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[bookmark: Bm_Start]FFOs hovedkrav til Statsbudsjettet for 2027
Funksjonshemmedes Fellesorganisasjon (FFO) oversender med dette våre hovedkrav til statsbudsjettet for 2027. FFO er Norges største og eldste paraplyorganisasjon for organisasjoner av funksjonshemmede, kronisk syke og deres pårørende. Til sammen har våre 90 organisasjoner nesten 400.000 medlemmer. 
Vi viser til vår avtale med regjeringen og ber om at våre hovedkrav danner utgangspunkt for møtet i Kontaktutvalget[footnoteRef:2]. I tillegg til kultur- og likestillingsdepartementet, ligger hovedkravene innenfor områdene til flere departementer, som kommunal- og moderniseringsdepartementet, kunnskapsdepartementet, arbeids- og inkluderingsdepartementet og helse- og omsorgsdepartementet. Vi ser frem til å diskutere kravene med politisk ledelse i departementene.  [2:  Dette er et årlig møte om statsbudsjettet mellom ledelsen i FFO og regjeringen, som avholdes i desember/januar. Likestillingsministeren har ansvar for møtet og inviterer politisk ledelse fra de departementene som har ansvar for politikkområdene FFOs hovedkrav omfatter.] 

Vi vil følge opp disse temaene med mer detaljerte krav til de respektive fagdepartementene før jul. 

1. Menneskerettigheter må ikke avhenge av kommuneøkonomi
Først litt om den pressede ressurssituasjonen i kommunene, som utfordrer mennesker med funksjonsnedsettelses rett til å leve likestilte, aktive og selvstendige liv - grunnleggende menneskerettigheter som skal ivaretas uavhengig av kommunenes økonomi eller ressurssituasjon. Men slik er det ikke i virkeligheten, og det er store forskjeller i hvilke tjenester som tilbys i de ulike kommunene. [footnoteRef:3] [3:  NOU 2023:9 Generalistkommunesystemet, blant annet s. 91.] 

Vi vil kort peke på tre områder der staten kan hjelpe kommunene ved å bidra mer økonomisk. Det første er toppfinansieringsordningen for ressurskrevende tjenester. Regjeringen øker hvert år innslagspunktet for ressurskrevende tjenester mer enn lønnsveksten, noe som gir økte utgifter for kommunene. Staten kan hjelpe kommunene gjennom å senke innslagspunktet betydelig, til 1,3 mill kroner.[footnoteRef:4] I tillegg ber vi regjeringen vurdere å utvide ordningen i tråd med gjeldende pensjonsgrense, til 72 år. [4:  I 2013 var innslagspunktet 930 000, og med en årlig lønnsvekst i gjennomsnitt på 3 prosent ville innslagspunktet i 2024 vært 1 326 000 kroner.] 

Det andre er statlig finansiering av brukerstyrt personlig assistanse (BPA). En ekspertgruppe er satt ned for å utrede dette, og også under hvilket lovverk den skal ligge og hvilket forvaltningsnivå som skal ha ansvar for administreringen. Uavhengig av hva utvalget foreslår, mener FFO at staten må ta finansieringsansvaret for ordningen om den skal kunne være det likestillingsverktøyet den er ment som. 
Det tredje er å innføre et tilretteleggingstilskudd rettet mot kommunene og skolene spesifikt, se mer om dette under overskriften skole. 
Andre store utfordringer for rettighetsoppnåelse er de store forskjellene mellom kommunene, de «usentrale» kommunenes problem med å tiltrekke seg kompetanse, og sektororganiseringen i norsk forvaltning.[footnoteRef:5] Det er behov for å utvikle samarbeidet i og mellom kommunene, med utgangspunkt i den enkeltes behov.[footnoteRef:6]  [5:  NOU 2023:13 På høy tid ]  [6:  Mer samarbeid innad i kommunene er noe også Helsepersonellkommisjonen peker på.] 

Kommunalministeren har i forbindelse med kommunekommisjonens arbeid uttrykt villighet til å gi insentivmidler til samarbeid mellom kommuner. Vi tror det kan gi gode synergieffekter, og bidra til et bedre tjenestetilbud.[footnoteRef:7] Medvirkning fra den enkelte rundt egne tjenester, samt systematisk inn mot tjenestenivå bidrar til mer treffsikre tjenester, mer mestring for den enkelte, og at behovet for tjenester går ned.[footnoteRef:8] [7:  Et godt eksempel på dette er Helse Numedal, der flere kommuner samarbeider om rus, psykiatri, jordmor, fysioterapeut, ergoterapeut, familieterapeut, psykolog og psykososialt kriseteam, og målet er å skape en mer robust tjeneste med gode fagmiljø.]  [8:  Diverse undersøkelser, vi kan oppgi referanser på dette om ønskelig.] 

