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Forord

Denne rapporten bygger pa to sparreundersgkelser blant funksjonshemmede som har
“brukerstyrt personlig assistanse” (BPA) foretatt i 2002 og 2010. Undersgkelsen fra 2002 var
finansiert av Norges Forskningsrad, mens undersgkelsen fra 2010 er finansiert av "Stiftelsen
Sophies Minde”. Prosjektet er utfgrt i samarbeid mellom Hggskolen i Lillehammer (HiL) og
@stlandsforskning (GF). Vegard Johansen (@F) har hatt hovedansvaret for gjennomfaringen
av undersgkelsen og analysen og utskrivingen av datamaterialet. Jan Andersen, Ole Petter
Askheim og Ingrid Guldvik (HiL) har hatt hovedansvar for utformingen av spgrreskjemaet og
ferdigstillingen av rapporten.

Takk til informantene for at de tok seg tid til & svare pa spgrsmalene, til Ressurssenteret for
omstilling i kommunene (RO) for utlevering av navne- og adresselister til kontaktpersoner i
kommunene de hadde tilgang til og til kontaktpersonene i kommunene for formidling av
sparreskjemaer til brukerne.

Lillehammer, desember 2010
Ole Petter Askheim
Prosjektleder



Stabilitet og endring -
Utviklingen av brukerstyrt personlig assistanse

Sammendrag:

Det grunnleggende skillet mellom brukerstyrt personlig assistanse” (BPA) og andre
tjenestetilbud er knyttet til at arbeidsledelsen av ordningen er knyttet til brukeren. Dette
innebaerer at brukeren gis rett til & styre sine egne hjelpetiloud. BPA er i ferd med a bli en
etablert ordning. De farste forsgkene her i landet startet opp i 1991, og ordningen har veert
hjemlet i sosialtjenesteloven siden 2000. Antallet brukere har gkt jevnt i perioden etter
lovfestingen fra ca. 700 i 2000 til mer enn 2200 i 2010. BPA har fra starten av hatt et
tyngdepunkt blant personer med bevegelseshemninger. Fra arsskiftet 2005-2006 ble
malgruppa for BPA utvidet til personer som ikke kan ivareta arbeidslederansvaret alene.
Andre enn primarbrukeren kan na ivareta arbeidslederrollen sammen med eller pa vegne av
denne. Utgangspunktet for rapporten er data fra to representative sparreundersgkelser blant
BPA-brukere i 2002 og 2010. Hensikten er a fange opp empirisk utviklingstrekk ved BPA slik
brukerne vurderer det. Tidsdimensjonen og utvidelsen av malgruppa danner de sentrale
bakgrunnsvariablene. Undersgkelsen viser at mange trekk ved BPA er stabile. Bl.a. er
brukertilfredsheten like hgy. Det har likevel ogsa skjedd endringer pa viktige omrader. Det er
blitt en sterre heterogenitet blant brukerne, og det har skjedd en polarisering mht hvem som
ivaretar brukerstyringen. Brukerstyringen synes ikke svekket, men ved siden av brukeren selv
er det flere som oppgir at pargrende/hjelpeverge ivaretar arbeidslederansvaret. Det har videre
blitt flere brukere med fa timer BPA, samtidig som flere har BPA som eneste tjenestetilbud.
Flere brukere enn i 2002 oppgir utrygghet rundt ulike sider ved ordningen, sarlig blant de
"nye” brukergruppene. For a fa sikrere kunnskap om arsakene til endringene er det ngdvendig
med kvalitative studier.

Emneord:
Funksjonshemmede, brukerstyring, tjenestetilbud

Emneord:
Funksjonshemmede, brukerstyring, tjenestetilbud

Summary

The main difference between "user-controlled personal assistance™ and other services is that
the management of the arrangement is the user’s responsibility. The first attempts with
personal assistance in Norway began in 1991, and the scheme has been authorized in the
Social Services Act since 2000. The number of users has increased steadily in the period after
the enactment of this legislation from ca. 700 in 2000 to more than 2200 in 2010. Personal
assistance has from the start been dominated by persons with mobility problems. From 2006,
the target group was extended to people who can not attend management responsibility. Other
persons can attend this role together with or on behalf of the users. The basis for the report is
data from two representative surveys of personal assistance users in 2002 and 2010. The
purpose is to capture the empirical trends of the arrangement from the users’ point of view.
The survey shows that many features of personal assistance are stable. The user satisfaction is
still very high. Nevertheless, there have also been changes in key areas. It has been a greater
heterogeneity among the users, and there has been a polarization with respect to who takes
care of the management of the arrangement. The user control does not seem weakened, but
beside the user relatives / guardian increasingly take care of the management responsibility.
There have also been an increasing number of users with a few hours personal assistance. At
the same time more users have personal assistance as their sole service. More users than in



2002 report insecurity about various aspects of the scheme, particularly among the "new"
users. Qualitative studies are necessary to get more reliable knowledge about the causes of the
changes.
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1. Innledning

I ordlyden “brukerstyrt personlig assistanse” ligger det grunnleggende skillet mellom BPA og
andre tjenestetilbud. Arbeidsledelsen av ordningen er knyttet til brukeren. Dette innebarer at
brukeren gis rett til & styre sine egne hjelpetilbud. I praksis innebarer arbeidsledelsen for det
farste at brukerne skal styre, eller ha innflytelse over, rekrutteringen av assistenter.
Arbeidsledelse betyr videre at brukerne skal bestemme hva assistentene skal gjare og til
hvilke tider hjelpen skal gis. Samtidig stiller kravet til arbeidsledelse brukeren overfor visse
forpliktelser som brukere av andre offentlige tjenester ikke ma forholde seg til.
Arbeidslederen ma kunne definere egne behov, laere opp og veilede assistentene, sette opp og
falge arbeidsplaner etc. (Ot.prp.nr. 8 1999-2000).

BPA er i ferd med a bli en etablert ordning. De farste forsgkene her i landet startet opp i 1991,
og ordningen har veaert hjemlet i sosialtjenesteloven siden 2000. Hjemlingen innebar at
kommunene plikter & ha BPA i sitt repertoar av tjenester, pa linje med andre tjenester som er
regulert etter sosialtjenesteloven. Antallet brukere har gkt jevnt i perioden etter lovfestingen
fra ca. 700 i 2000 til mer enn 2200 i 2010.

BPA har fra starten av hatt et tyngdepunkt blant personer med bevegelseshemninger. | 2002
hadde over 90 prosent av brukerne en slik funksjonsnedsettelse (Guldvik 2003). Fra arsskiftet
2005-2006 ble malgruppa for BPA utvidet (Helse- og omsorgsdepartementet 2005).
Malgruppeutvidelsen innebzrer at prinsippet om ivaretakelse av arbeidslederansvaret som
forutsetning for a fa BPA fravikes. Andre enn primarbrukeren kan na ivareta arbeidsleder-
rollen sammen med eller pa vegne av denne. Grupper som serlig omtales som aktuelle ved
utvidelsen er voksne utviklingshemmede og familier med barn med nedsatt funksjonsevne.
Den tradisjonelle kjernegruppa for BPA, personer med bevegelseshemninger, suppleres med
andre ord med personer med andre typer funksjonsnedsettelser.

1.1. Tidligere forskning

Hagskolen i Lillehammer og @stlandsforskning har siden 1996 hatt flere forskningsprosjekter
om BPA.. Sa vel brukernes som assistentenes og kommunenes erfaringer er undersgkt, og det
er gjort komparative studier av ordningen®. Brukernes erfaringer med BPA ble undersgkt i
1996 og 2002.

Bade vare undersgkelser og internasjonal forskning viser at BPA er en ordning med egen-
skaper og kvaliteter som i stor grad tilfredsstiller brukernes forventninger og krav (bl.a.
Benjamin mfl. 2000, Glasby & Littlechild 2002, Barron mfl. 2000, Hugemark og Wahlstrom
2002). | vare undersgkelser anga et stort flertall at de var “sveert tilfreds” med ordningen.
Inkluderer vi de som er ”"noksa tilfreds” utgjorde de til sammen over 90 prosent av brukerne.
Den hgye tilfredsheten var stabil for perioden 1996 til 2002.

Brukernes tilfredshet var knyttet til ulike aspekter ved ordningen. Sterst tilfredshet var knyttet
til muligheten for & velge egne assistenter, a ha faerre hjelpepersoner a forholde seg til og a ha
et naert og trygt forhold til assistentene. En stor andel (87 %) var videre tilfreds med den
faktiske brukerstyringen ordningen gir. Nar det gjelder de mer overordna malsettingene som

! Hovedfunnene fra forskningen er publisert i boka J. Andersen, O.P. Askheim, Ingvild S. Begg og I. Guldvik:
Brukerstyrt personlig assistanse. Kunnskap og praksis. Gyldendal Akademisk 2006. Nar ikke annet er opplyst,
er det denne kilden vi henviser til nér vi i denne rapporten omtaler egen forskning.



gkt livskvalitet og muligheten til a leve et aktivt liv, svarte ogsa over 85 prosent at de var
tilfreds. Opp mot to av tre brukere angir at de var sveert tilfreds.

Den sterke tilfredsheten med BPA fra brukernes side, ma ses i sammenheng med at brukerne
opplever at brukerstyringen er reell. Brukeren avgjar eller medvirker i stor grad ved
rekruttering av sine personlige assistenter. | vare undersgkelser ble denne brukerinnflytelsen
opplevd som stabil fra 1996 til 2002. Ni av ti oppga at de hadde innflytelse ved ansettelse av
assistenter. Godt over halvparten av brukerne valgte assistenter sjal, mens 33 prosent tok
avgjarelsen sammen med pargrende, kommunen eller begge. Nesten halvparten oppga at de
hadde brukerstyring i den forstand at de bestemte assistentenes arbeidsoppgaver. Den andre
halvparten av brukerne oppga at de bestemte i samrad med andre, enten med assistentene,
pargrende eller kommunen. Brukerne med mange timer var de aller mest tilfredse med
ordningen og hadde sterst innflytelse. Trolig ma det et visst antall timer til for at en kan
utnytte kvalitetene ved ordningen i form av fleksibilitet og forutsigbarhet.

Brukernes tilfredshet ma ogsa ses i sammenheng med at mange brukere fikk et romsligere
hjelpetilbud etter at de fikk BPA. Bade vare undersgkelser og tall fra Sverige viser at det
totale hjelpetilbudet har en tendens til & gke ved innfgringen av BPA (SOU 2008:77). Opp
mot 90 prosent av brukerne som hadde kommunalt hjelpetilbud fer de fikk BPA oppga i var
undersgkelse at de hadde fatt en gkning i hjelpetimer. Andelen var stabil fra 1996 til 2002.
Total gkning for de av brukerne som hadde kommunalt tilbud far de fikk BPA var i
gjennomsnitt 20 timer per uke fra 16 til 36 timer per uke. Nar timeramma gker, synes det a ha
sammenheng med at kommunene vurderte hjelpebehovet annerledes ved BPA enn ved andre
tjenester. Fleksibiliteten ga brukerne mulighet til & delta og veere aktive pa flere arenaer enn
tidligere. Over 70 prosent av kommunene innremmet ogsa at brukerne ikke fikk dekket sine
behov i tilstrekkelig grad tidligere.

1.2. Bakgrunn for den foreliggende undersgkelsen

Var siste brukerundersgkelse ble foretatt varen 2002. Det var relativt fa brukere som hadde
BPA (ca 760). Lovfestingen hadde bare veert i kraft vel et ar og ble i liten grad fanget opp.
Malgruppeutvidelsen fant sted fire ar seinere.

En sammenlikning av brukerundersgkelsene fra 1996 og 2002 og en undersgkelse av
kommunenes praksis fra 2003 viste ferst og fremst stor grad av stabilitet. Kommunestudien
viste imidlertid ogsa at det i enkeltkommuner hadde skjedd en viss tilstramming, sarlig mht
avgrensning av malgruppa. Og enkelte kommuner med lang erfaring med ordningen sa ut til a
ville forsgke a tilpasse omfanget av BPA til standarden for hjemmetjenester for a begrense
ressursbruken. Kommuneundersgkelsen la imidlertid farst og fremst vekt pa at det enna ikke
hadde skjedd en "alminneliggjering” av ordningen. BPA framsto enna som et "serskilt
tiltak”. En god del kommuner hadde enna ikke prgvd ut ordningen, og mange kommuner
hadde liten erfaring, over tid og med fa brukere.

Malgruppeutvidelsen av BPA framstar umiddelbart som en demokratisering av BPA. Flere og
nye grupper funksjonshemmede vil fa tilgang til ordningen. Det kan likevel ogsa tenkes at
endringen kan ha konsekvenser som kan virke i motsatt retning. Ordningens sarpreg kan
vannes ut ved at de som far ordningen far faerre timer. Departementet anslo i sine prognoser at
malgruppeutvidelsen ville innebzre en gkning av antallet brukere pa omlag 20 prosent
(Helse- og omsorgsdepartementet 2005). Det framholdt at utvidelsen likevel ikke skulle fare
til ekstra kostnader for kommunene siden BPA er & anse som en alternativ organisering av
tjenestetilbudet som ikke endrer vilkarene for omfanget av tjenester. Det ble likevel papekt at
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prognosene for sa vel framtidig antall som kostnadsutvikling var forbundet med stor
usikkerhet. NOU 2005:8 anslar for eksempel at utvidelsen ville innebaere nye utlegg pa
landsbasis pa mellom 31 og 47 millioner kroner per ar, avhengig av graden av erstatning for
gamle tjenester, eller mellom 156 000 og 234 000 kroner per person. Disse merutgiftene er i
prinsippet kommunale.

Som nevnt har tidligere undersgkelser vist at kommunene har lagt andre vurderinger til grunn
ved tildeling av timer til BPA enn ved tildeling av andre tjenester, noe som har medfert at de
fleste har fatt en utvidelse av hjelpetilbudet. Nar BPA er blitt alminneliggjort som en ordning
mange flere vil kreve, vil dette kunne presse fram en mer ngktern utmaling av timer. Av
hensyn til gkonomien og andre hjelpetrengende grupper vil kommunene lett kunne bli mer
restriktive med utmalingen av antall timer og tilpasse seg til nivaet for ordinzre
hjemmetjenester. En mer knipen utmaling av timer kan fare til at brukerne far mindre hjelp
enn de har behov for. | tillegg vil brukernes muligheter for styring av eget tjenestetilbud bli
svekket. Hvis timeantallet reduseres slik at assistentene bare har tid til & gjere oppgaver som
er strengt ngdvendige, som personlig stell og praktiske gjgremal i hjemmet, vil
brukerinnflytelsen bli redusert. Mulighetene for aktiv deltakelse pa ulike samfunnsarenaer og
sosial integrasjon vil svekkes betydelig.

Det foreligger lite empiri pd hvordan kommunene har reagert pa alminneliggjgringen. Men i
Trondheim signaliserte for eksempel kommuneledelsen raskt etter utvidelsen av malgruppa at
en begrensning av timetallet matte bli en konsekvens (Handikappnytt 2006). Mange av de
sterre kommunene har ogsa innfart bestiller-utfgrer-organisering i omsorgstjenesten. En
viktig intensjon med & skille ut bestillerfunksjonen er at en skal profesjonalisere
saksbehandlingen ved utmalingen av hjelpetilbudet og sikre en sterkere likebehandling av
brukerne. Dette vil kunne bidra til at mottakerne av BPA i sterkere grad blir likestilt med
andre hjelpetrengende ved utmaling av timer. Kommunene i den sakalte Vest-regionen’ p&
@stlandet sammen med de ti stgrste kommunene i landet satte i 2009 ned ei arbeidsgruppe
som bl.a. skulle utrede hvordan BPA burde forvaltes for best mulig a ivareta kommunenes
behov for kostnadskontroll, kvalitet og tilsyn med tjenestetilbudet (Arbeidsgruppe nedsatt av
Vestregionen 2009). En hovedkonklusjon fra arbeidsgruppa var at hovedutfordringene for
kommunene 13 i & styrke kommunenes rolle som profesjonelle bestillere av BPA-tjenester
gjennom felles anbudsprosess, rammeavtaler i forhold til leverandgrer, vurdering av
interkommunale lgsninger og utarbeiding av kommunale veiledende kriterier som skal legges
til grunn ved tildeling av BPA.

Malgruppeutvidelsen av BPA til personer som ikke kan ivareta arbeidslederansvaret alene,
reiser ogsa spgrsmal om det vil ha konsekvenser for brukerstyringen av ordningen. Alt mens
BPA var en forsgksordning, stilte Askheim og Guldvik (1999) spgrsmalet om en sterkere
utbredelse av BPA kunne fore til flere varianter av ordningen. De skiller mellom en
pragmatisk variant der brukerstyringen tones ned og som organiseres gjennom kommunen pa
den enes sida, og en ideologisk variant der brukerstyringen holdes i hevd og der
arbeidsgiveransvaret ivaretas av brukerstyrte andelslag som ULOBA pa den andre. Alternativt
kan en ogsa tenke seg at en utvidelse av BPA-ordningen kan fare til at hele ordningen pa sikt
far et mer pragmatisk preg. Utvidelsen av malgruppa kan fare til at det ideologiske grunnlaget
for ordningen svekkes og slipes ned. St.prp. nr. 60 (2004-2005) hevder at brukerstyringen
ikke vil svekkes selv om den ivaretas av andre enn brukeren selv. Proposisjonen syntes a se

2 Kommunene Asker, Barum, Ringerike, @vre Eiker, Nedre Eiker, Hurum, Rgyken, Sande, Drammen, Svelvik,
Hole, Jevnaker og Lier.



dette som et formelt problem som kan avklares gjennom nye retningslinjer for ordningen om
hvordan noen kan representere brukerne og hvilke fullmakter de skal ha. NOU 2005:8 foreslar
derimot at utvidelsen skulle gjenspeiles i teksten i sosialtjenesteloven gjennom at det ble
formalisert et skille mellom ”brukerstyrt personlig assistanse (BPA) og “personlig assistanse”
(PA), men forslaget ble ikke fulgt opp av departementet.

En utvidelse av BPA-ordningen kan ogsa fare til at hele ordningen pa sikt far et mer
pragmatisk preg. Utvidelsen av malgruppa kan fare til at det ideologiske grunnlaget for
ordningen svekkes og slipes ned. En konsekvens av at BPA har fatt sa stort omfang i Sverige
synes a veere en avideologisering av tjenesten, selv om brukerstyringen star langt sterkere enn
i andre tjenestetilbud (Hugemark og Wahlstrom 2002).

Sparsmalene i det foregaende danner bakteppet for den foreliggende undersgkelsen.
Hensikten er & fange opp empiriske utviklingstrekk ved BPA slik brukerne vurderer det.
Tidsdimensjonen og utvidelsen av malgruppa danner de sentrale bakgrunnsvariablene. En
grunnleggende problemstilling er i hvilken grad utviklingen har hatt konsekvenser for den
sterke brukertilfredsheten med ordningen som har preget de tidligere undersgkelsene, eller om
det har skjedd endringer som har svekket brukerstyringen og brukernes positive opplevelser.



2. Metode

De data som vi benytter i denne studien er fra to spgrreundersgkelser blant BPA-brukere. Den
farste undersgkelsen ble gjort i 2002, og oppfalgeren ble gjort i 2010. 378 personer deltok i
studien for 2002 og 767 personer deltok i studien for 2010. | dette kapitlet skal vi se pa
utviklingen av spgrreskjema, forhold ved datainnsamlingen og vurderinger av validitet.

2.1. Spgrreskjemaet

Sperreundersgkelsen blant BPA-brukere som ble gjennomfgrt i 2002 inkluderte mer enn 100
spgrsmal. Dette sparreskjemaet (2002-varianten) dannet grunnlag for spgrreskjemaet vi
brukte i 2010. Det er gjort noen endringer pa skjemaet for i 2010 i forhold til skjemaet fra
2002 - bl.a. feerre sparsmal og omformuleringer av noen sparsmal og svaralternativer — men i
det store hele er spgrreskjemaene sammenlignbare. 1 2010-varianten hadde vi med 80
spgrsmal. Sparreskjemaet for 2010 er kvalitetssikret ved pilotstudier blant fem BPA-brukere i
Hedmark og Oppland. Deres kommentarer var til stor hjelp. I tillegg har vi hatt flere
gjennomganger av utkast til skjema i forskergruppen.

