at rundt 10% av barnebefolkningen
vil kunne ha behov for en eller annen habiliteringsbistand på kommunalt
nivå i kortere eller lengre tid.

Når det gjelder spesialisthelsetjenesten, er det tidligere anslått at rundt
2-2,5% av barnebefolkningen har behov for tjenester fra habiliteringstje-
nesten for barn og unge (HABU). Det er ikke foretatt anslag over hvor
mange barn med kroniske sykdommer eller nevropsykiatriske tiltstander
som pga. funksjonsnedsettelser har behov for habiliteringsbistand. Dette er
barn og unge som i hovedsak følges opp av henholdsvis barneavdelingene
og psykisk helsevern for barn og unge.

Statusoppsummeringen viser at det foregår en betydelig kunnskaps- og
medisinskfaglig/teknologisk utvikling innen habiliteringsfeltet for barn og
unge. Denne utviklingen gir mange barn og unge nye muligheter i forhold til
utredning og opptrening av funksjoner, til deltakelse i standardiserte opp-
følgingsprogrammer, til bruk av kompenserende hjelpemidler og fjerning av
barrierer som reduserer deres livsutfoldelse, deltakelse og mestring. Utford-
ringen for helse- og omsorgssektoren er at dette er tiltak, behandlingstilbud

Sammendrag
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