Gode boliger til utviklingshemmede er en stor utfordring, mange må vente lenge, og stadig flere plasseres i et institusjonslignende bofellesskap mot sin vilje. Et tiltak vi foreslår her, og som vil bidra til å realisere regjeringens eget mål om å gå fra leie til eie og sikre økt selv- og medbestemmelse rundt boligvalg, er å øke og øremerke deler av investeringstilskuddet til heldøgns omsorgsboliger for utviklingshemmede.
FFOs anbefalinger: 
Staten må bidra på flere områder for å sikre rettigheter og tjenester i kommunene, jf våre forslag om toppfinansieringsordningen, BPA og tilretteleggingstilskudd til skolene.
Sett inn insentivmidler for innovasjon og samarbeid i og mellom kommunene.
Øk investeringstilskuddet med 500 mill. kroner, og øremerk 25 prosent av hele tilskuddet til heldøgns boliger for utviklingshemmede.

Hovedkrav for et samfunn der unge med funksjonsnedsettelser har samme muligheter som andre
I det videre er våre hovedkrav rettet mot bærekraftige løsninger for gode og sammenhengende livsløp for unge med funksjonsnedsettelser, med tiltak som bidrar til å sikre at de ikke faller av på veien til et voksenliv med jobb, inntekt, sosiale relasjoner, en meningsfull fritid og familie. Dette er en utfordring som vi som samfunn må løse. Det må derfor være et sentralt tema for kommende arbeid som kommunekommisjonen, helsereformutvalget, utvalget for pasient- og brukerrettigheter og ekspertutvalget for BPA. 
Avgjørelsen om å inkorporere funk-konvensjonen skjer mens vi skriver dette, og i 2026 kommer en revidert utgave av Et samfunn for alle - regjeringens strategi for likestilling av mennesker med funksjonsnedsettelse. For at dette skal bli vellykket, er det avgjørende at rettighetene sikres i praksis. Strategien må ha ambisiøse mål og tiltak for dette, som må følges opp i de årlige statsbudsjettene. 
Universell utforming er en viktig nøkkel for å sikre deltakelse og tilhørighet i alle deler av samfunnet, og vi forventer en ambisiøs handlingsplan for dette fra 2027.
Vi har ikke råd til å miste en generasjon til! 

2. Flere må fullføre skolen 
Utenforskapet starter i skolen. God oppfølging, tilrettelegging, kompetanse, samt god fysisk og psykisk helse er viktige forutsetninger for å mestre skolen. Mestrer man denne arenaen, får det positive ringvirkninger for trivsel og livskvalitet, sosial fungering, deltagelse på fritidsaktiviteter, fullføring av utdanning, arbeidsdeltakelse og helsesituasjon.[footnoteRef:9] Det er avgjørende for den enkelte og samfunnet at flere fullfører skolen.  [9:  Folkehelsemeldinga: Nasjonal strategi for utjamning av sosiale helseforskjellar Meld. St. 15 (2022–2023)] 

Elever med funksjonsnedsettelser og kroniske sykdommer har lavere fullføringsgrad enn andre. [footnoteRef:10],[footnoteRef:11] Elever med bekymringsfullt fravær trekker frem manglende tilrettelegging som en utløsende årsak til dette.[footnoteRef:12],[footnoteRef:13] Potensialet i denne gruppen er betydelig større enn det som tas ut i dag, og for å lykkes kreves politisk vilje, målrettet innsats og tiltak for tidlig innsats, god tilrettelegging og et sterkt lag rundt eleven. Hjelpen kommer ofte altfor sent.13 Det må være nok folk med riktig kompetanse i laget rundt, og skolene og de ulike fagpersonene må ha gode rammer for å kunne samarbeide effektivt, sikre god medvirkning fra eleven og støtte læreren i å følge opp eleven på en inkluderende og helhetlig måte. [10:  64 prosent av barn med fysiske funksjonsnedsettelser fullfører ikke videregående, mot 17 prosent i befolkningen for øvrig. Finnvold, Jon Erik (2013) Langt igjen?]  [11:  Frafallet varierer mellom grupper, men varierer fra 97-28 prosent, sammenliknet med 18 prosent i et kontrollutvalg. Inkluderingsbarometeret (2025)  ]  [12:  «Jeg skulle ønske jeg var litt mer savnet» Redd barna (2025) ]  [13:  Rapport om skolefravær: One size fits all? Barneombudet (2024)] 