Sperreskjemaene er omfattende. Versjonen fra 2002 besto av seks deler, mens versjonen av
2010 bestar av fire deler: i) beskrivelse av tjenestetilbudet, ii) arbeidsgiver, arbeidsleder og
assistenter, c) tilfredshet og innflytelse og d) bakgrunnsopplysninger. De fleste spgrsmalene
har faste svaralternativer, mens noen svaralternativer er apne. Sparreskjemaet for 2010 er lagt
ved (vedlegg 1).

| undersgkelsen av 2002 fant vi at 60 prosent av informantene hadde hatt hjelp til a fylle ut
sparreskjemaet. Hjelp til & fylle ut sparreskjema kan ha innvirkning pa svarene, men det er
usikkert hvordan det kan sla ut. Sammenligninger som ble gjort i 2002 tydet ikke pa at det var
systematiske forskjeller i vurderinger blant de som fikk hjelp til utfylling av sparreskjemaet
og de som ikke fikk hjelp. Med bakgrunn i denne grundige analysen av betydningen av hjelp
for 2002-studien bestemte vi oss for ikke a gjere en lignende analyse av datamaterialet for
2010.

2.2. Datainnsamling og etikk

En populasjon er en gruppe objekter med spesifikke egenskaper definert eller beskrevet slik at
det entydig kan avgjares om et objekt tilhgrer gruppen eller ikke. | vare studier for 2002 og
2010 er populasjonene "alle BPA-brukere”. | 2002 var det 587 BPA-brukere og ved
inngangen til 2010 var det 2268 brukere. Vi har forsgkt a gjennomfgre en populasjonsstudie,
dvs. & na ut til alle disse brukerne i 2002 og 2010. Det har vi ikke lyktes med. Men vi er
likevel godt forngyde med utvalgene (se del 2.3 om ytre validitet)

Det & sende ut sparreskjemaene til BPA-brukerne i 2002 og 2010 har bydd pa visse
utfordringer. Verken ved undersgkelsen i 2002 eller i 2010 har forskergruppen ved
@stlandsforskning og Hagskolen i Lillehammer hatt tilgang til navn pa brukere av BPA. Dette
av hensyn til personvernet. Hvordan har vi sa fatt ut skjemaene til brukerne?

I 2002 lgste vi utfordringer knyttet til utsendelsen av skjemaer ved at RO (Ressurssenter for
omstilling i kommunene) sendte sparreskjemaene ut til brukere fra 210 kommuner som hadde
fatt stimuleringstilskudd til og med aret 2001. | konvoluttene med spgrreskjema la det ogsa en
svarkonvolutt til @stlandsforskning. Samarbeidet med RO fungerte utmerket, og vi nadde ut



til hele 580 av de 587 personene som var omfattet av BPA-ordningen. Som nevnt tidligere
valgte 378 a besvare skjemaet og sendte inn svar til @stlandsforskning.

I 2010 har verken RO (eller SSB) noe eget register over alle norske BPA-brukere. Prosessen
med & samle inn data for 2010 ble derfor komplisert, og den foregikk i fire steg: 1) Finne
antallet BPA-brukere i hver kommune, 2) komme i kontakt med en person i kommunen som
kunne videreformidle spgrreskjema og svarkonvolutter, 3) sende ut brev med spgrreskjema og
informasjonsbrev til kontaktpersonen, og 4) registrere hvem av kontaktpersonene som
videresendte sparreskjemaene til brukerne og ut fra det beregne antallet brukere som fikk
mulighet til & delta. Mer om dette under:

e Steg 1 var a finne antallet BPA-brukere i hver enkelt kommune, og her kunne SSB
hjelpe oss. SSB fant at BPA-ordningen er i 337 kommuner, og vi fikk tilsendt en
oversikt over antallet BPA-brukere i hver av disse kommunene. Det var imidlertid en
mangel ved materialet: i kommuner med fire eller feerre BPA-brukere fikk vi ikke
opplyst om det ngyaktige antallet. I disse kommunene fikk vi bare vite at det var BPA-
brukere der.

o Frasteg 1 hadde vi altsa en oversikt over antallet BPA-brukere i hver
kommune, men vi hadde ikke adresseinformasjonen deres.

e Steg 2 var a finne kontaktpersoner som arbeidet med BPA som kunne videreformidle
sparreskjema og svarkonvolutter til brukerne. Her kunne RO hjelpe o0ss. RO sendte 0ss
lister med navn og adresser for deres BPA-kontaktpersoner i mer enn 270 kommuner.
Disse personene kunne hjelpe oss med a videreformidle sparreskjema og
svarkonvolutter. | de resterende kommuner (rundt 60) valgte vi a kontakte
kommunenes ulike avdelinger for helse eller omsorg eller pleie for @ komme i kontakt
med kontaktpersoner som arbeidet med BPA som kunne hjelpe oss.

o Frasteg 1 og steg 2 hadde vi altsa en oversikt over antallet BPA-brukere i hver
kommune, samt adresseinformasjon for kontaktpersoner i alle kommuner.

e Steg 3 var a sende ut pakker/ brev med sparreskjema og svarkonvolutter til det
registrerte antallet brukere i kontaktpersonenes kommune/bydel/omrade. Hvert
sparreskjema og svarkonvolutt var pakket i en egen konvolutt og merket som “bruker
17, "bruker 2” osv.) Vi sendte ogsa med et eget informasjonsskriv til kontaktpersonene
sammen med disse konvoluttene som inkluderte sparreskjema og svarkonvolutt.

o Frasteg 3 hadde vi altsa sendt ut pakker/brev til 377 kommuner som inneholdt
sparreskjema og svarkonvolutter til alle BPA-brukere. Hvis alle
kontaktpersonene videresendte brevene hadde vi nadd malet om at alle BPA-
brukere kunne fa mulighet til & delta i undersakelsen.

e Steg 4 var a beregne antallet BPA-brukere som fikk tilbud om a delta i undersgkelsen,
dvs. bruttoutvalget. Alle kontaktpersonene som valgte & hjelpe oss sendte en e-
postbekreftelse om hvor mange BPA-brukere de hadde videresendt sparreskjema og
svarkonvolutter til. Bekreftelsene ble sendt til adressen bpa@ostforsk.no. Dette ga 0ss
ogsa mulighet til & takke alle kontaktpersonene for deres innsats. To av forskerne var
ogsa tilgjengelige pa telefon, og i lgpet av datainnsamlingen mottok vi rundt femti
samtaler med spgrsmal og kommentarer til undersgkelsen.

o Ut fra responsen i steg 4 kunne vi summere opp og beregne starrelsen pa
bruttoutvalget. Dette ga oss mulighet til & finne ut hvor stor del av
populasjonen vi nadde ut til, og vi kunne ogsa beregne svarprosenten.

Vi skal avslutte denne delen med noen kommentarer til etiske utfordringer. NESH (2006) har
utarbeidet etiske retningslinjer for personvern nar en skal gjennomfare forskningsstudier.
Nedenfor kommenterer vi hvordan vi har lgst disse:


mailto:bpa@ostforsk.no�

o Forskeren plikter & informere om frivillig deltakelse: Pa farste side av sparreskjemaet
gar det frem at deltakelse er frivillig.

e Data skal behandles konfidensielt og deltakerne garanteres anonymitet: Svarene ble
samlet inn uten kobling til informantens navn.

e Forskningsdeltakerne skal ikke fares bak lyset: Vi har kort opplyst om prosjektets
formal pa farste side av sparreskjemaet.

o Tilbakefaring av forskningsresultater: Dette er det tatt hensyn til gjennom skrivingen
av denne rapporten.

2.3. Validitet

Begrepet validitet er viktig for alle forskningsstudier. Vi skal se pa innholdsvaliditet, indre
validitet og ytre validitet.

Innholdsvaliditet handler om relasjonen mellom teori og indikator, dvs. om en empirisk maler
det teoretiske begrepet som en gnsker & male. Innholdsvaliditet er oftest et sparsmal om
subjektiv bedemming siden det sveert sjelden er faglig enighet om hvordan en konstruerer et
sett av indikatorer for a male teoretiske begreper. | var studie er det innholdsvaliditet av
relevans i forhold til operasjonaliseringen som er gjennomfart. Vi mener at presisjonsnivaet
til skjemaet er godt, seerlig med bakgrunn i at forskere med ulik fagbakgrunn og BPA-brukere
selv har bidratt med innspill.

Indre validitet handler blant annet om hvor sikre en er pa slutninger om sammenhenger. | var
analyse av data benyttes bade univariat analyse (beskrivelse av enkeltvariabler), bivariat
analyse (sammenligning av resultater for 2010 med resultater for 2002) og multivariat analyse
(kontroll for betydningen av flere variabler). De valgte multivariate teknikkene er linezer og
logistisk regresjonsanalyse. Multivariate regresjonsanalyser gjar oss sikrere pa slutninger om
arsakssammenhenger, da vi ser pa betydningen av fjorten variabler samtidig. Det er imidlertid
viktig a papeke varsomhet i forhold til funn, da det er andre dimensjoner som det ikke
kontrolleres for som kan veere relevante.

Av hensyn til rapportens lesbarhet har vi valgt 8 kommentere hovedfunn fra regresjons-
analysene i hovedteksten. Alle regresjonstabeller er lagt i vedlegg 2, og til hver tabell har vi
lagt inn en kommentar.® Leseren har slik mulighet til & gjgre egne betraktninger om funnene
som vi refererer til i teksten. Som man kan se av vedlegget er palitelighetene til regresjons-
modellene varierende: noen modeller gir relativt sikre estimater og andre modeller er atskillig
svakere. Det er samlet gjort rundt 30 regresjonsanalyser. For hver avhengig variabel har vi
sett pa betydningen av disse fjorten variablene:

e X1: Kvinne (mann er referansekategori)

e X2: Alder (kontinuerlig variabel)

e X3: Hay utdanning (lav utdanning er referansekategori)

e X4: Bevegelseshemmet (X5, X6, X7, X8 er referansekategori)

e X5: Sansehemmet (X4, X6, X7, X8 er referansekategori)

e X6: Psykisk utviklingshemmet/lzerevansker (X4, X5, X7, X8 er referansekategori)

¥ Lineer regresjonsanalyse brukes til & undersgke hvorvidt, og i hvilken grad, et sett av variabler forklarer
variasjonen i en avhengig variabel. For linezre regresjoner presenteres koeffisienter, standardfeil, p-verdi og
justert R2. I logistisk regresjonsanalyse beregner man hvor mye den naturlige logaritmen til oddsen for Y=1
endrer seg for hver enhets endring i X. For logistiske regresjoner presenteres koeffisienter, standardfeil,
oddsratio, p-verdi og Nagelkerke R?.



X7: Pafart hjerneskade (X4, X5, X6, X8 er referansekategori)

X8: Andre funksjonsnedsettelser (X4, X5, X6, X7 er referansekategori)
X9: Arbeidsgiver selv (X10, X11 er referansekategori)

X10: Andelslag arbeidsgiver (X9, X11 er referansekategori)

X11: Kommune arbeidsgiver (X9, X10 er referansekategori)

X12: Smabruker(X13, X14 er referansekategori)

e X13: Gjennomsnittsbruker (X12, X14 er referansekategori)

e X14: Storbruker (X12, X13 er referansekategori)

Dette innebarer at vi kan finne betydningen av kjgnn, alder, utdanning, type funksjons-
nedsettelse, arbeidsgivermodell og omfang av BPA-timer for hver avhengig variabel. For
eksempel nar det gjelder betydning for opplevelse av liten innflytelse pa omfanget av totalt
timetall finner vi (jf vedlegg 2): Desto eldre en er jo oftere opplever en liten innflytelse,
brukere med inntil 15 timer BPA per uke opplever mindre innflytelse enn de med flere timer,
de som er arbeidsgivere selv opplever mindre innflytelse enn de med andre
arbeidsgivermodeller og de som har pafert hjerneskade opplever oftere a ha liten innflytelse
enn personer med andre funksjonsnedsettelser.

Ytre validitet angar det & generalisere fra utvalg til populasjon. Vi skal se pa svarprosent og
representativitet for begge studier, og vi begynner med svarprosentene.

Tabell 2.1 Populasjon, bruttoutvalg og nettoutvalg. Antall.

2002 2010
Kommuner | BPA-brukere | Kommuner | BPA-brukere
Populasjon 210 587* 337 2268
Bruttoutvalg 210 580 172 1171
Nettoutvalg 378 767

Tabell 2.1 forteller oss at i 2002 var det 210 kommuner med BPA og det var 587 brukere. Av
disse 587 BPA-brukerne fikk 580 tilsendt sparreskjema. Bruttoutvalget besto med dette av 99
prosent av populasjonen. 378 brukere besvarte spgrreskjemaet og sendte det inn til
@stlandsforskning, og det gir en svarprosent pa 65 (378/580). 1 2010 var det 337 kommuner
med BPA-ordning og det var 2268 brukere. | studien var fikk 1171 BPA-brukere fra 172
kommuner tilsendt sparreskjema. Bruttoutvalget besto med dette av litt over halvparten av
populasjonen. 767 personer besvarte spgrreskjemaet og det gir en svarprosent pa 65.

* | 2001 var det 796 brukere med stimuleringstilskudd. Planen var at undersgkelsen i 2002 skulle omfatte alle
brukere med stimuleringstilskudd. P& undersgkelsestidspunktet i mars 2002 hadde det kommet inn sgknader om
viderefgring fra 587 brukere. Det var altsa et relativt stort frafall av sgkere fra 2001 til 2002. Frafallet skyldtes i
en del tilfeller opphgr av ordningen, dedsfall etc., men i hele 116 tilfeller var det ikke oppgitt grunn til frafall.
Forskergruppa ble derfor enig med Ressurssenter for omstilling i kommunene om at sparreskjema bare skulle
sendes til de som pa det aktuelle tidspunktet hadde sgkt om tilskudd for 2002, og at vi ikke skulle sende skjema
til de som av ulike grunner ikke hadde sgkt. Vi far dermed ulikt antall brukere pa bakgrunn av undersgkelsen
(587) og oversikt over 2002 (762), jf. Andersen m.fl. 2006, s 42.
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Tabell 2.1 gir oss ogsa mulighet til & beregne hvor stor andel av populasjonen (alle BPA-
brukere) som nettoutvalgene bestar av. | 2002-studien inkluderte vi 64 prosent av brukerne og
i 2010 inkluderte man 33 prosent av brukerne.

Forskere med erfaring fra lignende typer undersgkelser som den vi har gjort er trolig enig med
oss at vi kan vare tilfredse med bade svarprosenter og nettoutvalgenes starrelse. Det er
apenbart at studien har blitt ansett som viktig av de som fikk muligheten til 4 delta, da nesten
to av tre har valgt a sende inn svar. Dette gjelder bade for 2002-studien og 2010-studien.

Et relatert forhold til svarprosenten er ”hull i datamatrisen”. Dette viser til det at ikke alle
respondentene har svart pa alle spgrsmalene i skjemaet, og som en konsekvens vil
nettoutvalget variere for hvert sparsmal. Det er for det meste sma hull i datamatrisen, og jevnt
over har de aller fleste svart pa "alle” spgrsmalene. Vi vil imidlertid presisere antallet
respondenter for hvert resultat som gis i tabellene i analysekapitlene.

Diskusjoner av representativitet er viktig. | studien for 2002 var svarprosenten 65. Selv om
svarprosenten er tilfredsstillende, ma en vaere oppmerksom pa at et frafall pa 35 prosent kan
skape skjevheter som kan vanskeliggjere generalisering til alle brukere. I studien av 2010
valgte ogsa 35 prosent av brukerne a takke nei til deltakelse i studien. I tillegg var det slik at
halvparten av BPA-kontaktpersonene ikke videresendte sparreskjema og svarkonvolutter til
brukerne. Med andre ord var fikk rundt halvparten av BPA-brukerne i 2010 aldri tilbud om &
delta i undersgkelsen.

Henvendelser som den vi sendte ut kan fort havne langt ned i bunken av gjgremal. For 2010-
studien er det mulig at kontaktpersoner som har videresendt brev til BPA-brukerne har veert
mer opptatt av temaet enn de som ikke har gjort dette. Det er ogsa mulig & tenke seg at BPA-
brukerne som deltok i undersgkelsene for 2002 og 2010 har en starre interesse av studiens
tema enn de som ikke deltok. Det er slik sett en fare for at de som deltok i studien vil svare
annerledes enn de som ikke deltok.

Vi kan ikke undersgke om utvalget svarer mer positivt eller negativt enn populasjonen. Det vi
kan gjere er en representativitetsanalyse, dvs. & analysere fordelinger av enheter i utvalg og
populasjon pa relevante egenskaper. Om sammensetningen av enheter i vart utvalg avviker
sterkt/systematisk fra sammensetningen av enheter i populasjonen har vi utvalgsfeil. En
representativitetsanalyse avhenger av sikker kunnskap om populasjonen, og slik informasjon
er ikke alltid like tilgjengelig. Vi har kommet stykke pa vei, og i tabell 2.2 sammenlignes
fordelinger for fire egenskaper/variabler.
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Tabell 2.2 Sammenligning av populasjon og nettoutvalg. Prosent.

2002 2010

Populasjon | Utvalg | Populasjon | Utvalg
Kjenn
Kvinne 51 58 59 59
Mann 49 42 41 41
Alder
-17 2 1 7 8
18-49 62 60 52 48
50+ 37 39 41 44
Kommunestgrrelse
0-4999 innbyggere 17 14
5000-19999 innbyggere 31 36
20000 innbyggere og mer 52 50
Landsdel
Nord-Norge (3 fylker) 10 10
Midt-Norge (2 fylker) 9 6
Vestlandet (4 fylker) 23 24
@stlandet (8 fylker) 52 55
Sgrlandet (2 fylker) 6 5

Tabell 2.2 viser at for 2002 var det en overrepresentasjon av kvinner i utvalget i forhold til
populasjonen, men at fordelingen i forhold til alder var god. Vi har ikke informasjon om
kommunestarrelse og landsdel.

For 2010 finner vi at fordelingen i utvalget gjenspeiler populasjonen godt for kjgnn og alder:
andelen kvinner er den samme i utvalg og populasjon, og det er bare sma forskjeller i andeler
for de tre aldersgruppene vi bruker. Fordelingen i utvalget gjenspeiler ogsa populasjonen
noenlunde nar det gjelder kommunestarrelse og landsdel. | utvalget er det en hgyere andel
BPA-brukere i mellomstore kommuner (5000-19999 innbyggere) sammenlignet med
populasjonen. Vi ser ogsa at det er noe lavere andel BPA-brukere fra Midt-Norge i utvalget
enn i populasjonen.

Representativitetsanalysen forteller oss at sammensetningen av enheter i vart utvalg for 2010 i
liten grad avviker fra sammensetningen av enheter i populasjonen. Representativitetsanalysen
forteller ogsa at vi i 2002 hadde en overrepresentasjon av kvinner. For 2002-studien var det
derfor ekstra viktig a se pa eventuelle kjgnnsforskjeller.
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3. Om informantene

| dette kapitlet skal vi gjennomga funn om informantenes bakgrunn. Vi skal blant annet se pa
omfanget av BPA, kjgnn, alder, type funksjonsnedsettelse, utdanningsniva og hvilke
aktiviteter de fyller dagen med. Resultater for studien i 2010 sammenlignes med funn for
studien i 2002. | dette kapitlet sammenligner vi ogsa brukere, som deltok i 2010-studien, som
fikk innvilget BPA inntil 2002 med brukere som fikk innvilget BPA fra 2003 til 20009.

Vi skal begynne med a gjengi fordelingen for nar informantene i 2010 fikk innvilget
brukerstyrt personlig assistanse (BPA). Fordelingen er slik (N = 609):

e 25 prosent fikk innvilget BPA fagr 2002
e 21 prosent fikk innvilget BPA i perioden 2003-2005
e 54 prosent fikk innvilget BPA i perioden 2006-2009

Det er relativt mange som ikke har svart pa dette sparsmalet. Det kan for eksempel skyldes at
de som fikk innvilget BPA tidlig ikke husker ngyaktig nar de fikk innvilget ordningen. Det
ma derfor tas visse forbehold om svarene.

3.1. Omfanget av BPA

| dette avsnittet ser vi pd omfanget av BPA. Tabell 3.1 forteller oss at gjennomsnittet for 2010
er 33 timer per uke, men at variasjonen er sa stor som 264 timer (minimumsverdien er 1 time
og maksimumsverdien er 265 timer). Halvparten av utvalget i 2010 har et sted mellom 12 og
38 timer BPA pr uke. Medianen pa 20 timer pr uke illustrerer at vi har noen brukere med
ekstremt hgye verdier som trekker gjennomsnittet kraftig opp.

