Norja 

Attføring on norjan kielen kuntoutusta tarkoittava sana (att = takaisin; føre = viedä). Tekstianalyysia tekemättä vaikuttaa siltä kuin kansainvälisempi ”rehabilitering” olisi valtaamassa suurempaa käyttöalaa: usein näkee tekstejä joissa kerrotaan mitä ”attføring og rehabilitering” ovat. Ne ovat – yhdessä ja erikseen - totuttuun tapaan kattokäsite lääketieteellisille ja muille tavoitteellisille toimenpiteille, joiden tarkoitus on parantaa henkilön toimintakykyä tai tehdä hänet pystyväksi selviytymään työelämässä. Koska sanassa rehabilitering on tuo paluuta tarkoittava etuliite re-, sanapariksi on tullut myös ”habilitering og rehabilitering”. Attføring on säilyttänyt asemansa ammatillista tai työhön kuntoutusta tarkoittavana käsitteenä. Asiaa saatetaan tehostaa sanaparilla ”yrkesrettet attføring”, samassa merkityksessä käytetään myös sanaparia ”arbeidsrettet rehabilitering”. 

Norjan hallituksen kymmenkunta vuotta sitten (11.12.1998) hyväksymä kokonaisvaltaisen kuntoutuksen ohjelma (Ansvar og meistring, mot ein heilskapleg rehabiliteringpolitikk) otti lähtökohdakseen asiakaslähtöisyyden, monialaisen yhteistyön sekä elämänhallinnan ja osallisuuden. 

Lääkinnällinen kuntoutus ja ammatillinen kuntoutus ovat tavanomaisesti toisistaan erillisiä järjestelmiä. Helse- og omsorgsdepartementetin julkaisu Nasjonal strategi for habilitering og rehabilitering 2008-2011 toteaa kuntoutuksen olevan huonosti arvostettu ja rakenteellisen kehittämisen tarpeessa. Sosiaali- ja terveydenhuolto ei kuitenkaan pysty saamaan aikaan ratkaisevaa muutosta ilman työvoimapolitiikan, koulutuksen ja yhteiskuntasuunnittelun samaan tavoitteeseen tähtääviä muutoksia. 

Norja on rikas maa, ja se käyttää enemmän vammaisten ammatilliseen kuntoutukseen kuin mikään muu maa (OECD, 2006). Vaikka työkyvyttömyys on hyvin porrastettu erilaisiin osatyökykyisyyden asteisiin, valtaosa etuuden saajista saa täyttä työkyvyttömyysetuutta. Kuntouttavaan työllistämiseen liittyvien ehtojen noudattamatta jättämistä ei yleensä sanktioida mitenkään. Valtio ja työmarkkinajärjestöt sopivat vuonna 2001 sairauspäivärahakustannusten vähentämisestä viidenneksellä, mutta kehitys ei ole ollut suunnitelman mukainen. Edelleenkin raportoidaan näyttävästi sitä, kuinka työkyvyttömiä on nyt (2009) yli 100 000 enemmän (346 239) kuin vuonna 1990 (234 361). Norjan työttömyys on edelleen hyvin alhainen, helmikuussa 2010 3,2 % joka on 0,5 %-yksikköä korkeampi kuin vastaavana aikana vuonna 2009 ja 1,5 %-yksikköä suurempi kuin kaksi vuotta aiemmin. Tosin työttömyysprosentti on suunnilleen sama kuin vuonna 2006. 

Ammatillisen kuntoutuksen uudelleen järjestely aloitettiin kesäkuun alussa 2006 hyvinvointipoliittisen uudistuksen osana. Yhdistettiin sikäläinen kansaneläkelaitos (Folketrygdkontoret), työnvälitys ja ammatinvalinnanohjaus (Aetat) ja kunnallinen sosiaalihuolto NAV-toimistoiksi (Arbeids- og velferdsforvaltningen). NAV-toimistojen verkosto valmistuu lopulliseen muotoonsa vuonna 2010, jolloin toimistoja tulee olemaan 457. Toistaiseksi(maaliskuussa 2010) osa NAVin työntekijöistä on valtion (14 000 työntekijää) ja osa kunnan palveluksessa (3 000 työntekijää). NAV-toimistojen kautta kulkee noin kolmannes kaikesta valtion budjetista. 

Tavoitteena on saada ammatillisen kuntoutukseen (kuten muihinkin vaikeasti työllistyvien palveluihin) ”yhden luukun periaate”. Maaliskuun alusta 2010 otettiin käyttöön uusi työkyvyn- ja kuntoutus/työllistymismahdollisuuksien selvityspalvelu (avklaring), joka kestää pääsääntöisesti neljä viikkoa, mutta joka voidaan pidentää kahdeksaan viikkoon. Tältä ajalta maksettava toimeentulotuki, selvitysraha (avklaringspenger) korvaa aiemmat kolme tukimuotoa (rehabiliteringspenger, attføringspenger, tidsbegrenset uførestønad). Selvitysrahan lisäksi henkilö voi saada lisätukea (tilleggsstønad) opiskelukustannuksiin. Selvitysrahan määrä lasketaan eläkepalkan pohjalta, pääsääntöisesti 66 prosenttia. Norjassa on toimeentuloturvan lähtökohtana perusmäärä (grunnbeløp). 

Kesäkuun alusta 2010 NAV-toimistojen tehtäviä hieman vähennetään (lääkärikäyntien ja lääkeostosten omavastuun hallinnointi) työpaineen helpottamiseksi. Tehtävä siirretään kunnalliselle terveydenhuollolle. 