Videreutdanning og kompetanseutvikling er avgjørende for å sikre at lærere har den nødvendige kompetansen til å tilrettelegge og tilpasse undervisningen.[footnoteRef:14] Det er svært positivt med kompetanseløftet og satsingen på å styrke spesialpedagogikk og inkluderende praksis i skolen.[footnoteRef:15] Samtidig er kompetanseheving en kontinuerlig prosess, og hvert år kommer nye lærere inn i skolen som hadde trengt denne kompetansen på forhånd. Både foresatte, elever, lærerstudenter[footnoteRef:16] og interesseorganisasjoner mener lærerne må rustes bedre for å møte mangfoldet av elever i klasserommet. FFO mener at grunnleggende kompetanse i spesialpedagogikk og inkluderende praksis må inn som obligatorisk emne i lærerutdanningene.  [14:  Ifølge Utdanningsdirektoratet får 8 prosent av alle elevene individuelt tilrettelagt opplæring, og ifølge Nordahl m.fl blir undervisningen utenfor klasserommet ofte gjennomført av ufaglærte.]  [15:  I 2024-2025 har 1 420 lærere i skolen har fått tilbud om videreutdanning i spesialpedagogikk og 280 kommuner har deltatt i kompetanseløftet.]  [16:  «(…)forklarer studentene at de opplever å bli kvalifisert for undervisning for «en idealelev» og ikke for det mangfoldige klasserommet» Nokut Rapport 7/24 ] 

I dagens situasjon, med økende frafall, utenforskap og bekymringsfullt skolefravær,[footnoteRef:17] samtidig som kommunene mangler penger, ressurser og kompetanse, må staten bidra. Vi anbefaler å etablere en tilskuddsordning for å finansiere nødvendige, praktiske tilretteleggingstiltak i skolen, som for eksempel teleslynge, rampe, døråpner, justerbar belysning, lydisolering, hvileplass eller oppbevaring for medisinsk utstyr. Slik kan elevene sikres tilrettelegging uavhengig av skolens eller kommunens økonomi. [17:  Tidlig innsats og tilrettelegging trekkes frem som viktige tiltak for å forebygge fravær. Redd barna (2025) «Jeg skulle ønske jeg var litt mer savnet»] 

FFOs anbefalinger: 
Videreføre bevilgningen til kompetanseløftet for spesped og inkluderende praksis
Styrke laget rundt eleven ved å opprette flere studieplasser for master i spesialpedagogikk, samt andre profesjoner der det er knapphet i dag.[footnoteRef:18] [18:  Prioriterte fagområder inkluderer psykologer, helsesykepleiere, vernepleiere, logopeder, syns- og audiopedagoger, ergoterapeuter med flere.] 

Etablere et tilretteleggingstilskudd for skolene

3. Flere unge må over i jobb
Mange av de som hadde tilretteleggingsbehov i skolen vil også ha det i arbeidslivet. Ny innsikt viser at terskelen for å komme inn i arbeidslivet generelt aldri vært høyere for unge jobbsøkere, og at inngangsjobber for unge har falt med 29 prosentpoeng siden 2024[footnoteRef:19]. Mange av disse er unge med funksjonsnedsettelse, og det gjør ikke situasjonen enklere når de på grunn av helsesituasjonen ikke har kunnet jobbe ved siden av utdanning, og det i tillegg er vanskelig å få tilrettelagte sommerjobber.  [19:  gen z sin karriereplan fremtidsrettet og i rask bevegelse, rapport Randstad 2025. ] 