Tabell 3.1 Omfanget av BPA, timer per uke. Statistiske mal.

Tidspunkt for studie Innvilgelse av BPA
(2010-brukerne)
2002 2010| Fer2002| 2003-2009
Snitt 36 33 42 32
Median 26 20 31 19
Minimum-Maksimum <1-265> <1-175> <1-265>
Kvartiler 2 & 3 12-38 18-56 12-30
N 365 747 150 451

Nar vi sammenligner 2010 og 2002-undersgkelsen finner vi at omfanget av BPA har gatt noe
ned. Snittet for 2002 var 36 timer per uke og i 2010 er det 33 timer. Dette forholdet
(nedgangen i timer per bruker) illustreres ogsa av at medianen har sunket fra 26 til 20 timer
per uke.

For deltakerne i 2010-studien kan vi ogsa sammenligne BPA-omfanget ut fra tidspunkt for
innvilgelse. Omfanget er klart hgyere for de som fikk innvilget BPA frem til 2002 enn de som
fikk innvilget fra 2003 og senere, gjennomsnittene er hhv. 42 og 32 timer per uke. Det kan
veere flere grunner til en slik utvikling. Det kan skyldes at kommunene har blitt noe mer
restriktive med hensyn til tildeling av timer, men det kan ogsa skyldes at brukerne med store
behov har fatt ordningen tidligere slik at de som har fatt ordningen etter 2003 faktisk har et
mindre assistansebehov.
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At timeomfanget har gatt ned bekreftes ytterligere om en ser pa fordelingen i ulike

undergrupper. | undersgkelsen fra 2002 konstruerte vi en deling mellom "smabrukere” (-15
timer/uke), gjennomsnittsbrukere” (16-38 timer/uke) og “storbrukere” (38+ timer/uke).

Av tabell 3.2 fremgar det at det er blitt flere smabrukere og faerre gjennomsnittsbrukere i

2010:

e Andelen smabrukere er gatt opp (fra 27 prosent i 2002 til 38 prosent i 2010)

e Andelen gjennomsnittsbrukere er gatt ned (fra 44 prosent i 2002 til 25 prosent i 2010)
e Andelen storbrukere er omtrent den samme (hhv. 29 i 2002 og 27 prosent i 2010)

Tabell 3.2 Tredeling av brukerne ut fra omfanget av BPA. Prosent.

Tidspunkt for studie Innvilgelse av BPA
(2010-brukerne)
2002 2010| Fer 2002 | 2003-2009
”Smabrukere” (1-15 timer/uke) 27 38 22 43
”Gjennomsnittsbrukere” (16-38 timer/uke) 44 35 38 36
”Storbrukere” (over 38 timer/uke) 29 27 40 21
Sum 100 100 100 100
N 365 147 150 451

For deltakerne i 2010-studien kan vi ogsa se pa tredelingen av BPA-brukere ut fra tidspunkt
for innvilgelse. De som fikk innvilget BPA frem til 2002 er overrepresentert blant storbrukere
og de som fikk innvilget BPA fra 2003 og senere er overrepresentert blant smabrukere.

Oppsummerende ser vi altsa at brukerne i dag har faerre timer i gjennomsnitt. Flere har ferre
timer. Det er serlig smabrukerne som har blitt flere. Forskjellene blir szrlig tydelige na vi ser
pa forskjellene mellom de som har fatt innvilget BPA far og etter 2002. Hvorvidt dette
skyldes at kommunene har blitt noe mer restriktive med hensyn til tildeling av timer, eller at
brukere med stgrst behov har fatt ordningen farst kan denne undersgkelsen ikke gi svar pa.
Da ma det gjeres mer kvalitative undersgkelser.

Det er interessante kjgnnsforskjeller mellom brukerne nar det gjelder antall timer. 1 2010-
undersgkelsen har menn i gjennomsnitt 7 timer mer BPA enn kvinner. Mens gjennomsnittet
for kvinner var 30 timer pr uke, var tallet for menn 37.

Fordelingen ut fra kjgnn for studien av 2010 viser at kvinner er overrepresentert blant
smabrukere:

e Smabrukere: 43 prosent kvinner og 30 prosent menn
e Gjennomsnittsbrukere: 34 prosent kvinner og 42 prosent menn
e Storbrukere: 23 prosent kvinner og 28 prosent menn

Svenske undersgkelser viser tilsvarende kjgnnsforskjeller (SOU 2008:77, s. 153). Forskjellene
sokes til dels forklart ut fra at flere kvinner med assistanse er eldre og at eldre i gjennomsnitt
har faerre timer enn yngre voksne. Videre at det er vanligere blant kvinner enn menn & vere
gift eller samboende. Dette minsker ofte tallet pa bevilgede timer siden den hjemmevarende
maken gjerne har ansvar for det felles husholdet samt har ansvar for beredskap for eksempel i
forbindelse med behov for tilsyn dggnet rundt for den assistansetrengende. Det utelukkes
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likevel ikke at ogsa ulike forstaelser av kvinners og menns assistansebehov blant de som
bevilger assistanse kan bidra til forskjellene.

3.2. Kjgnn og alder

Dette avsnittet ser pa fordelinger for kjenn og alder. Tabell 3.3 viser at utvalget for 2010
bestar av 41 prosent menn og 59 prosent kvinner. Kjgnnsfordelingen for 2010 gir et
representativt bilde siden vi finner den samme fordelingen i populasjonen. 1 2002 var det 57
prosent kvinner, og det var pa den tiden en overrepresentasjon.

Tabell 3.3 Kjgnnsfordeling. Prosent

Tidspunkt for studie Innvilgelse av BPA
(2010-brukerne)
2002 2010 | 1980-2002 | 2003-2009
Kvinne 57 59 59 59
Mann 43 41 41 41
Sum 100 100 100 100
N 378 759 150 451

For deltakerne i 2010-studien kan vi ogsa se pa kjgnnsfordelingen ut fra tidspunkt for
innvilgelse. Vi finner den samme kjgnnsfordelingen (59/41 kvinner/menn) bade blant de som
fikk innvilget BPA frem til 2002 og de som fikk innvilget BPA fra 2003 og senere.

| tabell 3.4 gjennomgas ulike mal og fordelinger basert pa aldersvariablene for 2002 og 2010.
| 2002 varierte alderen fra 14 til 82 ar og i 2010 varierer den fra 4 til 84 ar. Bade for 2002 og
2010 ligger gjennomsnitt og median i midten av 40-arene (45-47 ar). Tyngdepunktet ligger i

midten av fartiarene. Halvparten av utvalget for 2010 er mellom 34 og 58 ar.

For deltakerne i 2010-studien kan vi ogsa se pa aldersfordelingen ut fra tidspunkt for
innvilgelse. Vi finner at gjennomsnittsalderen har sunket fra 50 ar for de som fikk innvilget
BPA frem til 2002 til 43 ar blant de som fikk innvilget BPA fra 2003 og senere.

Tabell 3.4 Alder. Statistiske mal

Tidspunkt for studie Innvilgelse av BPA
(2010-brukerne)
2002 2010 | 1980-2002 | 2003-2009
Snitt 46 45 50 43
Median 46 47 50 44
Minimum-Maksimum | <14-82> <4-84> <18-81> <4-84>
Kvartiler 2 & 3 <34-58> <40-60> <28-56>

I tabell 3.5 skiller vi mellom ulike grupper som barn og unge, unge voksne, voksne og eldre.
Det har variert fra myndighetenes side hvorvidt det har vert aldersbegrensninger for a fa
BPA. | forsgksperioden opererte en med en nedre aldersgrense pa 10 ar. | forbindelse med
lovfestingen ble hensynet til at brukeren skulle kunne ivareta arbeidsledelsen sterkere
vektlagt. Som en konsekvens ble hovedregelen at brukere burde vare over 18 ar. Etter
malgruppeutvidelsen i 2005 der bl.a. familier med funksjonshemmede barn ble trukket fram
som en sentral malgruppe, er aldersgrensen for a fa BPA borte.
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Sammenlignet med 2002 er andelene av barn og unge (<18 ar) og eldre (50+) hgyere for
2010, mens andelen voksne (19-49) er lavere:

e Andelen barn og unge har gatt opp fra 2 prosent i 2002 til 8 prosent i 2010
e Andelen voksne har gatt ned fra 59 prosent i 2002 til 48 prosent i 2010
e Andelen eldre har gkt noe fra 39 prosent i 2002 til 44 prosent i 2010

Tabell 3.5 Generasjoner. Prosent.

2002 2010
Barn og unge (-18) 2 8
Unge voksne (19-35) 23 18
Voksne (36-49) 36 30
Eldre (50+) 39 44
N 378 747

Vi ser med andre ord at selv om gjennomsnittsalderen er den samme, er det starre
aldersspredning blant brukerne i 2010. Malgruppeutvidelsen ser ut til & ha hatt konsekvenser
gjennom at andelen barn og unge har gkt med 6 prosentpoeng. @kningen blant de eldste
brukerne ser i hovedsak ut til & veere knyttet til at mange brukere som fikk innvilget ordningen
far 2002, fremdeles har den. Den er ikke knyttet til at flere far innvilget ordningen i hgy alder.

3.3. Funksjonsnedsettelser

Mulighetene til a fa BPA er ikke knytta til bestemte funksjonsnedsettelser eller diagnoser
(Sosial- og helsedepartementet 2000). Fra starten av har det store flertallet av BPA-brukere
hatt bevegelseshemninger, og dette er fortsatt tilfellet.

Tabell 3.6 Fordeling for ulike typer funksjonsnedsettelser. Prosent.

Tidspunkt for studie | Innvilgelse av BPA

2002 2010| F@r2002| 2003-2009
Bevegelseshemmet 91 80 91 76
Sansehemmet 13 23 23 24
Pafart hjerneskade 14 19 14 20
Psykisk utviklingshemmet/lzerevansker 4* 12 3 14
Psykisk lidelse 3 5 3 6
Andre funksjonsnedsettelser 25 20 10 24
Snitt antall funksjonsnedsettelser 1,5 1,6 1,4 1,7
1 funksjonsnedsettelse 63 69 61
2 funksjonsnedsettelser 23 20 23
3 eller flere funksjonsnedsettelser 14 11 16
N 378 761 150 455

* Kun psykisk utviklingshemmet i 2002-studien

| tabell 3.6 ses det pa fordelinger for de ulike typer funksjonsnedsettelser som BPA-brukere
oppgir & ha. Vi gir ogsa en oversikt over hvor mange funksjonsnedsettelser brukerne har. |
2010 oppgir:

e 8av 10 BPA-brukere a vaere bevegelseshemmet
e Nesten 1 av 4 BPA-brukere & vaere sansehemmet
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Nesten 1 av 5 BPA-brukere & vere pafart hjerneskade

Nesten av 1 av 8 BPA-brukere a veere psykisk utviklingshemmet/ha leerevansker
1 av 20 & ha en psykisk lidelse

1 av 5 & ha andre funksjonsnedsettelser enn de ovennevnte

Sammenlignet med 2002 har andelen som er bevegelseshemmet gatt ned (fra 91 til 80
prosent), mens andelene som er sansehemmet (fra 13 til 23 prosent), pafert hjerneskade (14 til
19 prosent) og psykisk utviklingshemmet/ lzerevansker (4 til 12 prosent) har gkt.”

For deltakerne i 2010-studien kan vi ogsa se pa fordelinger av funksjonsnedsettelser ut fra
tidspunkt for innvilgelse. Sammenlignet med de som fikk BPA fra 2002 og tidligere er
andelen som er bevegelseshemmet lavere for de som fikk innvilget BPA fra 2003 og senere.
Andelene med péfert hjerneskade og psykisk utviklingshemmet/ leerevansker er derimot
hgyest for de som fikk innvilget BPA fra 2003 til 2009.

Tabellen gir ogsa antallet funksjonsnedsettelser. Vi ser av tabell 3.6 at rundt fire av ti har mer
enn en type funksjonsnedsettelse: 63 prosent har en funksjonsnedsettelse, 23 prosent har to
funksjonsnedsettelser og 14 prosent har tre funksjonsnedsettelser eller mer. Noen typiske
kombinasjoner er:

e 16 prosent (119) er bade bevegelseshemmet og pafert hjerneskade

e 15 prosent (116) er bade bevegelseshemmet og sansehemmet

e 8 prosent (62) er bade sansehemmet og pafert hjerneskade

e 5 prosent (39) er bade bevegelseshemmet og psykisk utviklingshemmet/leerevansker
e 5 prosent (36) er bade sansehemmet og psykisk utviklingshemmet/leerevansker

e 4 prosent (33) er bade pafert hjerneskade og psykisk utviklingshemmet/lzrevansker

Tabell 3.7 Omfang av BPA ut fra ulike typer funksjonsnedsettelse(r) 2010. Timer per uke.

Snitt | Median N
Psykisk utviklingshemmet/lzerevansker 47 26 | 86
Pafgrt hjerneskade 43 29 | 144
Sansehemmet 35 21| 172
Bevegelseshemmet 34 21 | 600
Andre funksjonsnedsettelser (inkl. psykisk lidelse) 36 20| 172

Av tabell 3.7 gar det frem at det er forskjeller i omfanget av BPA ut fra ulike typer
funksjonsnedsettelser. De som tilhgrer kategoriene "psykisk utviklingshemmet/lerevansker”
og "pafert hjerneskade™ har et hgyere antall timer BPA (hhv et snitt pa 47 og 43 timer per
uke) enn de som hgrer til kategoriene "sansehemmet” og "bevegelseshemmet” (hhv et snitt pa
35 og 34 timer per uke).

Tabell 3.8 viser hvor lenge brukerne har hatt funksjonsnedsettelser. 1 2010 oppgir 35 prosent
av BPA-brukerne a vere fadt med funksjonsnedsettelsen, mens halvparten av brukerne har

> Andelene som tilhgrer kategorien psykisk utviklingshemmet/ laerevansker er ikke direkte sammenlignbar for
studiene i 2002 (4 prosent) og 2010 (12 prosent). Samtidig tyder sammenligningen av psykisk
utviklingshemmet/leerevansker ut fra tidspunkt for innvilgelse pé at denne kategorien er blitt sterkere representert
blant BPA-brukere.
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blitt pafart funksjonsnedsettelsen i voksen alder (50 prosent) og 15 prosent i barne- eller
ungdomstida.

Tabell 3.8 Varighet av funksjonsnedsettelse(r). Prosent.

2002 | 2010
Medfgdt 30 35
Pafgrt i barndom/ungdom 17 15
Pafgrt i voksen alder 53 50
Sum 100 100
N 378 758

Samlet viser tallene at malgruppeutvidelsen ser ut til & ha hatt betydning for sasmmensetningen
av malgruppa. Selv om personer med bevegelseshemninger enna dominerer brukergruppa, er
den blitt langt mer heterogen. @kningen blant de som har fatt BPA etter 2002 har szrlig
kommet blant personer med utviklingshemming og paferte hjerneskader. Samtidig er dette de
brukerne som har det hgyeste gjennomsnittlige antall timer. Det er ogsa grunn til & merke seg
at mange av brukerne har mer enn en type funksjonsnedsettelse.

3.4. Sivil status, utdanning og hovedbeskjeftigelse

Dette avsnittet tar for seg sosiogkonomiske kategorier som sivil status, utdanning og
hovedbeskjeftigelse. Vi begynner med sivil status. Av tabell 3.9 gar det fram at 42 prosent av
BPA-brukerne som er 18 ar eller eldre er gift/samboende, mens 58 prosent er enslige.
Tilsvarende tall for studien i 2002 er pa samme nivaet: 6 av 10 er enslige.

Tabell 3.9 Sivil status. Prosent

2002 2010
Gift/samboende 41 42
Enslig 59 58
Sum 100 100
N 378 691

Levekarsstudier har vist at funksjonshemmede jevnt over har langt lavere utdanning enn
allmennbefolkningen og at forskjellene er stabile over tid (Molden m.fl. 2009). Undersgkelsen
i 2002 viste at det blant BPA-brukerne over 18 ar var en atskillig starre andel med fullfart
grad ved universitet/hggskole enn blant personer med funksjonsnedsettelser generelt: 31
prosent. 1 2010 er forskjellene enna starre. Andelen BPA-brukere med fullfart hayere
utdanning har gkt til 38 prosent (se tabell 3.10), og er pa samme niva som personer uten
nedsatt funksjonsevne. For personer med nedsatt funksjonsevne generelt var tallet 23 prosent.

Tabell 3.10 Hayeste fullfgrte utdanningsniva. Prosent. Kun 18+

2002 | 2010
Videregaende skole eller lavere 69 62
Grad ved hggskole/universitet 31 38
Sum 100| 100
N 378| 674
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BPA-brukere er ei sammensatt gruppe som varierer mye med tanke pa hva de beskjeftiger seg

med. | tabell 3.11 skilles det mellom fire typer hovedbeskjeftigelser. 1 2010 finner vi at:

e Halvparten (48 prosent) driver med dagligdagse gjgremal, som husarbeid, radiolytting,

TV-titting, avislesing og ”barn og familie”. Andelen er den samme som i 2002.
e Enav fem (19 prosent) driver med organiserte aktiviteter som organisasjonsarbeid,

ulike typer trening, arbeidstrening, arbeid pa PC og arbeidsstue. Andelen har gatt noe

ned (4 prosentpoeng).

e Enav tre (33 prosent) er aktive i utdanningssystemet eller arbeidslivet. Andelene som

tilharer disse gruppene har gkt noe fra 2002 (5 prosentpoeng).

0 20 prosent er yrkesaktive

0 13 prosent enten er barnehagebarn eller skoleelever eller studenter

Tabell 3.11 Hovedbeskjeftigelse. Prosent.

2002 | 2010
Barnehagebarn/skoleelev/student 10 13
Yrkesaktiv 18 20
Dagen gar med til organiserte aktiviteter 23 19
Dagen gar med til dagligdagse gjeremal 49 48
Sum 100 100
N 358 730
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4. Tjenestetilbudet til brukerne

Retningslinjene fra Sosial- og helsedepartementet (2000) papeker at BPA skal vare en del av
det samlede kommunale omsorgstilbudet og at det ikke er noe i veien for a kombinere ulike
tjenester der dette gir mest hensiktsmessig hjelp. Av dette kapitlet gar det fram at BPA-
brukerne har et variert tilbud. Vi skal bade se pa omfanget av tilbud og tjenester far og etter
BPA, og kapitlet omhandler ogsa brukernes innflytelse og tilfredshet ved igangsettingen av
BPA. Som i det foregdende kapittel sammenlignes resultatene for studiene i 2002 og 2010.

4.1. Omfanget av dagens tjenestetilbud

I 2010 har rundt tre av fem BPA-brukere kun BPA. En sterkere rendyrking av ordningen var
tydelig om en sammenligner undersgkelsene fra 1996 og 2002 (gkning fra 26 til 33 prosent),
og er ytterligere forsterket i undersgkelsen fra 2010. 6 av 10 brukere har der bare BPA som
tjenestetilbud. Grupper som bare har BPA er oftere yngre, har andelslag som arbeidsgiver og
er sakalte smabrukere (0-15 timer pr uke) (se vedlegg 2 for regresjonsanalyse). @kningen kan
tyde pa at bade brukerne og kommunene vager mer” etter som ordningen er blitt mer
etablert. Flere tjenester legges inn under BPA etter som de har fatt mer kunnskap om og
erfaring med ordningen. Tendensen kan likevel ogsa forstas ut fra at det har blitt flere
“smabrukere” i perioden etter 2003 (jf. tabell 3.2.).

Tabell 4.1 Utbredelse av andre hjelpetilbud til BPA-brukere. Prosent.

2002 | 2010
Bare BPA 33 59
BPA & andre 67 41
Sum 100| 100
N 378 747

To av fem brukere mottar andre kommunale hjelpetilbud i tillegg til BPA i 2010. | tabell 4.2
ser vi pa utbredelsen av andre hjelpetilbud i 2002 og 2010. Vi ser her at utbredelsen av andre
hjelpetilbud bortsett fra "omsorgslgnn og avlastning” har gatt ned. Hjemmesykepleie har gatt
ned med 13 prosentpoeng, hjemmehjelp med 11 prosentpoeng og stagttekontakt med 8
prosentpoeng. Nedgangen ma ses i sammenheng med at flere na rendyrker BPA. Nar
omsorgslgnn og avlastning gar opp med 11 prosentpoeng ma dette ses i sammenheng med
malgruppeutvidelsen. Dette er tjenester som i liten grad ble brukt for de "tradisjonelle” BPA-
brukerne, men som brukes av barn og utviklingshemmede i tillegg til BPA.°

Tabell 4.2 Utbredelse av andre hjelpetilbud til BPA-brukere. Prosent.

2002| 2010
Hjemmesykepleie 42 29
Omsorgslgnn & avlastning 8 19
Hjemmehjelp 19 8
Stattekontakt 14 6
Annet 15 6
N 378| 747

¢ Studien for 2010 muliggjer det & splitte mellom andelene som omfattes av omsorgslann (14 prosent),
avlastning (9 prosent) og miljgarbeidstjenester (3 prosent). For materialet av 2002 kan vi ikke gjare en
tilsvarende analyse.
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En andel pa 6 prosent oppgir "annet”. Dette “annet” bestar blant annet av ordninger knytta til
faste treningsopplegg med fysioterapi, ergoterapi og logoped, trygghetsalarm, hvilende
nattevakt, og bidrag fra venner/pargrende.

Tabell 4.3 Omfanget av kommunale tjenester som tilbys BPA-brukere 2010. Timer pr uke.

Snitt | Prosent
BPA 33 89
Hjemmesykepleie 2,5 7
Hjemmehjelp + stgttekontakt 0,7 2
Andre tjenester 0,6 2
Sum kommunale tjenester 37 100
N =747

Tabell 4.3 summerer opp omfanget av BPA og andre kommunale tilbud. Tabellen forteller oss
at gjennomsnittet for det totale kommunale tilbudet for BPA-brukerne er 37 timer pr uke, og
33 av disse timene er gitt ved BPA. Tabellen skiller videre mellom andeler av det totale
kommunale tilbudet. 89 prosent av det kommunale tilbudet tilbys ved BPA-ordningen, 7
prosent tilbys ved hjemmesykepleie, og 4 prosent tilbys ved hjemmehjelp, stattekontakt og
andre tjenester. Selv om mange har et sammensatt hjelpetilbud, er det BPA som utgjar
tyngdepunktet. Mye av de andre tilbudene er ogsa knyttet til medisinske tjenester utfart av
hjemmesykepleien. I retningslinjene for BPA (Sosial- og helsedepartementet 2000) er det
0gsa papekt at tjenester som krever medisinsk faglig kompetanse normalt ikke skal ga inn i
tildelingen av BPA.

4.2. Endringer i omfang far/etter BPA

Som vist innledningsvis viser tidligere undersgkelser at hjelpetilbudet har en tendens til 3 gke
ved innfgringen av BPA. Brukerstyrt personlig assistanse har for mange av brukerne kommet
som en erstatning for andre tjenester og for andre som et supplement til tradisjonelle tjenester.
Assistansen erstatter alt fra hjemmetjenester og hjelp fra pargrende og venner til opphold ved
institusjon. Temaet vi ser pa i dette avsnittet er hvorvidt BPA har fert til endringer i omfanget
av hjelpetilbud.

Tabell 4.4 Omfanget av kommunale hjelpetimer i dag (BPA + andre tjenester) i forhold til
omfanget far BPA. Prosent.

2002 | 2010
Redusert 4 17
Som far 6 21
dkt 90 62
Sum 100 100
N 218 482

Tabell 4.4 sammenligner vurderinger til BPA-brukere i 2002 og 2010. For a fa en best mulig
sammenligning av det totale tjenestetiloudet far og etter innfaringen av BPA ser vi bare pa
brukere som oppgir at de har hatt kommunalt tjenestetilbud far BPA, dvs. 218 brukere i 2002
0g 482 brukere i 2010. Analysen var viser at majoriteten av respondentene bade i 2002 og
2010 oppgir et gkt hjelpetilbud, men samtidig gar det ogsa frem at andelen som oppgir en
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gkning i tjenestetilbudet var betraktelig starre i 2002 enn i 2010. Tilsvarende er det langt flere
som oppgir at tjenestetilbudet er uendret eller redusert i 2010.

e 62 prosent av brukerne i 2010 oppgir at de har fatt gkning i tjenestetilbudet etter BPA.
Dette er betraktelig lavere enn de 90 prosent som svarte at det var en gkning i 2002.

e Av utvalget for 2010 oppgir 21 prosent at tilbudet er som fgr. Andelen for 2002 var 6.

e Av utvalget i 2010 oppgir 17 prosent at tilbudet er redusert. Andelen for 2002 var 4.

Studien for 2010 gir oss ogsa informasjon om vurderinger knyttet til eventuelle endringer i
omfang i den perioden som brukerne har hatt BPA (N = 741). Svarene forteller at:

e 51 prosent (halvparten) har ikke opplevd noen endring underveis
e For 36 prosent har omfanget av BPA gkt i perioden de har hatt ordningen
e 13 prosent oppgir at omfanget av BPA har blitt redusert.

2010-studien muliggjer ogsa vurderinger ut fra tidspunkt for innvilgelse. Nesten halvparten
(48 prosent) av de som fikk BPA fra 2002 og tidligere har opplevd en gkning. Tilsvarende har
bare 31 prosent av de som fikk innvilget BPA fra 2003 og senere opplevd en gkning. Blant
disse sier flertallet (56 prosent) at de ikke har opplevd noen endring i omfang.

Samlet ser vi med andre ord at selv om det fremdeles er slik at de fleste som far BPA far en
gkning i timetallet, er tendensen langt svakere i 2010 enn den var i 2002. Seerlig tydelig blir
utviklingen illustrert hvis vi ser pa nar brukerne har fatt innvilget BPA.

4.3. Innflytelse og tilfredshet ved igangsetting av BPA

Omfanget og sammensetningen av tjenester vedtas av kommunen, men det skal legges vekt pa
hva brukeren mener’. Vi skal her rette sgkelyset mot innflytelse pa og tilfredshet med béde
omfang av hjelpetimer og sammensetning av tjenestene.

Tabell 4.5 viser at 30 prosent av brukerne i 2010 mener at de har stor innflytelse pa omfanget,
dvs. den totale timeramma, 32 prosent mener at de har middels innflytelse og 38 prosent
oppgir at de har liten innflytelse over den totale timeramma. Tallene for 2010 tyder pa
vurderinger av svakere innflytelse for brukerne i 2010 enn 2002. Andelen som opplever stor
innflytelse er redusert med 13 prosentpoeng (fra 43 prosent i 2002 til 30 prosent i 2010). Her
synes med andre ord kommunene & ta sterkere styring.

Tabell 4.5 Vurdering av innflytelse pa fastleggingen av total timeramme for BPA og andre
tjenester. Prosent.

2002 | 2010
Liten innflytelse 31 38
Middels innflytelse 26 32
Stor innflytelse 43 30
Sum 100 100
N 378 746

Ser vi neermere pa BPA-brukere som opplever liten innflytelse pd omfanget (den totale
timeramma), viser det seg at eldre og personer med pafert hjerneskade er overrepresentert

" Lov om sosiale tjenester m.v. § 8-4, Lov om sosiale tjenester i arbeids- og velferdsforvaltningen § 42.
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blant de som opplever liten innflytelse. Det samme gjelder smabrukere og de som er
arbeidsgiver selv. Innflytelsen over omfanget vurderes noenlunde likt blant de som har
kommunen og andelslag som arbeidsgiver (se vedlegg 2 for analyse).

Tabell 4.6 Tilfredshet med total timeramme for BPA & andre tjenester. Prosent.

2002 | 2010
Lite tilfreds 19 18
Noksa tilfreds 42 43
Sveert tilfreds 39 39
Sum 100 100
N 378 732

Lavere innflytelse over omfanget av hjelpetilbudet gjenspeiles ikke i brukernes tilfredshet
med omfanget. Her er tendensen stabil. Tabell 4.6 viser at i 2010 oppgir en andel pa mer enn
80 prosent enten & vaere sveert tilfreds (39 prosent) eller noksa tilfreds (43 prosent) med den
totale timeramma, mens 18 prosent er lite tilfreds. Nar vi ser n&ermere pa gruppa som er lite
tilfreds finner vi at bevegelseshemmede og sma-/gjennomsnittsbrukerne er overrepresentert
blant de som er lite tilfredse (se vedlegg 2 for analyse).

Det er likevel en tydelig samvariasjon mellom opplevd innflytelse pa det totale tjeneste-
tilbudet og tilfredshet med det totale tjenestetilbudet. Tabell 4.7 viser at de som har stor
innflytelse i starst grad er sveert tilfreds med den totale timeramma, og de med liten
innflytelse er i minst grad tilfreds.

Tabell 4.7 Tilfredshet etter innflytelse pa det totale tjenestetilbudet. 2010. Prosent.

Lav innflytelse | Middels innflytelse | Stor innflytelse
Lite tilfreds 38 9 0
Middels tilfreds 44 57 28
Sveert tilfreds 18 34 72
Sum 100 100 100
N =732

Om vi flytter fokus fra omfang til sammensetning av tjenestetilbudet, gar det fram av tabell
4.8 at 34 prosent av brukerne i 2010 opplever at de har stor innflytelse pa sammensetningen
av tjenestetilbudet, 30 prosent opplever middels innflytelse og 36 prosent opplever liten grad
av innflytelse. Vurderinger av innflytelse for 2010 er pa niva med 2002-studien. Det ser med
andre ord ut til at brukerne opplever at kommunene i stgrre grad tar sterkere styring pa
omfanget av hjelpetilbudet enn pa sammensetningen.

Tabell 4.8 Vurdering av innflytelse pa fastleggingen av sammensetningen av BPA & andre
tjenester. Prosent.

2002 | 2010
Liten innflytelse 34 36
Middels innflytelse 34 30
Stor innflytelse 32 34
Sum 100 100
N 254 571
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Ser vi nermere pa hvem som opplever liten innflytelse pa sammensetningen av tjenestene, er
det en overrepresentasjon blant smabrukerne og personer med pafert hjerneskade. Brukere
knyttet til andelslag har signifikant starre innflytelse enn brukere med kommunen som
arbeidsgiver (se vedlegg 2 for analyse).

Tabell 4.9 Tilfredshet med sammensetningen av BPA & andre tjenester. Prosent.

2010
Lite tilfreds 14
Noksa tilfreds 38
Sveert tilfreds 48
Sum 100
N 546

Tabell 4.9 forteller oss at halvparten (48 prosent) er tilfredse med sammensetningen av BPA
og andre tjenester. Bare 14 prosent er lite tilfredse.

Tabell 4.10 Innflytelse og tilfredshet med sammensetningen av tilbudet. Prosent.

Lav innflytelse | Middels innflytelse | Stor innflytelse
Lite tilfreds 30 7 2
Middels tilfreds 45 53 20
Sveert tilfreds 25 40 78
Sum 100 100 100
N =519

Tabell 4.10 viser at vi ogsa for sammensetningen av tjenestetilbudet har en sterk sammenheng
mellom tilfredshet og innflytelse. De som opplever & ha stor innflytelse er i starst grad tilfreds
med sammensetningen av tjenestetilbudet, mens majoriteten av de som opplever a ha liten
innflytelse oppgir at de ikke er tilfreds eller noksa tilfreds.

Tabell 4.11 Tilfredshet med sammensetningen av tilbudet og med total timeramme. Total
prosent.

Total timeramme pa tjenester

Lite tilfreds | Noksa tilfreds | Sveert tilfreds
Sammensetning | Lite tilfreds 9 3 1
av tjenester Noksa tilfreds 6 29 4
Sveert tilfreds 4 12 33

N =543

Ser vi til sist pa samlet tilfredshet, dvs. bade for omfanget av timetall og for sammensetningen
av tjenester, finner vi falgende fordeling (tabell 4.11).

33 prosent er sveert tilfredse med bade omfang og sammensetning

29 prosent er noksa tilfredse med bade omfang og sammensetning

9 prosent er lite tilfredse med bade omfang og sammensetning

29 prosent har andre kombinasjoner av tilfredshet med omfang og sammensetning
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4.4. Tjenester som utfgres av assistentene

| dette avsnittet skal vi ga gjennom hvilke tjenester som utfares av assistentene. Tabell 4.12
viser fordelinger for ti typer tjenester de personlige assistentene utfarer.

Av svarene fra 2010 ser vi at alle typer tjenester som assistentene har utfagrt har gkt bortsett
fra personlig stell der det ikke er noen endring og fritidsaktiviteter der det er en svak nedgang.
Flere brukere ser med andre ord ut til & sette assistentene til flere typer oppgaver. Starst er
endringen for arbeid/utdanning med en gkning pa 12 prosentpoeng. Men ogsa andelene som
benytter assistentene til transport og forefallende arbeid har gkt betydelig (fra seks av ti til syv
av ti).

Tabell 4.12 Tjenester utfart av personlige assistenter. Prosent

2002 | 2010
Husarbeid, matlaging 87 91
rend (innkjap, bank o.1.) 80 86
Transport 62 71
Forefallende arb. (bil, dyr, hage) 62 70
Fritidsaktivitet (idrett, kurs 0.1.) 72 68
Personlig stell morgen & kveld 58 58
Feriereiser 49 54
Organisasjonsarbeid 21 25
Arbeid/utdanning 10 22
Barnepass o.l. 14
N 378| 759

Datamaterialet for 2010 gir ogsa muligheter til & undersgke hvor ofte de ulike tjenestene
utfgres. Tabell 4.13 gir et detaljert bilde av hyppigheten, fordelt pa kategoriene daglig,
ukentlig, sjeldnere og aldri. Om vi tar for oss det ukentlige bildet ser vi falgende, dvs. det
daglige og ukentlige:

o Atte av ti benytter assistentene til & utfgre husarbeid/matlaging

Syv av ti benytter assistentene til erender

Fem av ti benytter assistentene til transport og til personlig stell

Mellom tre og fire av ti benytter assistentene til forefallende arbeid og fritidsaktiviteter
Rundt en av ti benytter assistentene til arbeid/utdanning

Feerre enn en av ti benytter assistentene til barnepass (7 prosent), organisasjonsarbeid
(4 prosent) og (naturlig nok) feriereiser (3 prosent)
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Tabell 4.13 Hyppighet i tjenester utfart av personlige assistenter. Prosent.

Daglig | Ukentlig | Sjeldnere | Aldri | Sum

Husarbeid, matlaging 30 53 8 9| 100
Arend (innkjap, bank o.1.) 7 62 17 14| 100
Personlig stell morgen & kveld 30 20 8 42 | 100
Transport 7 41 23 29 | 100
Fritidsaktivitet (idrett, kurs 0.1.) 4 32 32 32| 100
Forefallende arb. (bil, dyr, hage) 7 28 35 30| 100
Arbeid/utdanning 2 9 11 78 | 100
Barnepass o.l. 1 6 7 86 | 100
Organisasjonsarbeid 0 4 21 75| 100
Feriereiser 0 3 51 46 | 100
N =759

Analytisk kan det veere hensiktsmessig & skille mellom to typer av hjelpetiltak (Astrgm 1998):
kompenserende (erstatning for noe en ikke klarer, eks. rengjgring i hjemmet) og utviklende
(tar sikte pa & gi den enkelte samme forutsetninger som ikke-funksjonshemmede til & leve
selvstendige liv, eks. fritidsaktiviteter utenfor hjemmet). Personlig stell, husarbeid, daglige
arender og “forefallende arbeid” er oppgaver som tar sikte pa & kompensere for at brukeren
selv ikke kan utfgre oppgavene ved egen hjelp. De gvrige tjenestene i tabell 4.11 og 4.12 tar
sikte pa at brukeren kan leve et selvstendig liv pa linje med ikke-funksjonshemmede, og disse
tjenestene betegner vi som utviklende.

Undersgkelsene bade i 2002 og 2010 tyder pa at assistansen fgrst og fremst benyttes til
sakalte kompenserende oppgaver, serlig husarbeid og daglige &render. Det er ogsa ganske
sterke innslag av utviklende tjenester, slik som transport og fritidsaktiviteter. Dette kan veere
en av arsakene til at omfanget av hjelpetimer gker nar brukerne far BPA, jf. tabell 4.3. Et
siktemal ved BPA er nettopp at tjenesten skal omfatte utviklende tiltak. Likevel vil ikke
behovet for praktisk hjelp i hjemmet bli mindre, og dermed blir hjelpetilbudet utvidet for &
sikre at utviklende tiltak kommer inn i tillegg til kompenserende.

Datamaterialet for 2010 gir oss ogsa mulighet til & kartlegge hvem som far utviklende tiltak
og hvem far kompenserende tiltak (se vedlegg 2 for analyse):

e Storbrukerne har (selvsagt) et starre antall kompenserende og utviklende tiltak enn
smabrukerne og gjennomsnittsbrukerne.

e De som har andelslag som arbeidsgiver har flest av bade kompenserende tiltak og
utviklende tiltak. Forskijellene er signifikante ogsa nar vi kontrollerer for antallet timer.

e Antallet kompenserende tiltak som gis gker med alderen, mens antallet utviklende
tiltak synker.

e Bevegelseshemmede har det stgrste antallet kompenserende tiltak.

4.5. Brukerstyring av arbeidsoppgaver

Brukerstyring er ngkkelbegrepet innen BPA. | tabell 4.14 oppgir 57 prosent at de alene
bestemmer assistentenes arbeidsoppgaver. 36 prosent bestemmer arbeidsoppgaver i samrad
med andre: 19 prosent bestemmer i samrad med assistenter, 14 prosent bestemmer i samrad
med pargrende/hjelpeverge og 3 prosent bestemmer i samrad med kommunen. 7 prosent
oppgir at de ikke er med pa a bestemme assistenters arbeidsoppgaver: 6 prosent sier at
pargrende/hjelpeverge avgjer og 1 prosent sier at assistenten(e) avgjar.
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4.14 Innflytelse pa arbeidsoppgaver: hvem avgjear assistenters arbeidsoppgaver? Prosent

2002 2010
Bruker bestemmer 47 57
Bruker bestemmer i samrad med assistente(r) 39 19
Bruker bestemmer i samrad med pargrende/hjelpeverge 10 14
Bruker bestemmer i samrad med kommune 2 3
Assistenten(e) bestemmer 1 1
Pargrende/hjelpeverge 1 6
Sum 100 100
N 366 766
N =766

Sammenlignet med 2002 viser resultatene for 2010 at det synes & ha blitt en starre
heterogenitet og sterkere polarisering i brukergruppa. Det er en gkning pa 10 prosentpoeng for
brukere som bestemmer arbeidsoppgavene selv. Samtidig er det gkning pa til sasmmen 9
prosentpoeng i tilfellene der pargrende/hjelpeverge bestemmer arbeidsoppgavene eller der
brukeren tar avgjerelsene sammen med dem. Det aller tydeligste utslaget er at assistentenes
innflytelse er kraftig redusert. Andelen brukere som angir at de bestemmer i samrad med
assistentene er redusert med 20 prosentpoeng. @kningen av antallet brukere som bestemmer
arbeidsoppgavene selv tydeliggjer trolig at flere brukere er trygge i arbeidslederrollen.
@kningen i antallet der pargrende/hjelpeverge tar beslutningene eller der brukeren tar
avgjgrelsene sammen med dem kan ses som et utslag av utvidelsen av malgruppa.

Nar det gjelder innflytelse over assistentenes arbeidsoppgaver ser vi forskjeller som kan
knyttes til bade kjgnn, alder og erfaring, type funksjonsnedsettelse, utdanningsniva og
arbeidsgivertilknytning (se vedlegg 2 for n&ermere analyse).

Kvinner bestemmer i starre grad enn menn

Eldre har starre innflytelse enn yngre

Personer med hgy utdanning har sterre innflytelse enn de med lav utdanning

De som har andelslag som arbeidsgiver bestemmer mer enn brukere med andre
arbeidsgivermodeller

Personer med bevegelseshemminger eller sansehemminger har starre innflytelse enn
de med utviklingshemming eller pafarte hjerneskader

27



5. Organisering og arbeidsledelse

Dette kapitlet beskriver hvordan BPA er organisert med tanke pa arbeidsgivermodell,
arbeidsledelse og oppleering/samarbeid. Aller farst gis en kort gjennomgang av hva
retningslinjene sier om organiseringen.

e Arbeidsgiveransvaret for assistentene kan enten legges til kommunen, til andelslag
eller brukere kan vare arbeidsgiver selv (Sosial- og helsedepartementet 2000). | de
senere arene har det ogsa blitt etablert flere private selskaper (AS) som tiloyr BPA-
tjenester.

e Brukeren skal vaere arbeidsleder for assistenter: brukeren bestemmer bade formen pa
og innholdet i tjenestene, mens kommunen bestemmer omfanget av hjelpetimer. Fra
og med 2006 kan brukerstyringen ivaretas av andre personer pa vegne av eller i
samarbeid med brukeren (Helse- og omsorgsdepartementet 2006).

o Brukerne er pliktige til & gjennomga kurs i arbeidsledelse i regi av RO.

e Opplering og oppfalging av brukerne er en prioritert oppgave fra departementets side,
og kommunen er ansvarlig for opplering av assistenter og brukere.