Mennesker med funksjonsnedsettelse har, etter CRPDs artikkel 27, en rett til arbeid på lik linje med andre, og norske myndigheter er forpliktet til å bidra til dette. Ungdomsløftet er en god satsing, med mange gode tiltak. Men disse sikrer ikke godt nok at unge med funksjonsnedsettelse lettere får sin første jobb. 
[bookmark: _Hlk214442586]Et nytt grep for å sikre like muligheter til arbeid, er å bygge ned barrieren som ligger i arbeidsgivers kostnader til individuell tilrettelegging på arbeidsplassen og i arbeidssituasjonen. Selv om FFO er tilhenger av en tydelig tilretteleggingsplikt for arbeidsgiverne, mener vi det likevel bør gjøres et unntak for utgifter innenfor arbeidsgivers tilretteleggingsplikt (arbeidsmiljøloven § 4-2), når det gjelder inngangsjobben til arbeidstakere med funksjonsnedsettelse. Arbeidsgivere bør fritas for alle tilretteleggingskostnader. Eventuelt kan det settes en romslig kostnadsramme. I lys av at samfunnet sparer 27 mrd. på å ansette 15 prosent flere med funksjonsnedsettelse over 10 år, vil et slikt tiltak være samfunnsøkonomisk lønnsomt.[footnoteRef:20]  [20:  AFI-RAPPORT 2023:13. Samfunnsøkonomiske gevinster ved økt sysselsetting av personer
med funksjonsnedsettelse – en oppdatert analyse. Sveinung Legard m.fl.  ] 

[bookmark: _Hlk214453869]I tillegg til insentiver knyttet til individuell tilrettelegging, er det viktig med generelle tiltak for økt inkludering og likestilling av personer med funksjonsnedsettelse – som universelt utformede arbeidsbygg og IKT-løsninger på arbeidsplasser. Det er viktig at dette er på plass før virksomheten utlyser nye stillinger.
[bookmark: _Hlk214454125]Vi erkjenner at kostnader ved dette kan være en barriere for arbeidsgivere og virksomheter. Når det ikke stilles lovkrav om universelt utformede IKT-systemer[footnoteRef:21], og begrensede pålegg for eksisterende arbeidsbygg[footnoteRef:22], så er vår antakelse at dette i liten grad gjøres. Vi ser derfor behov for å teste ut en statlig tilskuddsordning til IKT/arbeidssystemer og ombygging av arbeidslokaler til tilfredsstillende standard for universell utforming. Det kan vurderes om tilskuddsordningen skal forvaltes av Nav.  [21:  Byggteknisk forskrift (TEK 17) setter krav til universell utforming av nye byggverk for publikum og arbeidsbygninger. Eksisterende arbeidsbygninger kan derfor utilgjengelige for funksjonshemmede. ]  [22:  Det er ikke krav i forskrift om universell utforming av informasjons- og kommunikasjonsteknologiske (IKT)-løsninger. Jf. § 2 Gjelder ikke forskriften for IKT-løsninger i virksomheter som sysselsetter arbeidstaker, og som brukes ved utøvelse av arbeid.] 

Inkludering og likestilling av arbeidssøkere og arbeidstakere med funksjonsnedsettelse kan i mange tilfeller kobles til arbeidsmarkedstiltakene i statsbudsjettets kapittel 634. FFO har vært spesielt opptatt av styrking av ordningene arbeids- og utdanningsreiser, funksjonsassistanse, individuell jobbstøtte og varig lønnstilskudd for arbeidstakere som trenger en mye bistand eller tilrettelegging.
Vi ønsker særlig å løfte frem funksjonsassistanse (post 79), og anbefaler at ordningen videreutvikles med mål om å ta den inn i folketrygdloven som en overslagsbevilgning. Vi ber regjeringen om å sette i gang arbeid med en lovsak for en slik endring. 

FFOs anbefalinger for flere i jobb: 
Arbeidsgivere som ansetter kvalifiserte søkere med funksjonsnedsettelse til inngangsjobben, bør fritas for alle utgifter til individuell tilrettelegging.
Det bør teste ut en statlig tilskuddsordning til IKT/arbeidssystemer og for ombygging av arbeidslokaler til tilfredsstillende standard for universell utforming.
Funksjonsassistanseordningen bør innlemmes i folketrygdloven og budsjetteres som en overslagsbevilgning i statsbudsjettet.  