5.1. Arbeidsgivermodell

I 2010 oppgir over halvparten av brukerne (54 prosent) at kommunen er arbeidsgiver, mens
en av tre brukere er tilknyttet ULODba (se tabell 5.1). Rundt en av ti brukere er arbeidsgiver
selv, og to prosent oppgir andre aktarer. De andre aktgrene som oppgis er: Dialogue, Adecco,
JAG, BPA Dirift, ASOR, Vinge og Privat firma. Det er i hovedsak snakk om kommersielle
aktgrer, men ogsé andre andelslag (JAG®).

Tabell 5.1 Arbeidsgivermodell. Prosent.

2002 | 2010
Arbeidsgiver selv 9 11
Andelslag (ULOba) 26 33
Kommunen 65 54
Andre 0 2
Sum 100| 100
N 369| 761

Dersom vi sammenligner vare nye tall med 2002-studien finner vi at ULOba tar
”markedsandeler” fra kommunene: andelen med kommunen som arbeidsgiver er redusert (54
mot 65 prosent), andelen med ULOba som arbeidsgiver er hgyere (33 mot 26 prosent) og
andelen som selv er arbeidsgiver er sa a si lik (11 og 9 prosent). ULObas styrka posisjon som
arbeidsgiver er et utviklingstrekk som har fortsatt helt fra den farste brukerundersgkelsen fra
1996 der bare 7 prosent av brukerne var knyttet til ULOba. Da hadde 78 prosent kommunen
som arbeidsgiver.

8 JAG er et andelslag med ratter i Sverige (Jamlikhet, Assistans, Gemenskap). Det rekrutterer spesielt blant
personer med flere store funksjonsnedsettelser (multifunksjonshemmede). JAG ble etablert i Norge i november
2009. Forkortelsen star der for Jeg, Assistanse, Godt liv (www.jagassistanse.no).
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Tabell 5.2 Beslutning omkring arbeidsgivermodell. Prosent.

2002| 2010
Brukeren valgte selv 24 29
Brukeren i samarbeid med kommunen 36 28
Brukeren i samarbeid med pargrende 7 11
Kommunen bestemte arbeidsgivertilknytning 31 30
Andre 2 2
Sum 100| 100
N 371| 749

Tabell 5.2 viser at syv av ti brukere deltok i prosessen med a velge arbeidsgivermodell: 29
prosent av brukerne valgte selv, og 39 prosent valgte i samarbeid med pargrende eller
kommunen. For tre av ti brukere tok kommunen valget om arbeidsgivermodell. Sammenlignet
med 2002-studien spiller kommunene en noe mindre betydning i 2010: det er en hgyere andel
av brukere som valgte alene (29 mot 24 prosent) og i samrad med pargrende (11 mot 7
prosent), mens det er en lavere andel som valgte i samrad med kommunen (28 mot 36
prosent). Endringene gjenspeiler den gkende heterogeniteten i brukergruppa. Flere tar
beslutningen om arbeidsgivertilknytning selv, mens kommunens rolle er redusert. Nar
brukeren i flere tilfelle tar beslutningen i samarbeid med pargrende gjenspeiler dette
utvidelsen av malgruppa.

5.2. Arbeidsledelse

Data for 2010 viser at 69 prosent av brukere er arbeidsleder selv, og 11 prosent er arbeidsleder
i samarbeid med pargrende/hjelpeverge. 20 prosent av brukerne har enten pargrende (14
prosent) eller representant fra kommunen (6 prosent) som arbeidsleder. Sammenlignet med
2002-studien er det en hgyere andel som ikke er i arbeidsledelsen selv i 2010 (20 prosent mot
13 prosent). Igjen gjenspeiler endringene den gkte heterogeniteten i brukergruppa. Det er
andelen som har pargrende/hjelpeverge som arbeidsleder som i hovedsak gker.

Tabell 5.3 Arbeidsledelse. Prosent.

2002| 2010
Bruker er arbeidsleder 77 69
Bruker i samarbeid med pargrende/hjelpeverge 10 11
Pargrende/hjelpeverge er arbeidsleder 4 14
Representant for kommunen er arbeidsleder 7 6
Andre 2 0
Sum 100| 100
N 372| 762

Vi har ogsa sett kjennetegn ved de brukere som selv er arbeidsleder og de som har andre
lgsninger (representant for kommune, pargrende, hjelpeverge) (se vedlegg 2 for analyse).

Blant brukere som selv er arbeidsledere er kvinner er overrepresentert, og oddsen for at
brukeren er arbeidsleder selv gker med alderen. Videre er hgyt utdannede overrepresentert
blant brukere som er arbeidsledere, og andelen er hgyest blant de som har andelslag som
arbeidsgiver. Det er lavest andel brukere som er arbeidsledere blant personene med psykisk
utviklingshemming/laerevansker og de med pafart hjerneskade
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5.3. Tilfredshet med arbeidsgiver
Flertallet av brukerne er svaert tilfreds eller tilfreds med kontakten med arbeidsgiver. Dette gar

frem av tabell 5.4 som ser pa fordelingen for 2010 og tabell 5.5 som sammenligner resultater
for 2010 og 2002. 1 2010 er bildet slik:

e 50 prosent er generelt sveert tilfredse med arbeidsgiver og 11 prosent er lite tilfredse

e 49 prosent er sveert tilfredse med arbeidsgivers ivaretakelse av administrative
oppgaver og 16 prosent er lite tilfredse

e 44 prosent er svert tilfredse med arbeidsgivers veiledning hvis det oppstar problemer
0g 16 prosent er lite tilfredse

e 41 prosent er sveert tilfredse med arbeidsgivers opplering overfor brukeren og 23
prosent er lite tilfredse

e 28 prosent er sveert tilfredse oppleering overfor assistenten(e) og 31 prosent er lite
tilfredse (her er hele 10 prosent usikre)

Tabell 5.4 Hvor tilfreds er du med fglgende sider ved arbeidsgiver. 2010. Prosent.

Lite | Noksa | Sveert | Usikker | Sum
tilfreds | tilfreds | tilfreds

Min arbeidsgiver generelt 11 36 50 3| 100
Arbgivers ivaretakelse av adm. oppgaver 16 30 49 5| 100
Arbgivers veiledning hvis det oppstar problemer 16 33 44 7| 100
Arbgivers opplaering overfor arbeidsleder 23 30 41 6| 100
Arbgivers opplaring overfor assistenten(e) 31 31 28 10 | 100
N =724

En reliabilitetsanalyse viser meget hgy intern konsistens (cronbachs alpha = 0,91) for de fem
indikatorene pa tilfredshet med arbeidsgiver. Basert pa dette har vi valgt a sla variablene i
tabell 5.4 sammen til et felles mal “tilfredshet med arbeidsgiver”. Denne har laveste verdi 3
og hayeste verdi 15. De tydeligste forskjellene her er at de som har andelslag som
arbeidsgiver er mye mer forngyde enn de som har kommunen som arbeidsgiver. | tillegg ser
tilfredsheten med arbeidsgiver ut til & gke med alderen (se vedlegg 2 for analyse). Dette kan
imidlertid ogsa handle om at tilfredsheten gker etter som brukerne far mer erfaring med
ordningen. En svensk studie viser at brukere med lang erfaring gker sine muligheter til & styre
assistansen (Hugemark og Wahlstrom 2002). Som det gikk fram av tabell 3.5. ser gkningen i
den eldste aldersgruppen blant BPA-brukerne a vere knyttet til at mange brukere som fikk
innvilget ordningen fgr 2002 fremdeles har den.

| tabell 5.5 sammenlignes resultatene for 2002 og 2010. Jevnt over er brukerne mer positive
til arbeidsgiver i 2010 sammenlignet med 2002. Det er gjennomgaende starre tilfredshet blant
brukere i dag enn for atte ar siden nar det gjelder arbeidsgivers veiledning om det oppstar
problemer, og arbeidsgivers opplaring overfor arbeidsleder og overfor assistenter. Dette
resulterer i at 89 prosent i 2010 generelt er tilfredse med arbeidsgiver mot 78 prosent i 2002.
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Tabell 5.5 Sammenligning av tilfredshet med ulike sider ved arbeidsgiver. Prosent.

2002 2010
Utilfreds | Tilfreds | Utilfreds | Tilfreds
Min arbeidsgiver generelt 22 78 11 89
Arbeidsgivers ivaretakelse av adm. oppgaver 18 82 17 83
Arbeidsgivers veiledning ved problemer 36 66 17 83
Arbeidsgivers opplaring overfor arbeidsleder 40 60 25 75
Arbeidsgivers oppleering overfor assistenten(e) 46 54 34 66

Vare tidligere studier har vist at opplaeringen overfor arbeidsledere og assistenter var

mangelfull. Kommunene har, uavhengig av arbeidsgivermodell, ansvar for opplaering av
brukere og assistenter (Sosial- og helsedepartementet 2000). | rapporten fra undersgkelsen fra
2002 konkluderte vi med at "det ser [likevel] ut til at kommunene unnlater & ta dette ansvaret
pa alvor.” Situasjonen i 2010 ser atskillig lysere ut, men det er fortsatt slik at en av tre er
misforngyde med oppleringen av assistentene og en av fire er misforngyd med oppleringen

av arbeidsledere.
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6. Personlige assistenter

| dette kapitlet er sgkelyset pa assistentene. Hjelpebehovet og hjelpeomfanget blant brukere
av BPA er varierende, og derfor vil ogsa antallet assistenter variere. Antallet assistenter kan
ogsa avhenge av hvorvidt brukerne vektlegger a ha mange assistenter ansatt for & oppna stor
fleksibilitet eller om brukerne mener det er en verdi i seg selv a kunne forholde seg til fa
hjelpepersoner. Vi skal se bade pa antallet ansatte, rekrutteringsprosessen og eventuell
brukerstyring, samt brukers vurdering av forholdet mellom bruker og assistenter.

6.1. Antall assistenter og arbeidstid

Tabell 6.1 gir statistiske mal for antallet ansatte i 2002 og 2010. Til sammen har brukerne i
utvalgene oppgitt at de har 1063 assistenter i 2002 og 2357 assistenter i 2010. For begge
utvalg gir det et gjennomsnitt pa rundt 3 assistenter. | 2010 har brukerne fra 1 til 15
assistenter, men tre av fire brukere har fire eller feerre assistenter. Om vi antar at brukerne som
deltar i undersgkelsen er representative for populasjonen av BPA-brukere med tanke pa antall
assistenter, betyr det at det var rundt 7000 personer som arbeidet som personlige assistenter i
Norge i begynnelsen av 2010.

Tabell 6.1 Antall assistenter. Statistiske mal.

2002 2010
Snitt 3,0 3,1
Minimum-Maksimum <1-17>| <1-15>
Kvartiler 2&3 <1-4> <2-4>
Sum 1063 2357
N 372 765

Ikke overraskende er det slik at omfanget av BPA er avgjgrende for hvor mange assistenter en
har: smabrukerne og gjennomsnittsbrukerne har klart feerre assistenter enn storbrukere. |
tillegg viser det seg at de som har andelslag som arbeidsgiver eller selv er arbeidsgiver har
flere assistenter enn de som har kommunen som arbeidsgiver (se vedlegg 2 for analyse). Type
arbeidsgiver har signifikant betydning ogsa nar vi kontrollerer for antall timer blant brukerne.

6.2. Brukerstyring og rekruttering

Retningslinjene for BPA legger vekt pa brukerstyring eller -medvirkning ved rekruttering:
”Dersom kommunen har arbeidsgiveransvaret, bar brukeren selv delta i ansettelsen og i det
minste godkjenne den som skal tilsettes” (Sosial- og helsedepartementet 2000).
Malgruppeutvidelsen fra 2006 inneberer at andre enn brukeren selv ogsa far starre ansvar for
rekrutteringen av assistenter (Helse- og omsorgsdepartementet 2005). | dette avsnittet ser vi
pa brukerens rolle ved rekruttering av personlige assistenter.
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Tabell 6.2 Valg av personlig(e) assistent(er). Prosent.

2002 | 2010
Brukeren valgte selv 58 53
Brukeren i samrad med arbeidsgiver 22 19
Brukeren i samrad med pargrende/hjelpeverge 11 14
Arbeidsgiver 5 4
Pargrende/hjelpeverge 1 8
Andre 2 1
Sum 100 100
N 371 763

Tabell 6.2 viser at i 2010 har 87 prosent av brukerne innflytelse ved ansettelse av assistenter:
53 prosent velger assistenter selv, 19 prosent tar avgjgrelsen i samrad med pargrende/
hjelpeverge og 14 prosent tar avgjgrelsen i lag med arbeidsgiver (kommunen/ULQOba). 13
prosent oppgir at de ikke deltar ved ansettelse av assistenter: for 8 prosent er det
pargrende/hjelpeverge som velger, for 4 prosent er det arbeidsgiver og for 1 prosent er det
“andre” (kombinasjoner mellom bruker, kommunen og pargrende).

Endringene fra 2002 til 2010 gjenspeiler endringer i brukergruppa. Nedgangen i antallet som
valgte assistenter selv, finnes i hovedsak igjen i en gkning i antallet der pargrende/hjelpeverge
valgte assistentene eller der de valgte dem i samrad med bruker. Nedgangen i antallet der
brukerne valgte sammen med arbeidsgiver vil i hovedsak vere knyttet til der kommunen har
arbeidsgiveransvar. Kommunene er med andre ord mindre involvert i rekrutteringen av
assistenter for den enkelte. | ULOba er prinsippet at brukerne selv velger sine assistenter.

Var tidligere studier tyder pa at rekruttering av assistenter i stor grad skjer via uformelle
kanaler. Tabell 6.3 viser at 30 prosent av assistenter ble rekruttert blant pargrende og venner
(tidligere nettverk), mens 70 prosent ble rekruttert utenfor tidligere nettverk. Fordelingen for
2010 og 2002 var tilnaermet lik.

Tabell 6.3 Sammenligning av rekruttering av assistenter. Prosent.

2002 | 2010
Del av tidligere nettverk 32 30
Utenfor tidligere nettverk 68 70
Sum 100| 100
N 1031| 2357

Tallene for 2010 gir oss mulighet til & skille mellom fire ulike rekrutteringsmater av
assistenter: 12 prosent ble rekruttert via pargrende, 18 prosent ble rekruttert via venner, 55
prosent ble rekruttert utenfor ens nettverk og for 15 prosent var det "annen rekruttering”.

6.3. Relasjoner mellom bruker og assistent

Brukere og assistenter har et svert tett samarbeid. Det kan veere vanskelig a balansere mellom
intimitet og distanse, og mellom arbeids- og vennskapsrelasjoner osv. Tabell 6.4 viser at
hovedtyngden av brukerne mener at relasjonen mellom bruker og assistent har sterkest preg
av arbeidsforhold, en betydelig minoritet mener det er en kombinasjon av arbeids- og
vennskapsforhold, men fa mener relasjonen har sterkest preg av vennskapsforhold.
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e 67 prosent mener relasjonen er sterkest preget av arbeidsforhold
e 29 prosent mener relasjonen er likt preget av arbeidsforhold og vennskapsforhold
e 4 prosent mener relasjonen er sterkest preget av vennskapsforhold

Tabell 6.4 Forholdet mellom bruker og assistent. Prosent.

2002 | 2010
Farst og fremst et arbeidsforhold 27 38
Mer arbeidsforhold enn vennskapsforhold 26 29
Arbeidsforhold og vennskapsforhold i like stor grad 43 29
Mer vennskapsforhold enn arbeidsforhold 4 3
Farst og fremst et vennskapsforhold 1 1
Sum 100| 100
N 367| 758

Bildet for 2002 og 2010 er ulike, og det har skjedd en dreining i retning av at forholdet i starre
har preg av arbeidsforhold: Flere av brukerne i 2010 opplever at relasjonen er sterkest preget
av arbeidsforhold sammenlignet med 2002 (67 mot 53 prosent); mens farre av brukerne i
2010 opplever at relasjonen er like mye preget av arbeidsforhold og vennskapsforhold
sammenlignet med 2002 (29 mot 43 prosent). Flere brukere synes med andre ord & innta et
mer profesjonelt arbeidslederforhold til assistentene i 2010.

Vi har sett pa kjennetegn ved de som primeert har et arbeidsforhold og de som mer har et
vennskapsforhold til assistentene (se vedlegg 2 for analyse). De som primart opplever a ha et
arbeidsforhold til assistentene er ofte hgyt utdannet, har andelslag som arbeidsgiver og
andelen gker med gkende alder.
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7. Tilfredshet

Brukerne er tilfredse med BPA. Tabell 7.1 forteller at det store flertallet i 2010 er ”sveert
tilfreds” (77 prosent). Nar en tar med dem som er "noksa tilfreds” utgjer de tilfredse hele 99
prosent av brukerne. Tilfredsheten er pa niva med forrige undersgkelse (97 prosent forngyde).
Den sterke tilfredsheten med ordningen har med andre ord veert stabil.

Tabell 7.1 Tilfredshet med brukerstyrt personlig assistanse. 2002 og 2010. Prosent.

2002 | 2010
Sveert tilfreds 79 77
Noksa tilfreds 18 22
Lite tilfreds 3 1
Sum 100 100
N 359| 742

Det er likevel noen grupper som er mer tilfredse enn andre, og det gar et tydelig skille ut fra
arbeidsgiver: de som har andelslag som arbeidsgiver er oftere svert tilfredse enn de som har
kommunen som arbeidsgiver eller selv er det (se vedlegg 2 for analyse). Fordelingen er slik:

e 89 prosent av de med andelslag som arbeidsgiver er sveert tilfredse, 10 prosent er
noksa tilfredse og 1 prosent er lite tilfreds.

e 71 prosent av de som har kommunen som arbeidsgiver er svert tilfredse, 27 prosent er
noksa tilfredse og 2 prosent er lite tilfreds.

e 71 prosent av de som er arbeidsgiver selv er svert tilfredse, 27 prosent er noksa
tilfredse og 2 prosent er lite tilfreds.

7.1. Tilfredshet med ulike sider ved BPA

Den sterke tilfredsheten med BPA gjenfinnes nar vi gar fra det generelle til spesifikke
aspekter ved ordningen. De ulike sidene ved BPA kan deles inn i:

e R =relasjonelle forhold (valg av assistenter, feerre hjelpepersoner, godt forhold til
assistenter)

e F =fleksibilitet i ordningen (fleksibilitet i oppgaver og tidspunkter)

o S = mulighet for selvstendighet (brukerstyring, aktivt liv, uavhengig familie/venner,
gkt likestilling og livskvalitet) (Guldvik 2003).

Tabell 7.2 Tilfredshet med ulike sider ved BPA-ordningen. Prosent

Lite | Noksa | Svert | Usikker | Type
Mulighet til et neert & trygt forhold til assistenter 2 14 82 2 R
Fleksibilitet i hvilke oppgaver assistenter utfagrer 2 15 81 2 F
Mulighet til & velge egne assistenter 4 13 81 2 R
Mulighet til 3 ha feerre hjelpepersoner 3 11 81 5 R
Muligheter for gkt livskvalitet 3 17 77 3 S
Faktisk brukerstyring som ordningen gir 2 19 76 3 S
Muligheter ordningen gir til 4 leve et aktivt liv 4 20 73 3 S
Uavhengighet i forhold til familie/venner 5 21 71 3 S
Fleksibilitet m/tanke pa tidspunkt for assistanse 4 24 70 2 F
Muligheter for gkt likestilling med andre borgere 6 23 64 7 S

N =748
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| tabell 7.2 skiller vi mellom vurderingene: lite tilfreds, noksa tilfreds, sveert tilfreds og
usikker. Tar vi utgangspunkt i forskjellene i hva som vurderes som bra av brukerne, finner vi
seerlig innslag av relasjonelle forhold pa toppen av rangstigen, selv om forskjellene er sma.
Noe lavere finner vi forhold av betydning for muligheten til selvstendighet, mens fleksibilitet
i forhold til oppgaver rangeres hgyt og fleksibilitet i forhold til tidspunkt rangeres lavere.

Jevnt over er flertallet av brukerne imidlertid farst og fremst tilfredse med de fleste sider av
BPA, og det er kombinasjonen av gode relasjoner til assistentene, fleksibilitet og muligheten
til selvstendighet som gjar BPA til en tjeneste som oppleves som kvalitativt god for brukerne.

| tabell 7.3 har vi tatt vekk de "usikre” fra det totale antallet nar vi sammenligner andelen som
er ”sveert tilfreds” i 2010 og 2002. Tabell 7.3 forteller falgende om tilfredsheten i 2010:

e Merenn 8 av 10 er sveert tilfredse med forhold knytta til assistentene (feerre hjelpere,
nert og trygt forhold til assistenter og det kunne velge assistenter selv)

e Mellom 7 og 8 av 10 er sveert tilfredse med fleksibiliteten (oppgaver og tidspunkt) og
med forhold knytta til mulighet for selvstendighet (ekt livskvalitet, brukerstyring, leve
et aktivt liv, uavhengighet og likestilling)

Tabell 7.3 Sammenligning av kategorien sveert tilfreds” for ulike sider ved BPA. Prosent.

2002 | 2010
Muligheten til & ha faerre hjelpepersoner 80 85
Muligheten til et neert og trygt forhold til assistentene 74 83
Muligheten til & velge egne assistenter 79 82
Fleksibiliteten i hvilke oppgaver assistenter utfagrer 72 82
Muligheter for gkt livskvalitet 73 79
Den faktiske brukerstyringen ordningen gir 76 78
Muligheten ordningen gir til a leve et aktivt liv 69 75
Uavhengighet i forhold til hjelp fra familie/venner 69 73
Fleksibiliteten med tanke pa tidspunkter for assistanse 62 71
Muligheter for gkt likestilling med andre samfunnsborgere 60 70

Tabell 7.3 gir ogsa muligheter for a sammenligne fordelinger for 2002 og 2010. Vi ser her at
tilfredsheten har gkt pa alle omrader, men at gkningen er starre pa noen enn andre. Dette
gjelder serlig:

Fleksibiliteten i hvilke oppgaver assistenter utfgrer
Fleksibiliteten med tanke pa tidspunkter for assistanse
Muligheten til et neert og trygt forhold til assistentene
Muligheter for gkt likestilling med andre samfunnsborgere

7.2. Problematiske sider ved BPA

Selv om den store majoriteten av BPA-brukere er godt forngyde og opplever fa problemer
med BPA, er det noen som har vansker med enkelte sider ved BPA. Rundt en av fire nevner
store problemer pa ett eller flere av fire omrader som vi har spurt om. Hva som oppleves som
problematisk med BPA gjengis i tabell 7.4.
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Tabell 7.4 Problematiske sider ved BPA. Prosent.

Ingen | Noen | Store | Usikker | Sum
Rekruttering av assistenter 35 43 21 1 100
Styring/administrasjon av ordningen 68 26 4 2| 100
Assistenter er dominerende og tar styringen 78 19 1 2| 100
Planlegging av arbeidsoppgaver for assistenter 83 15 1 1] 100
N =735

| tabell 7.4 kan vi lese fglgende:

e Rekruttering av assistenter framstar som det sterste problemet for brukerne. Hver
femte bruker angir store problemer knytta til rekruttering av assistenter, 43 har
opplevd noen problemer og 35 hadde ingen problemer.

e 4 prosent nevner store problemer ved styring/administrasjon av ordningen, 26 prosent
har opplevd noen problemer og 68 prosent har ikke opplevd problemer.

e 1 prosent oppgir store problemer med at assistenter er dominerende og tar styringen,
19 prosent nevner noen problemer i forhold til dette og 78 prosent sier at dette ikke gir
noen problemer.

e 1 prosent nevner store problemer med planlegging av arbeidsoppgaver for assistenter,
15 prosent oppgir noen problemer, og 83 prosent oppgir ingen problemer.

En naermere analyse av hvilke grupper brukere som opplever problemer knyttet til BPA viser
at brukere med kommunen som arbeidsgiver opplever starre rekrutteringsproblemer enn
brukere knyttet til andelslag eller som er arbeidsgiver selv. Brukere med kommunen som
arbeidsgiver angir ogsa stgrre problemer med a styre ordningen og a planlegge assistentenes
arbeidsoppgaver. Yngre brukere opplever oftere problemer med styringen enn eldre. Ogsa
brukere med sansehemminger opplever starre problemer med styring av ordningen. De yngre
opplever ogsa starre problemer med planlegging av assistentenes arbeidsoppgaver og angir
oftere enn eldre at assistentene kan vaere dominerende. Ogsa brukere med hgy utdanning
opplever i stgrre grad enn andre problem med at assistentene kan veere dominerende. (Se
vedlegg 2 for analyse).

Tabell 7.5 Sammenligning problematiske sider ved BPA. Prosent.

2002 2010
Store |Noen |Ingen |Store |Noen | Ingen
Rekruttering av assistenter 31 45 24 21 44 35
Styring/administrasjon av ordningen 6 27 67 4 27 69
Assistenter er dominerende og tar styringen 4 15 81 1 19 80
Planlegging av arbeidsoppgaver for assistenter |2 18 80 1 15 84

| tabell 7.5 har vi tatt vekk de som er "usikre” pa hva de skulle svare. Her sammenlignes
fordelingene for 2002 og 2010. Selv om rekrutteringsproblemene framstar som en viktig
flaskehals for BPA, er problemene likevel redusert fra 2002 til 2010. P4 de andre omradene er
fordelingen stabil.

7.3. Usikkerhet rundt BPA

Vi er ogsa interessert i a fa oversikt over hvorvidt brukerne opplever usikkerhet i forhold til
BPA-ordningen. Dette ses det pa i tabell 7.6.
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Tabell 7.6 Opplevd usikkerhet i forhold til BPA-ordningen. Prosent.

2002| 2010
Usikker pa ett eller flere punkter 48 59
Omfanget av hjelpetimer 31 46
Far brukeren beholde ordningen 27 33
Sammensetningen av tjenester 14 29
Valg av arbeidsgivertilknytning 13 26
Sum 100, 100
N 378| 753

Tabellen viser at usikkerheten er starre for alle punkter i 2010 sammenlignet med 2002. |
utvalget for 2010 er seks av ti usikre pa ett eller flere punkter, og tilsvarende tall for 2002 var
fem av ti. Alminneliggjeringen av ordningen har med andre ord ogsa fart til starre usikkerhet
blant de som har BPA. Vi finner vi fglgende fordelinger for ulike typer usikkerhet i 2010:

46 prosent er usikre pa om de far beholde omfanget av hjelpetimer
33 prosent er usikre pa hvorvidt de far beholde selve ordningen

29 prosent er usikre pa sammensetningen av tjenestene

26 prosent er usikre pa valg av arbeidsgivertilknytning.

Vi har gjort en analyse av hvem som er usikre pa ett eller flere punkter. Det viser seg a vere
en kjgnnsforskjell (kvinner er mer usikre enn menn) og forskjeller ut fra ulike
funksjonsnedsettelser (de som er utviklingshemmet/har leerevansker og pafart hjerneskade
opplever oftest usikkerhet). Det sistnevnte kan tolkes ut fra at de sistnevnte er ”nye” grupper
blant BPA-brukerne og dermed ogsa opplever starre usikkerhet.

7.4. Brukerprofiler

Brukere av BPA er ei sammensatt gruppe ogsa med tanke pa hva de anser som viktigst. Vi
skiller mellom tre typer brukere (Guldvik 2003):

e “ldeologene” legger sterk vekt pa at de er eksperter pa eget liv. Assistansen skal
utfgres pa en mest mulig fleksibel mate for brukerne.

e "Tradisjonalistene” legger vekt pa at det ”gode liv” skal formes i samarbeid med
assistentene, dvs at omsorgsrasjonaliteten er mer utbredt blant tradisjonalistene.

¢ "Rehabilitistene” sgker trygghet for faglig godt utfarte tjenester.

Tabell 7.7 Viktigste forhold ved utformingen av BPA. Prosent.

2002 2010

Trygghet for at assistansen utfgres pa en faglig god mate 4 8
Assistansen skal utformes i samarbeid mellom assistent og bruker 37 30
Assistansen skal utformes mest mulig i samsvar med brukerens gnsker 59 62
Sum 100 100
356 747

I tabell 7.7 skiller vi mellom de tre gruppene ved a spgrre om hva brukerne mener skal ligge
til grunn ved utformingen av BPA: faglig god utfgrelse av tjenestene (rehabilitister),
samarbeid mellom bruker og assistent (tradisjonalister) eller brukerens gnsker (ideologer).
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Fordelingene for 2002 og 2010 er noenlunde like, men vi kan merke oss en svak gkning av
"ideologer” og en fordobling av rehabilitister”. lgjen kan dette pa den ene siden tolkes ut fra
at flere brukere pa den ene sida har blitt trygge pa ordningen og vil bestemme selv. Men
samtidig har vi fatt nye brukergrupper inn som ikke kan ivareta arbeidslederrollen pa egen
hand.

En slik fortolkning bekreftes av den multivariate analysen for 2010 (se vedlegg 2):

e Den starste andelen av brukerne kan betegnes som “ideologer”: 62 prosent gnsker
helst at assistansen utformes mest mulig i samsvar med deres gnsker. De er ofte yngre,
er oftere sansehemmet, og de har ofte andelslag som arbeidsgiver

e En noe mindre andel kan betegnes som “tradisjonalister”: 30 prosent gnsker helst at
assistansen utformes i samarbeid mellom assistenter og dem. De har ofte lav
utdannelse, de har oftere pafart hjerneskade eller bevegelseshemmet.

e En liten andel av brukerne kan betegnes som “rehabilitister”: 8 prosent gnsker farst og
fremst trygghet for at assistansen er utfart pa en faglig god mate. De er ofte psykisk
utviklingshemmet eller har lerevansker, og de er enten selv eller har kommunen som
er arbeidsgiver.
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8. BPA 2002-2010: Stabilitet og endring

Som nevnt innledningsvis er en hovedintensjon med undersgkelsen a finne svar pa om
alminneliggjeringen av BPA gjennom tredoblingen av antallet brukere siden 2002 og
utvidelsen av malgruppa fra 2006 har hatt betydning slik brukerne vurderer det.

Undersgkelsen viser at mange trekk ved BPA er stabile. Ordningen er fremdeles dominert av
personer med bevegelseshemninger. Det er en betydelig overvekt av kvinner som tildeles
BPA. Brukergruppa framstar som ressurssterk hvis vi ser pa utdanningsniva. Nesten hver
fjerde bruker har utdanning pa universitets-/hggskoleniva. Tallet er pa samme niva som for
personer uten funksjonsnedsettelser. Det ligger langt over gjennomsnittet for personer med
funksjonsnedsettelser generelt, og forskjellene har gkt i perioden.

Det mest slaende er kanskje hvor stabilt hgy tilfredsheten er med BPA. Den har ikke blitt
redusert i perioden. Pa flere omrader ser det heller ut til at tilfredsheten er blitt enda hayere.

Vi ser likevel ogsa endringer pa viktige omrader. Endringene kan til dels spores til gkningen
av antallet brukere og at ordningen er blitt mer etablert, og kan til dels ses som en konsekvens
av malgruppeutvidelsen.

8.1. Sterkere heterogenitet blant brukerne

Et av de tydeligste utviklingstrekkene er at brukergruppa har blitt mer heterogen. Det har blitt
flere med sansehemninger, pafgrte hjerneskader og utviklingshemming. De to siste gruppene
har sarlig gkt etter 2003, og skningen ma ses i sammenheng med malgruppeutvidelsen i
2006. Mer enn hver tiende bruker oppgir i dag utviklingshemming/leerevansker som
funksjonsnedsettelse. Men samtidig kan vi merke oss at mange brukere oppgir flere typer
funksjonsnedsettelser.

Malgruppeutvidelsen og heterogeniteten gjenspeiles i aldersspredningen blant BPA-brukerne.
Det er blitt flere barn og unge som far BPA, men samtidig er flere av brukerne eldre (over 50
ar). Dette ma farst og fremst ses i sammenheng med at mange som fikk innvilget BPA far
2002 har beholdt ordningen. Gjennomsnittsalderen for de som fikk innvilget BPA etter 2003
er derimot litt lavere enn for de som fikk innvilget ordningen tidligere.

Heterogeniteten illustreres ogsa gjennom at langt flere brukere i 2010 pa den ene sida har
BPA som eneste tjenestetilbud. @kningen kan til dels henge sammen med at det er blitt flere
brukere med fa timer, men den kan ogsa ses som en konsekvens av at flere brukere har blitt
trygge i rollen som assistansemottakere og gnsker a legge hele tjenestetiloudet inn i BPA.
Tendensen kan endelig tolkes som at ordningen har ”satt seg” mer hos kommunene og at de
"vager” a overlate mer til brukerne. Men samtidig har vi pa den andre sida fatt inn brukere
som ikke ivaretar arbeidslederansvaret alene og som bl.a. gnsker & kombinere det med
omsorgslgnn og avlastning. Dette er de eneste tjenestetilbudene som har gkt i omfang blant
BPA-brukerne i perioden mellom 2002 og 2010.

8.2. Brukerstyringen er endret, men ikke svekket

Heterogeniteten gjenspeiles gjennom hvem som ivaretar styringen av ordningen. Her har det
skjedd en polarisering. Pa den ene sida er det i sterkere grad primarbrukeren selv som styrer.
Og flere ser pa relasjonen til assistentene farst og fremst som et arbeidsforhold. Pa den andre
sida er det flere som oppgir at pargrende/hjelpeverge bestemmer, eller at de bestemmer i
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samrad med pargrende/hjelpeverge. Mer enn hver 10. bruker i 2010 oppgir at
pargrende/hjelpeverge er arbeidsleder. Pargrende/hjelpeverges innflytelse har gkt pa alle
omrader, dvs i valg av arbeidsgivermodell, valg av assistenter, utgvelsen av arbeidsledelse og
nar det gjelder & bestemme assistentenes arbeidsoppgaver.

Heterogeniteten og polariseringen blant brukerne illustreres endelig ved at de sakalte
"ideologene” (som legger vekt pa at assistansen skal utformes mest mulig i samsvar med
brukernes gnsker) og “rehabilitistene” (som vektlegger tryggheten for assistansen skal utfgres
pa en sa god mate som mulig), begge har gkt i undersgkelsen i 2010 i forhold til i 2002.

Assistentenes innflytelse er betydelig redusert. Andelen som har oppgitt at arbeidsoppgavene
bestemmes i samrad med assistentene er redusert med hele 20 prosentpoeng. Kommunenes
innflytelse har ogsa blitt mindre, med unntak av omfanget av hjelpetilbudet, hvor de synes a
ha tatt et sterkere grep. Dette unntaket henger trolig farst og fremst sammen med at antallet
brukere har gkt, ikke brukergruppas endra sammensetning. En slik antakelse bekreftes ved at
brukernes innflytelse pa sammensetningen av tjenestetilbudet er stabil. Forskjellen kan forstas
ut fra at det er tjenesteomfanget kommunene farst og fremst har behov for & ha kontroll over.
Det gir utslag pa de kommunale budsjettene.

Hvis vi ikke knytter brukerstyring kun til om primaerbruker styrer sjgl, men inkluderer
pargrende/hjelpeverge, er en rimelig konklusjon at brukerstyringen ikke har blitt svekka etter
som BPA har fatt gkt omfang og utvidet malgruppe. Den tar imidlertid mer ulike former enn
da brukergruppas sammensetning var mer enhetlig. Slik sett ser dermed heller ikke den
sterkere institusjonaliseringen av ordningen og malgruppeutvidelsen forelgpig ut til a true
ordningens brukerstyrte kvaliteter, men den far et mer heterogent preg.

8.3. ULOba styrker sin posisjon som arbeidsgiver

Tendensen med at ULOba styrker sin ”markedsandel” som arbeidsgiver har fortsatt i perioden
mellom 2002 og 2010. ULOba rekrutterer na 1/3 av brukerne. Nye aktgrer som kommersielle
selskaper som har kommet pa banen er i svert liten grad representert blant arbeidsgiverne.

P& samme mate som ved tidligere undersgkelser skarer ULOba hgyere pa omrader som
innflytelse og trivsel. Brukere knyttet til ULOba oppgir starre innflytelse bade mht
sammensetning av tjenestetilbudet og over assistentenes arbeidsoppgaver. De er ogsa mer
tilfreds med ordningen enn brukerne med kommunen som arbeidsgiver.

Vi kan likevel ogsa merke oss at kommunene ser ut til & ha blitt mer profesjonelle i deler av
arbeidsgiverfunksjonen som tidligere har fatt mye kritikk. Opplaringen av sa vel
arbeidsledere som assistenter er kommunenes ansvar (Sosial- og helsedepartementet 2000).
Selv om det enna framkommer viktige mangler her, er tilfredsheten pa begge disse omradene
betydelig sterre i 2010 enn i 2002.

Valg av arbeidsgiver er blant de omradene der kommunene na tar mindre styring. Det er faerre
som bestemmer arbeidsgiver tilknytning sammen med kommunen.

8.4. Kommunal tilstramming eller annen sammensetning av brukergruppa?

En tydelig tendens i undersgkelsen fra 2010 er at det er blitt flere brukere med fa timer BPA. |
gjennomsnitt har brukerne som har fatt tildelt BPA etter 2002 10 timer feaerre i uka enn de som
fikk ordningen far 2002. Andelen sakalte ”smabrukere” (mindre enn 16 timer pr uke) har gkt
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med mer enn 10 prosent, og det er serlig andelen med ”gjennomsnittsbrukere” (16-38 timer
per uke) som har blitt redusert. Antallet "storbrukere” (mer enn 38 t per uke) er derimot
relativt stabilt. Dette kan skyldes at kommunene har blitt mer restriktive overfor personer de
opplever har moderate behov for assistanse, men det kan ogsa skyldes at andelen potensielle
brukere i denne gruppa har blitt feerre, og/eller at flere med mindre behov for assistanse
gnsker seg eller anbefales ordningen.

En kan samtidig merke seg at gjennomsnittstallet for de "nye” brukergruppene
utviklingshemmede og personer med pafart hjerneskade er hgyere enn for gruppene som
tradisjonelt har hatt BPA. For disse er gjennsomsnittstallene henholdsvis 47 og 43 timer per
uke. Selv om det er relativt fa personer det her er snakk om kan en kanskje stille spgrsmalet
om kommunene vurderer behovet til disse brukerne annerledes enn for de med
bevegelseshemninger og sansehemninger.

Andelen som oppgir & ha fatt gkt det totale tjenestetilbudet gjennom at de fikk BPA er
redusert med nesten en tredjedel i 2010 i forhold til i 2002. Og det er feerre som har fatt BPA
etter 2002 som har fatt gkt omfanget av tjenestetilbudet i perioden etter at de fikk ordningen i
forhold til de som fikk BPA tidligere. Dette kan innebare en tilstramming, men ogséa her ma
vi ta hgyde for at brukergruppa har endret seg.

Det er flere brukere i 2010-undersgkelsen som opplever utrygghet rundt ordningen. De
samme forklaringene som i de foregaende avsnittene vil ogsa kunne gjelde her. Igjen kan
dette pa den ene sida tolkes ut fra at brukerne opplever mer restriktive holdningene fra
kommunenes side. Det er en betydelig starre utrygghet blant brukerne i 2010 i forhold til i
2002. Dette gjelder sarlig omfanget av ordningen, sammensetningen av tjenestetilbudet og
valget av arbeidsgivertilknytning, men utryggheten er ogsa starre mht & fa beholde ordningen.
Pa den andre sida er utryggheten sterkest blant de “nye” brukergruppene (utviklingshemmede,
personer med paferte hjerneskader). Utryggheten kan dermed ogsa forstas ut fra at de er
nybegynnere med ordningen og dermed opplever stgrre utrygghet bade mht om de vil fa
beholde den og mht hvordan den vil fungere.

For & fa sikker kunnskap om endringene pa disse omradene vil det veere ngdvendig a foreta
kvalitative studier.