4. Flere unge må få hjelp til å mestre livet 
Noen unge med funksjonsnedsettelse trenger helse- og omsorgstjenester for å kunne gjennomføre skole og komme i jobb. Men også disse tjenestene er under press, og sektorene samarbeider ikke godt nok. En mer helhetlig tenking kan gi synergieffekter som demper presset. 
Det må satses mye mer på tiltak som styrker den enkeltes selvstendighet og mulighet for mestring, som universell utforming, medvirkning, læring og mestringstilbud, forebygging, habilitering og rehabilitering og lavterskeltilbud for psykisk helse. Tidlig innsats og kartlegging er sentralt, sammen med gode forløp, overganger, kommunikasjon og samarbeid mellom instansene og forvaltningsnivåene. 
Kommunene har en nøkkelrolle i dette, og må gjøres i stand til å ivareta dette. Vi viser til Helsereformutvalget, der målet er «en helhetlig sammenhengende helsetjeneste, der innbyggerne og pårørende opplever én felles helsetjeneste.» En tettere kobling mellom de to nivåene i helsetjenesten er nødvendig her.
Lærings- og mestringstilbud kan være til stor hjelp for å mestre og håndtere funksjonsnedsettelse og utfordringer med helsesituasjonen, og er viktig i forløp for barn, unge og unge voksne med kroniske sykdommer og nedsatt funksjonsevne. Men dessverre er det mange som ikke får et slikt tilbud, verken i forbindelse med sykehusbehandling, eller fra frisklivsentraler som har denne oppgaven i kommunene.
En god metodikk har vært utviklet gjennom Gode pasientforløp, som SINTEF har evaluert på oppdrag fra KS. Evalueringen viser at blant annet sjekklistene som er innført har bidratt til forbedringer og mer systematikk i forløpene og i medvirkning. Dette siste gjennom å systematisk stille inngangsspørsmålet «hva er viktig for deg?». SINTEF peker imidlertid på utfordringer knyttet til samhandling på tvers mellom spesialisthelsetjenesten og kommunene, og at disse bør jobbe sammen om forbedringsarbeid.
De største utfordringene mellom sykehusene og kommunene er mangelfull informasjonsutveksling og dårlig koordinering. Pasientene skrives ut fra sykehuset med begrenset informasjon til fastlege eller den kommunale helse- og omsorgstjenesten, og pasientenes forløp ikke blir gode. Utfordringsbildet knyttet til den til dels svake koblingen mellom den kommunale helse- og omsorgstjenesten og spesialisthelsetjenesten tydeliggjøres også i regjeringens beskrivelse av at tilstanden er preget av «skillelinjer, siloer og sementering, og at dette må bort.»
FFO er i stor grad enig i regjeringens beskrivelse. Kommunene og helseforetakene må samarbeide mye bedre om pasientene og sikre sammenhengende tjenester. Helsefellesskapene kan være en drivkraft for tettere samarbeid. 
FFO vil også peke på behovet for å styrke kommunehelsetjenesten, og for å se på hvordan kommuner kan samarbeide mer om felles ressurser. I mange små utkantkommuner er det krevende å rekruttere helsepersonell. Dette gjelder særlig fastleger, men også i økende grad sykepleiere. For å bøte på dette må kommuner med disse utfordringene ty til kostbar innleie, som vanligvis bare er der i et kort tidsrom. Det er dyrt, kortsiktig og heller ikke en god situasjon for befolkningen. 
Disse utfordringene bør være sentrale i Helsereformutvalgets arbeid og diskusjoner. I tillegg må de se på finansielle og organisatoriske virkemidler for styrking av samarbeidet om felles helsepersonellressurser mellom nabokommuner, siden kontinuitet i pasient-fastlegerelasjonen er svært viktig for god oppfølging. 

FFOs anbefalinger for økt mestring: 
Styrke tiltak innen universell utforming, medvirkning, mestring, (re)habilitering og lavterskeltilbud for psykisk helse rettet mot mennesker med funksjonsnedsettelse
Styrke mestringstilbud i sykehus og i frisklivsentraler
Styrke samarbeidet mellom spesialisthelsetjenesten og den kommunale helse- og omsorgstjenesten, der Helsefellesskapene spiller en nøkkelrolle.
Styrke samarbeidet om felles helsepersonellressurser mellom nabokommuner
Helsereformutvalget må drøfte virkemidler for å stimulere til samarbeid om helsepersonellressurser i kommunene.

FFO ser frem til å diskutere anbefalingene våre nærmere med regjeringen i kontaktutvalgsmøtet.  


Med vennlig hilsen
FUNKSJONSHEMMEDES FELLESORGANISASJON
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Terje André Olsen					Lilly Ann Elvestad
styreleder						generalsekretær
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