8.5. Hpgringsutkast til ny lov om kommunale helse- og omsorgstjenester — nye signaler?

Vi stilte innledningsvis spgrsmalet om utvidelsen av malgruppa til personer som ikke kan
ivareta arbeidslederfunksjonen alene kan ha som konsekvens at det oppstar ulike varianter av
BPA med ulike grader av brukerstyring. Sa langt framstar BPA farst og fremst som en
tjeneste som har bevart serpreget. Brukerstyringen er sterk og tilfredsheten blant brukerne
sveert hgy. Signaler i det ferske hgringsnotatet til forslag om ny lov om kommunale helse- og
omsorgstjenester, kan imidlertid apne for at vi framover far ulike varianter av ordningen
(Helse- og omsorgsdepartementet 2010).

I hgringsutkastet som ble lagt fram 18. oktober 2010 opereres det det med et skille mellom
’personlig assistanse” og “brukerstyrt personlig assistanse”. Personlig assistanse blir etter
forslaget en “sekkebetegnelse” for et langt bredere utvalg tjenester enn dagens BPA.
Personlig assistanse omtales pa fglgende mate:

Personlig assistanse omfatter egenomsorg og personlig stell og det som i dag omtales som
personrettet praktisk bistand og som i forhold til brukerbetaling/egenandel likestilles med
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hjemmesykepleie. Det er et formal & bidra til & gjere den enkelte mest mulig selvhjulpen i
dagliglivet og tjenesten skal hvis det er hensiktsmessig ogsa innebare oppleering. Videre
omfattes hjemmehjelp og annen hjelp til alle dagliglivets praktiske gjgremal i hjemmet og i
tilknytning til husholdningen, for eksempel kjgp av varer, matlaging, vask av kleer og bolig,
sngmaking m.v. Videre omfatter bestemmelsen “praktisk bistand™ og “stgttekontakt™ etter
dagens sosialtjenestelov § 4-2 bokstav a og bokstav c. Det er sentralt at personlig assistanse
ytes med stor grad av brukermedvirkning og brukerstyring basert pa en helhetlig vurdering
av behov og brukers gnsker (s. 149).

Samtidig omtales brukerstyrt personlig assistanse som en egen ordning, og beskrives ut fra
dagens mal og retningslinjer. Haringsnotatet gar imot en sterkere rettighetsfesting av BPA,
men sier dagens utforming av rettigheter etter sosialtjenesteloven skal erstattes av den
rettslige standarden ”ngdvendige helse- og omsorgstjenester” (Helse-og
omsorgsdepartementet 2010:159). En slik mate a rettighetsfeste sosiale tjenester pa er ment a
skulle innebare en viderefgring av gjeldende rett. Det heter videre:

Dette vil ogsa gi rom for kommunene til a legge til rette for grader av brukerstyring i tilfeller
der bruker ikke selv kan ivareta arbeidsledelsen helt, jf omtalen av ’personlig assistanse™
(ibid.).

Hva dette skal innebaere i praksis er uklart. Og det er uavklart hva som blir formuleringene i
den endelige loven. Blir formuleringene i hagringsutkastet staende, kan de imidlertid forstas
som at departementet legger opp til en starre variasjon av personlig assistanse-ordningen enn
den vi har i dag.
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Vedlegg 1
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BRUKERSTYRT PERSONLIG ASSISTANSE

INFORMASJON OM UNDERSOKELSEN

P3 vegne av Stiftelsen Sophies Minde gjennomfarer Hagskolen i Lillehammer og
@stlandsforskning en undersekelse blant alle BPA-brukere i Norge. M3let er 3
kartlegge hvordan brukerne opplever BPA-ordningen, og resultatene skal benyttes
til videreutvikling av BPA-ordningen.

Deltakelse i undersgkelsen er frivillig. Er det sparsmal du ikke ensker 3 svare pa
kan du ga videre til neste sparsmal. Innsendte sperreskjema makuleres og svarene
analyseres sammen med svar fra 2000 andre BPA-brukere.

Den som skal fylle ut sperreskjemast er BPA-brukeren. Det er noen unntak:
- Foresatte kan svare pa3 vegne av brukeren om brukeren er 16 3r eller yngre
- Voksne brukere kan fa hjelp til 3 fylle ut skjema av naerperson eller hjelpeverge
om brukeren ikke har forutsetninger/er i stand til 3 fylle ut skjemaet alene.

@stlandsforskning er behandlingsansvarlig institutt for undersgkelsen.
- Kontakt ved post: @stlandsforskning, Torggt. 32, 2317 Hamar
- Kontakt ved e-post: vj@ostforsk.no

Svarfrist er fredag 12. mars 2010.

Skjemaet folger under og sparsmalene er inndelt i fire seksjoner (A-D).

TEMA A. BESKRIVELSE AV TIENESTETILBUDET

Al. Nér fikk du innvilget brukerstyrt personlig assistanse? (3rstall)

A2-6. Hvilke tjenester omfatter det kommunale tilbudet du gis i dag?

Antall timer pr uke

Brukerstyrt personlig assistanse

Hiemmehijelp

Hiemmesykepleie

Stettekontakt

Andre kemmunale hjelpetjenester

A7-9. Omfatter det kommunale tilbudet du gis ogsa felgende tjenester?

Ja MNei

Omsorgslenn

Avlastning

Miljgarbeidertjenester

A10. Hvordan er omfanget av kommunale hjelpetimer i dag (BPA + andre
tjenester) i forhold til omfanget for BPA?

Ikke relevant: hadde ikke kommunale hjelpetilbud fer BPA

Redusert

Som far

Bkt

All. Er omfanget av BPA blitt endret i den perioden du har hatt ordningen?

Redusert

Som far

Bkt




TEMA B. ARBEIDSGIVER, ARBEIDSLEDER & ASSISTENTER

Bl. Hvor mange assistenter har du? (samlet antall)

B2-4. Hvordan ble assistentene rekruttert?

Antall assistenter

Blant parorende

Blant venn{er) som jeg kjente p3 forhand

Blant person(er) utenfor mitt tidligere nettverk

BE5. Hvem er arbeidsqgiver for din(e) personlig{e) assistent(er)?

Jeqg er arbeidsgiver selv

Andelslag (ULOba)

Kommunen

Andre

B6. Hvis andre, hva er navnet?

B7. Hvem hadde sterst innflytelse pd valg av arbeidsgiver? (Velg ett
alternativ)

leg

Jeg i samarbeid med parerende

Jeqg i samarbeid med kommunen

Kommunen

Andre

B8. Hvem er arbeidsleder for ordningen? (Velg ett alternativ)

Jeg er arbeidsleder selv

Jeg er arbeidsleder i samarbeid med parerende/hjelpeverge

Pa3rgrende/hjelpeverge er arbeidsleder

Representant for kommunen er arbeidsleder

Andre

B9. Hvem valgte ut personlig(e) assistent(er)? (Velg ett alternativ)

Jeqg selv

Jeq, i samrad med arbeidsgiver

Jeq, i samrad med parerende/hjelpeverge

Arbeidsgiver

Parerende/hjelpeverge

Andre

B10. Hvem bestemmer assistenters arbeidsoppgaver? (Velg ett alternativ)

Jeqg bestemmer selv

Jeg i samrad med assistenten{e)

Jeg i samrad med mine pargrende/hijelpeverge

Jeg i samrad med kommunen

Assistenten(e)

Parerende/hjelpeverge

Kommunen

Annet

Bl11. Hva passer best for ditt forhold til assistent(er)? (Velg ett alternativ)

Ferst og fremst et arbeidsforheld

Mer arbeidsforhold enn vennskapsforhold

Arbeidsforhold og vennskapsforheold i like stor grad

Mer vennskapsforheld enn arbeidsforhold

Farst og fremst et vennskapsforhold
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TEMA C. TILFREDSHET OG INNFLYTELSE

C1-2. I hvilken grad hadde du innflytelse pd fastleggingen av ...

Liten Middels Stor

.. total timeramme (BPA & evi. andre fjenester)?

.. sammensetningen av BPA og evt. andre tjenester?

C3-4. Er du tilfreds med ...

Lite Moks3 Svaert
tilfreds | tilfreds | tilfreds

... total timeramme (BPA & evt. andre fjenester)

.. sammensetningen av BPA og evt. andre tjenester?

C5-14. Hvor ofte utfores tjenester i forbindelse med folgende aktiviteter av
din{e) personlige assistent{er):

Hvear 3-6 1-2 1-3 Sjeld- | aldri
dag dager dager dager ners
pr uke pr uke pr mnd

Personlig stell morgen & kveld

Husarbeid, matlaging

Barnepass o.l.

Fritidsaktivitet (idrett, kurs o.l.)

Frend (innkjep, bank o.l.)

Forefallende arb. (bil, dyr, hage)

Transport

Arbeid/utdanning

Organisasjonsarbeid

Feriereiser

C15-25. Hvor tilfreds er du med felgende sider ved BPA-ordningen:

Lite Moks3 Svaert
tilfreds | tilfreds | tilfreds

BPA-ordningen generelt

Den faktiske brukerstyringen som ordningen gir

Mulighet til 3 velge egne assistenter

Mulighet til 3 ha faarre hjelpepersoner 3 forhalde seq til

Mulighet til et naart og trygt forhold il assistentene

Fleksibilitet i hvilke oppgaver assistentene kan utfare

Fleksibilitet med tanke p3 tidspunkter for assistanse

Muligheter ordningen air til 3 leve et aktivt liv

Uavhengighet i forhold til hielp fra familie/venner

Muligheter for gkt likestilling med andre borgere

Muligheter for gkt livskvalitet

C26-30. Hvor tilfreds er du med felgende sider ved arbeidsgiver:

Lite Moks3 Svaert
tilfreds | tilfreds [ tilfreds

Min arbeidsgiver generelt

Arbeidsgivers opplasring overfor deg som arbeidsleder

Arbeidsgivers opplasring overfor assistenten(e)

Arbeidsgivers ivaretakelse av administrative oppgaver

Arbeidsgivers veiledning hvis det oppstar problemer

C31. Hva er det viktigste forholdet ved utformingen av BPA-tilbudet for
deg som bruker? (Velg ett alternativ)

Jeq ensker trygghet for at assistansen er utfert pa en faglig god mate

Jeqg gnsker at assistansen skal utformes i samarbeid mellom assistenter og meg

Jeg ensker at assistansen skal utformes mest mulig | samsvar med mine gnsker




C32-35. I hvilken grad opplever du det felgende som vanskelig ved BPA?

Ingen
problemer

Moen
problemer

Store

problemer

Rekruttering av assistenter

Styring/administrasjon av ordningen

Planleqaging av arbeidsoppgaver for assistenter

Assistenter er dominerende og tar styringen

C36-39. Opplever du usikkerhet rundt BPA-ordningen for

deg framover?

Ja MNei

Usikkerhet i forhold til om jeg far beholde ordningen

Usikkerhet i forhold til omfanget av hjelpetimer

Usikkerhet med tanke p3 sammensetningen av tjenester

Usikkerhet med tanke p3 valg av arbeidsagivertilknytning

TEMA D. OM BRUKEREN

NB: For de som svarer pa vegne brukeren (foresatte/nzerperson/hjelpevarge) minner vi om

at det er fakta om bruksren vi ensker at de svarer for
D1. Er du kvinne/jente eller mann/gutt?

Kvinne

Mann

D2. Hva er din alder? ar

D3. Hva er din heyeste fullferte utdannelse?

Videregaende opplaering eller lavere (ingen fullfert utdannelse)

Grad ved Universitet eller hegskole (minimum 3 ar)

D4. Hva er din hovedbeskjeftigelse? (Velqg ett alternativ)

Barnehagebarn/skoleelev/student

Yrkesaktiv

Dagen gar med til organiserte aktiviteter {org.arbeid, trene, arbeidstrening o.l.)

Dagen gar med til dagligdagse gjsremal

D5-10. Hvilke(n) type(r) funksjonsnedsettelse(r) har du?

Ja MNei

Bevegelseshemmet

Sansehemmet (syn, harsel)

Psykisk utviklingshemmet/leerevansker

Pafort hjerneskade (vansker med hukommelse, sprak og arientering)

Psykisk lidelse

Andre

D11. Hvor lenge har du hatt funksjonsnedsettelse(r)?

Medfadt

Pafert i barndom/ungdom

Pafart i voksen alder

D12. Sivil status (hvis 16 ar eller eldre)

Gift/samboende

Enslig

D13. Hvor stor er kommunen du bor i?

0-4999 innbyggere

5000-19999 innbyggere

20000 innbyggere og mer

D14. I hvilken landsdel bor du?

Mord-Norge (Finnmark, Troms & Nordland)

Midt-Norge (Nord-Trendelag & Sgr-Trgndelag

Vestlandet (Hordaland, Mgre og Remsdal, Regaland & Sogn og Fjordane)

@stlandet (Akershus, Buskerud, Hedmark, Oppland, Oslo, Telemark, Vestfold & @stfold)

Serlandet (Aust-Agder & Vest-Agder)
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Vedlegg 2

Regresjonsanalyse er en statistisk metode som brukes til & undersgke sammenhengen mellom
flere variabler. Den brukes serlig til & finne et tilnaermet uttrykk for hvordan en variabel
endrer seg som funksjon av de andre variablene. | dette vedlegget gis alle tabeller fra
logistiske og lineaere regresjonsanalyser som det er referert til i hovedteksten. | tabellene gis
folgende mal:

B: Ustandardiserte koeffisienter
SF: Standardfeilen

EXP(B): Oddsratioet

*** = signifikant pa 0.01

** = signifikant pa 0.05

* = signifikant pa 0.1
Nagelkerke R?eller Justert R?

I all hovedsak vises det til logistiske regresjoner. Dette er den mest brukte regresjonsanalysen
nar den avhengige variabelen er todelt. For lesere med begrenset erfaring med statistisk
analyse kan tabellene vaere vanskelige a forsta. Men hvis leseren merker seg felgende tre
momenter kan en komme ganske langt i 4 tolke tabellene:
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Signifikansnivaet er gitt med tegnene *, ** & *** og viser til hvor sannsynlig det er at
vi ikke har en sammenheng mellom en variabel og den avhengige variabelen. Desto
flere "*”, desto sterkere er sasmmenhengen. Eksempel: Hvis vi far *** betyr det at det
er 99 prosent sannsynlig at vi har en sammenheng, hvis vi far * betyr det at det er 90
prosent sannsynlig at vi har en sammenheng, og hvis det ikke er neon ”*” er det
mindre enn 90 prosent sannsynlig at vi har en sammenheng.

Nagelkerke R?er et mél pa hvor god modellen er. Noen modeller er drlig spesifiserte,
dvs. at vi har inkludert fa variabler som har en sammenheng med avhengig variabel.
Da blir Nagelkerke R? svert lav (ned til 0.02). Andre modeller er godt spesifiserte,
dvs. at vi har inkludert mange variabler som har en sammenheng med avhengig
variabel. Da blir Nagelkerke R? ganske hay (opp til 0.35).

Ved a tolke koeffisientene i oddsskalaen (EXP(B)) far vi en forstaelse av styrken pa
sammenhengen. En odds er sannsynligheten for at en gitt hendelse skal inntreffe i
forhold til sannsynligheten for at den ikke skal inntreffe. Det er tre muligheter:
EXP(B) > 1 gker oddsen; EXP(B) = 1 ingen endring; og EXP(B) < 1 minsker oddsen.



Kapittel 4

Faktorer av betydning for om en bare har BPA.

B SF | Exp(B)

Kvinne 138 160 |1.148
Alder -017  *** 1.005 |.983
Selv arbeidsgiver 337 259 | 1.401
Andelslag arbeidsgiver | .676 **x 1177 | 1.966
Smabruker 429 *x 208 | 1.536
Gjennomsnittsbruker 172 202 | 1.187
Bevegelseshemmet -550 *** | 210 |.577
Konstant 1.062 *** | 310 |2.893
Nagelkerke R? 0.08

Referansekategorier: Mann, Kommunen arbeidsgiver, Storbruker,

Regresjonen viser falgende om forskjeller mellom med hensyn til om en bare har BPA.
Desto eldre en er desto lavere sannsynlighet er det for at en bare har BPA
Personer med andelslag som arbeidsgiver har mye hgyere odds for bare & ha BPA
sammenlignet med de som har kommunen som arbeidsgiver

Smabrukere er overrepresentert blant de som bare har BPA

Personer som er bevegelseshemmet har klart lavere odds for bare a ha BPA enn

Faktorer av betydning for opplevelse av liten innflytelse pa omfanget (total timeramme).

personer som har andre funksjonsnedsettelser

B SF | Exp(B)

Alder 011 ** 005 |1.011
Hgy utdanning -.210 175 | .811
Andelslag arbeidsgiver - 706  *** | 265 |.494
Kommunen arbeidsgiver |-519 ** 246 | .595
Smabruker 611 Fxk | 217 | 1.842
Gjennomsnittsbruker 290 215 | 1.337
Pafgrt hjerneskade 637  *** | 201 |1.891
Konstant -936 *** | 340 |.392
Nagelkerke R 0.06

Referansekategorier: Lav utdannelse, Arbeidsgiver selv, Storbruker, Ikke pafert hjerneskade

Regresjonen viser falgende om hva som kjennetegner personer som opplever liten innflytelse
pa omfanget (den totale timeramma):

Desto eldre en er desto oftere opplever en liten innflytelse
Smabrukerne er overrepresentert blant de som opplever lav innflytelse

De som er arbeidsgiver selv er overrepresentert blant de som opplever liten innflytelse

(mens fordelingen sa & si er lik for kommunen og andelslag som arbeidsgiver)

De som har pafart hjerneskade opplever oftere a ha liten innflytelse enn personer med

andre funksjonsnedsettelser
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Faktorer av betydning for liten tilfredshet med omfanget (total timeramme).

B SF Exp(B)
Bevegelseshemmet | .455 * 275 | 1.577
Pafgrt hjerneskade | .300 239 |1.350
Storbruker -379  * 241 | .684
Konstant -1.905 260 |.149
Nagelkerke R? 0.02

Referansekategorier: Sansehemmet/psykisk utviklingshemmet/leerevansker,
Smabruker/gjennomsnittsbruker

Regresjonen som belyser hva som kjennetegner personer som er lite tilfreds med omfanget
(den totale timeramma) forteller at:
e Storbrukerne er sjeldnere lite tilfredse enn gjennomsnittsbrukerne og smabrukerne
e Bevegelseshemmede er overrepresentert blant de som er lite tilfredse

Faktorer av betydning for opplevelse av liten innflytelse pa sammensetningen av tjenestene.

B SF | Exp(B)

Alder .008 .006 | 1.008
Pafgrt hjerneskade 778 **xk | 217 | 2.178
Selv arbeidsgiver -.159 319 |.853
Andelslag arbeidsgiver | -.474 *x 211 | .622
Smabruker 414 ** 1,192 |1.513
Konstant -1.1565  *** | 297 |.315
Nagelkerke R 0.07

Referansekategorier: Ikke pafart hjerneskade, Kommunen arbeidsgiver,
Gjennomsnittsbruker/storbruker

Regresjonen viser fglgende om hva som kjennetegner personer som opplever liten innflytelse
pa sammensetningen av tjenester:
e Smabrukerne er overrepresentert blant de som opplever lav innflytelse
e De som har andelslag som arbeidsgiver er underrepresentert blant de som opplever
liten innflytelse
e De som har pafert hjerneskade opplever oftere a ha liten innflytelse enn personer med
andre funksjonsnedsettelser

Faktorer av betydning for liten tilfredshet med sammensetningen av tjenestene.

B SF Exp(B)

Kvinne 227 271 | 1.255
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | .504 400 | 1.655
Arbeidsgiver selv -1.072  * 617 |.342
Andelslag arbeidsgiver -.423 302 | .655
Gjennomsnittsbruker 342 267 | 1.408
Konstant -2.040 *** | 270 |.130
Nagelkerke R? 0.03

Referansekategorier: Mann, Ikke psykisk utviklingshemmet/lzerevansker, Kommunen
arbeidsgiver, Smabruker/storbruker

Regresjonen viser at de som er arbeidsgiver selv sjeldnere er lite tilfredse enn de som har
kommunen som arbeidsgiver.
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Faktorer av betydning for antallet kompenserende tiltak.

B SF

Alder .007 *xxk 1,002
Bevegelseshemmede .256 **x 1,096
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | -.250 * 131
Arbeidsgiver selv 164 122
Andelslag arbeidsgiver 227 *** 1.081
Smabruker -1.321 *** | .096
Gjennomsnittsbruker -.658 *xx 1,094
Konstant 2.501 159
Justert R® 0.25

Referansekategorier: Sansehemmet/pafart hjerneskade, Kommunen arbeidsgiver, Storbruker

Faktorer av betydning for antallet utviklende tiltak.

B SF

Alder -011  *** | 002
Sansehemmet 131 .086
Pafart hjerneskade 164 = .092
Arbeidsgiver selv .208 * 118
Andelslag arbeidsgiver | .237 **x | 078
Smabruker -629  *** | 093
Gjennomsnittsbruker -350 *** | 091
Konstant 1.816 124
Justert R® 0.25

Referansekategorier: Bevegelseshemmet/Psykisk utviklingshemmet/laerevansker, Kommunen

arbeidsgiver, Storbruker

Regresjonene viser fglgende om antallet kompenserende og utviklende tiltak:
e Alder: Antallet kompenserende tiltak gker med alderen og antallet utviklende tiltak

synker med alderen

e Type bruker: Antallet kompenserende og utviklende tiltak er hgyest for storbrukerne
e Arbeidsgiver: Antallet kompenserende tiltak og utviklende tiltak er lavest for de som
har kommunen som arbeidsgiver

e Funksjonsnedsettelse: Antallet kompenserende tiltak er starst for bevegelseshemmede

og antallet utviklende tiltak er hgyest for de med pafart hjerneskade
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Faktorer av betydning for ”brukeren” bestemmer assistenters arbeidsoppgaver.

B SF Exp(B)

Kvinne 152 *xx 1180 | 2.121
Alder .024 *** 1.006 |1.025
Hgy utdanning 342 * 190 | 1.408
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | -2.458  *** | 465 | .086
Pafart hjerneskade -1.497 %% | 234 | .224
Arbeidsgiver selv 408 296 | 1.504
Andelslag arbeidsgiver 947 *xx | 207 | 2.577
Gjennomsnittsbruker -.252 184 | 777
Konstant -1.092 337 | .335
Nagelkerke R 0.35

Referansekategorier: Mann, Lav utdanning, Bevegelseshemmet/sansehemmet, Kommunen
arbeidsgiver, Smabruker/storbruker

Regresjonen viser fglgende om brukere som avgjer assistenters oppgaver selv:

Kjgnn: Kvinner er overrepresentert blant brukere som bestemmer selv

Alder: Oddsen for at brukeren bestemmer selv gker med alderen

Utdanning: Hegyt utdannede er overrepresentert blant brukere som bestemmer selv
Arbeidsgiver: Det er hgyest andel brukere som bestemmer selv blant de som har
andelslag som arbeidsgiver

Funksjonsnedsettelse: Det er lavest andel brukere som bestemmer selv blant de som er
psykisk utviklingshemmet/lzerevansker og de med pafert hjerneskade

Faktorer av betydning for ”andre” bestemmer assistenters arbeidsoppgaver.

B SF Exp(B)

Kvinne -.637 * 351 | .529
Alder -.047 *xk 1012 | .954
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | 1.987  *** | 386 | 7.295
Pafart hjerneskade 1.275  *** | 352 | 3.579
Arbeidsgiver selv -1.106 .827 |.331
Andelslag arbeidsgiver -.595 .384 | .551
Smabruker -1.109  ** 469 | .330
Gjennomsnittsbruker -.545 .394 | .580
Konstant -122 590 | .486
Nagelkerke R’ 0.41

Referansekategorier: Mann, Bevegelseshemmet/sansehemmet, Kommunen arbeidsgiver,
Storbruker

Regresjonen viser fglgende om brukere som lar andre avgjgre assistenters oppgaver:
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Kjgnn: Menn er overrepresentert blant brukere som lar andre bestemme

Alder: Oddsen for at brukeren lar andre avgjere synker med alderen.

Type bruker: Det er lavest andel brukere som lar andre avgjare blant de som er
smabrukere.

Funksjonsnedsettelse: Det er hgyest andel brukere som lar andre avgjgre blant de som
er psykisk utviklingshemmet/laerevansker og de med pafart hjerneskade



Faktorer av betydning for ”bruker + andre” bestemmer assistenters arbeidsoppgaver.

B SF Exp(B)

Kvinne -542 x| 167 | .582
Alder -011  ** .005 |.989
Hgy utdanning -386 ** 185 |.680
Bevegelseshemmet -436  ** 206 | .646
Pafart hjerneskade 884  *** | 202 | 2421
Andelslag arbeidsgiver | -.711 *** | 185 | .491
Gjennomsnittsbruker 235 170 | 1.264
Konstant .598 *x 294 |1.818
Nagelkerke R’ 0.13

Referansekategorier: Mann, Lav utdanning, Sansehemmet/psykisk
utviklingshemmet/lzerevansker, Kommunen arbeidsgiver, Smabruker/storbruker

Regresjonen viser fglgende om brukere som bestemmer assistenters oppgaver med andre:

e Kjann: Menn er overrepresentert blant brukere som bestemmer sammen med andre

e Alder: Oddsen for & bestemme sammen med andre synker med alderen

e Utdanning: Lavt utdannede er overrepresentert blant brukere som bestemmer sammen
med andre

o Arbeidsgiver: Det er lavest andel brukere som bestemmer sammen med andre blant de
som har andelslag som arbeidsgiver

e Funksjonsnedsettelse: Det er hgyest andel brukere som bestemmer sammen med andre
blant de med pafart hjerneskade og lavest blant de som er bevegelseshemmet.
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Kapittel 5

Faktorer av betydning for ”bruker” er arbeidsleder.

B SF | Exp(B)

Kvinne 571 *x 1216 | 1771
Alder .037 *** 1.007 |1.037
Hgy utdanning 712 *xx | 247 | 2.037
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | -3.011  *** | 470 |.049
Pafart hjerneskade -1.996 *** | 250 |.136
Andelslag arbeidsgiver .865 *xx | 252 | 2.376
Smabruker 610 ** | .281 |1.840
Gjennomsnittsbruker .360 262 | 1.434
Konstant -1.067 *** | 379 |.344
Nagelkerke R? 0.50

Referansekategorier: Mann, Lav utdanning, Bevegelseshemmet/Sansehemmet Kommunen
arbeidsgiver(Arbeidsgiver selv, Storbruker

Regresjonen viser fglgende om brukere som er arbeidsledere:

Kjgnn: Kvinner er overrepresentert blant brukere som selv er arbeidsleder

Alder: Oddsen for at brukeren er arbeidsleder selv gker med alderen

Utdanning: Heayt utdannede er overrepresentert blant brukere som er arbeidsledere
Arbeidsgiver: Det er hgyest andel brukere som er arbeidsledere blant de som har
andelslag som arbeidsgiver

Funksjonsnedsettelse: Det er lavest andel brukere som er arbeidsledere blant de med
psykisk utviklingshemmet/lzerevansker og de med péfert hjerneskade

Faktorer av betydning for “andre” er arbeidsleder.

B SF | Exp(B)

Alder -042  *** | 008 |.959
Hgy utdanning -776  *** | 301 |.460
Sansehemmet .361 264 | 1.435
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | 1.563 *** | 318 | 4.773
Pafgrt hjerneskade 1.291 *** | 259 | 3.636
Andelslag arbeidsgiver =977  *** | 274 | 376
Smabruker -613  ** | 292 | 542
Gjennomsnittsbruker -538  ** 276 | .584
Konstant 511 386 | 1.667
Nagelkerke R? 0.39

Referansekategorier: Mann, Lav utdanning, Bevegelseshemmet, Kommunen

arbeids

giver/Arbeidsgiver selv, Storbruker

Regresjonen viser fglgende om brukere som har annen arbeidsleder (representant for
kommunen, pargrende, andre):
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Alder: Oddsen for at andre er arbeidsleder synker med alderen

Utdanning: Lavt utdannede er overrepresentert blant de som har andre arbeidsledere
Funksjonsnedsettelse: Det er hgyest andel brukere som har annen arbeidsleder blant de
med psykisk utviklingshemmet/lzerevansker og de med pafart hjerneskade
Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver har sjeldent annen arbeidsleder
Omfang: Storbrukere har oftest annen arbeidsleder



Faktorer av betydning for “tilfredshet med arbeidsgiver”.

B SF
Alder 025  *** | .008
Hgy utdanning -463  * .265
Bevegelseshemmet -.200 323
Sansehemmet -.409 307
Pafgrt hjerneskade -.372 318

Andelslag arbeidsgiver 1.745 *** | 426

Kommune arbeidsgiver -1.661 *** | 404

Smabruker 466 * 261
Konstant 10.652 *** | 550
Justert R? 0.23

Referansekategorier: Lav utdanning, Psykisk utviklingshemmet/leerevansker, Arbeidsgiver
selv, Gjennomsnittsbruker/storbruker

Regresjonen viser fglgende om forskjeller mellom ulike grupper av brukere i forhold til
tilfredshet med arbeidsgiver:
e Alder: Tilfredsheten med arbeidsgiver gker med alderen
e Utdanning: Lavt utdannede har hgyere grad av tilfredshet enn hgyt utdannede
e Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver er mye mer forngyde enn de
som har kommunen som arbeidsgiver
e Omfang: Smabrukerne er mer tilfredse enn gjennomsnittsbrukere og storbrukere
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Kapittel 6

Faktorer av betydning for antall assistenter.

B SF
Arbeidsgiver selv .850 *xx | 234
Andelslag arbeidsgiver | 1.654  *** | 156
Smabruker -3.411  *** | 182
Gjennomsnittsbruker -2.621 *** | 182
Konstant 4.670 *Fxx 1159
Justert R* 0.43

Referansekategorier: Kommunen arbeidsgiver, Storbruker

Regresjonen viser fglgende om forskjeller mellom ulike grupper av brukere i forhold til antall

assistenter:

o Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver eller selv er arbeidsgiver har
flere assistenter enn de som har kommunen som arbeidsgiver
e Omfang: Smabrukerne og gjennomsnittsbrukerne har klart feerre assistenter enn

storbrukere

Faktorer av betydning for "arbeidsforhold” til assistenter.

B SF Exp(B)

Alder 015 *** | 005 |1.016
Hgy utdanning .864 **x | 195 | 2.373
Pafgrt hjerneskade -.273 207 | .761
Andelslag arbeidsgiver .790 ***x 1,193 | 2.204
Smabruker 044 224 | 1.045
Gjennomsnittsbruker -.184 216 |.832
Konstant -.352 283 | .704
Nagelkerke R? 0.12

Referansekategorier: Lav utdanning, Ikke pafert hjerneskade, Kommunen
arbeidsgiver/arbeidsgiver selv, Storbruker

Regresjonen viser falgende om hvilke grupper som opplever a ha et arbeidsforhold (og ikke
vennskapsforhold) til assistentene:
e Alder: Oddsen for at en har et arbeidsforhold gker med alderen
e Utdanning: Heyt utdannede har oftere et arbeidsforhold enn lavt utdannede
e Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver har oftere et arbeidsforhold enn
de som har kommunen som arbeidsgiver eller selv er det.
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Kapittel 7

Faktorer av betydning for ”sveert tilfreds med BPA generelt”.

B SF | Exp(B)
Hgy utdanning 162 195 | 1.176
Bevegelseshemmet -.333 242 | 717
Andelslag arbeidsgiver 1291 *** | 236 | 3.635
Storbruker 123 218 | 1.131
Konstant 1.036 *** | 230 |2.817
Nagelkerke R’ 0.08

Referansekategorier: Lav utdanning, Ikke bevegelseshemmet, Kommunen
arbeidsgiver/Arbeidsgiver selv, Smabruker/gjennomsnittsbruker

Regresjonen viser fglgende om hvilke grupper som er sveert tilfredse med BPA generelt:
e Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver er oftere sveert tilfredse enn de
som har kommunen som arbeidsgiver eller selv er det.

Faktorer av betydning for tilfredshet med relasjonelle forhold.

B SF

Kvinne 110 153
Alder -005 * .083
Hgy utdanning .073 .003
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | .177 .089
Andelslag arbeidsgiver 519 *** | 143
Gjennomsnittsbruker .078 .086
Konstant **x 084
Justert R® 0.06

Referansekategorier: Mann, Lav utdanning, Ikke psykisk utviklingshemmet/leerevansker,
Kommunen arbeidsgiver/Arbeidsgiver selv, Smabruker/Storbruker

Regresjonen viser falgende om hvem som er svert tilfredse med relasjonelle sider ved BPA.

e Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver er mye mer forngyde enn de
som har kommunen som arbeidsgiver
e Alder: Desto eldre en er desto mindre forngyd er man med de relasjonelle sidene.

Faktorer av betydning for tilfredshet med fleksibiliteten.

B SF

Hgy utdanning -.048 .070
Sansehemmet -171 ** | .079
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | .127 107
Arbeidsgiver selv 185 * 113
Andelslag arbeidsgiver 547 *** | 071
Konstant 5.314 *** | 055
Justert R® 0.08

Referansekategorier: Lav utdanning, Bevegelseshemmet/pafart hjerneskade, Kommunen
arbeidsgiver
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Regresjonen viser falgende om hvem som er svert tilfredse med fleksibiliteten ved BPA.
e Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver eller selv er arbeidsgiver er mer
forngyde enn de som har kommunen som arbeidsgiver
e Funksjonsnedsettelse: De som er sansehemmet er minst forngyde med fleksibiliteten.

Faktorer av betydning for tilfredshet med forhold som omhandler selvstendighet.

B SF

Bevegelseshemmet -.197 201
Sansehemmet -.304 198
Pafgrt hjerneskade -.159 208
Arbeidsgiver selv 460 * 285
Andelslag arbeidsgiver 1,151 ***| 170
Konstant 13.440 *** | 204
Justert R* 0.07

Referansekategorier: Psykisk utviklingshemmet/leerevansker, Kommunen arbeidsgiver

Regresjonen viser fglgende om hvem som er sveert tilfredse med forhold som omhandler
selvstendighet ved BPA.
e Arbeidsgiver: De som har andelslag som arbeidsgiver eller selv er arbeidsgiver er mer
forngyde med dette enn de som har kommunen som arbeidsgiver

Faktorer av betydning for problem med rekruttering.

B SF | Exp(B)
Kvinne -.150 166 | .861
Alder -.008 005 |.992
Smabruker -.215 169 | .806
Kommune arbeidsgiver .397 *x 161 | 1.488
Konstant .896 xR 256 | 2.449
Nagelkerke R’ 0.02

Referansekategorier: Mann, Gjennomsnittsbruker/storbruker, Andelslag
arbeidsgiver/Arbeidsgiver selv

Regresjonen viser at de som har kommunen som arbeidsgiver oftere har problemer med
rekruttering enn de som har andelslag som arbeidsgiver eller selv er arbeidsgiver.

Faktorer av betydning for problem med styring av ordningen.

B SF Exp(B)

Kvinne 223 176 | 1.249
Alder -012  ** .005 |.988
Sansehemmet 573 xR 1192 | 1.774
Smabruker -514 ** | 222 | 598
Gjennomsnittsbruker -.299 213 | .742
Kommune arbeidsgiver .689 *xx 1176 | 1.992
Konstant -.666 ** 280 |.514
Nagelkerke R? 0.07

Referansekategorier: Mann, Ikke sansehemmet, Storbruker, Andelslag
arbeidsgiver/Arbeidsgiver selv
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Regresjonen viser falgende om hvem som har problemer med styring av ordningen:
e De som har kommunen som arbeidsgiver har oftere problemer med styring av
ordningen enn de som har andelslag som arbeidsgiver eller selv er arbeidsgiver.
e Alder: De yngre har oftere problemer med styringen enn de eldre
e Smabrukerne har sjeldnere problemer enn storbrukerne
e De som er sansehemmet har oftere problemer enn de med andre funksjonsnedsettelser

Faktorer av betydning for problem med dominerende assistenter.

B SF Exp(B)

Kvinne A77 199 |1.193
Alder -025 *** |1 .007 |.975
Hgy utdanning 419 ** 210 | 1.520
Psykisk utviklingshemmet/leerevansker | -.533 344 | 587
Pafart hjerneskade 201 242 | 1.223
Smabruker -433 % 245 | 648
Gjennomsnittsbruker -.278 234 | 757
Konstant -.241 343 | .786
Nagelkerke R? 0.05

Referansekategorier: Mann, Lav utdanning, Sansehemmet/Bevegelseshemmet, Storbruker

Regresjonen viser falgende om hvem som opplever et problem med at assistenter er
dominerende og tar styringen:
e De yngre har oftere problemer med dette enn de eldre
e De med hgy utdannelse har oftere problemer med dette en de lavt utdannede
e Smabrukerne har sjeldnere problemer enn storbrukerne

Faktorer av betydning for problem med planlegging av arbeidsoppgaver for assistenter.

B SF | Exp(B)

Alder -013  * .007 | .987
Hgy utdanning .309 230 | 1.363
Sansehemmet 317 235 | 1.373
Psykisk utviklingshemmet/leerevansker | .310 337 | 1.364
Andelslag arbeidsgiver -422  * 229 | .656
Konstant -1.150 *** | 362 |.317
Nagelkerke R’ 0.03

Referansekategorier: Lav utdanning, Bevegelseshemmet/pafart hjerneskade, Kommunen
arbeidsgiver/Arbeidsgiver selv

Regresjonen viser falgende om hvem som opplever et problem med planlegging av
arbeidsoppgaver for assistenter:
e De yngre har oftere problemer med dette enn de eldre
e De som har andelslag som arbeidsgiver har sjeldnere problemer med planlegging av
arbeidsoppgaver for assistenter enn de som har kommunen som arbeidsgiver eller selv
er arbeidsgiver.
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Faktorer av betydning for om en er usikker pa ett eller flere forhold ved BPA.

B SF

Kvinne 309 *** 1104
Bevegelseshemmet 187 135
Sansehemmet 181 127
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | .486  *** | 170
Pafart hjerneskade 344  *** | 135
Konstant .837 145
Justert R* 0.03

Referansekategorier: Mann, Annen funksjonsnedsettelse

Regresjonen viser falgende om hvem som opplever usikkerhet ved BPA fremover.
e Kuvinner er oftere usikre enn menn
e De som er psykisk utviklingshemmet/leerevansker og pafert hjerneskade opplever
oftest usikkerhet.

Faktorer av betydning for "ideologer”.

B SF Exp(B)

Alder -008 * 005 |.992
Hgy utdanning 175 170 | 1.191
Sansehemmet 529  *** | 199 | 1.697
Pafart hjerneskade -331 * 204 | .718
Andelslag arbeidsgiver 2718 * 168 | 1.321
Konstant .632 251 | 1.881
Nagelkerke R? 0.03

Referansekategorier: Lav utdanning, Bevegelseshemmet/Psykisk
utviklingshemmet/leerevansker, Andelslag arbeidsgiver/Arbeidsgiver selv

Regresjonen viser falgende kjennetegn ved ideologene.
e Yngre brukere er oftere ideologer enn eldre brukere
e De som er sansehemmet er oftest ideologer, deretter fglger psykisk
utviklingshemmet/lzerevansker og bevegelseshemmet, far de med pafart hjerneskade
e De med andelslag som arbeidsgiver er oftest ideologer

Faktorer av betydning for tradisjonalister”.

B SF | Exp(B)
Hay utdanning -293 * 177 746
Sansehemmet -438  ** 209 .645
Psykisk utviklingshemmet -712  ** .300 491
Selv arbeidsgiver 374 258 | 1.453
Konstant -.608  *** 120 544
Nagelkerke R? 0.03

Referansekategorier: Lav utdanning, Bevegelseshemmet, Kommunen arbeidsgiver/Andelslag
arbeidsgiver

Regresjonen viser fglgende kjennetegn ved tradisjonalistene.
e De med lav utdanning er oftere tradisjonalister enn de med hgy utdanning
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e De som er sansehemmet og psykisk utviklingshemmet/lzerevansker er sjeldnere
tradisjonalister enn andre grupper

Faktorer av betydning for “rehabilitister”.

B SF Exp(B)
Alder 011 009 |1.011
Psykisk utviklingshemmet/lerevansker | .918 ** 424 | 2.504
Andelslag er arbeidsgiver -.673 ** 328 | .510
Konstant -2.855 *** | 501 |.058
Justert R 0.03

Referansekategorier: Ikke psykisk utviklingshemmet/lzerevansker, Kommunen
arbeidsgiver/Arbeidsgiver selv

Regresjonen viser falgende kjennetegn ved rehabilitistene.
e De som er psykisk utviklingshemmet/leerevansker er overrepresentert
e De med andelslag som arbeidsgiver er underrepresentert
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