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DET KONGELIGE
HELSE- OG OMSORGSDEPARTEMENT

Ot.prp. nr. 86

(2005-2006)

Om lov om endringer i helsepersonelloven,
sosialtjenesteloven og i enkelte andre lover

(krav om politiattest for helsepersonell og sosialpersonell,
tilbakekall av rekvireringsrett og endringer i betegnelsen
farmasoyt)

Tilrdding fra Helse- og omsorgsdepartementet av 9. juni 2006,
godkjent i statsrdad samme dag.
(Regjeringen Stoltenberg II)

1 Proposisjonens hovedinnhold

Helse- og omsorgsdepartementet legger med
dette frem forslag til lovendringer slik at personell
som skal yte helse- og sosialtjenester til barn eller
personer med utviklingshemming skal avkreves
politiattest. Formaélet med lovendringen er & fore-
bygge seksuelle overgrep mot barn og utviklings-
hemmede. Med barn menes barn og unge under
18 ar.

Videre i proposisjonen legger departementet
frem forslag til endringer i saksbehandlingsprose-
dyrene ved tilbakekall av rekvireringsrett for hel-
sepersonell som har slik rekvireringsrett i Norge
pa bakgrunn av tilsvarende rett i annet land.

Proposisjonen inneholder ogsé forslag til lov-
endringer i autorisasjonstittelen farmaseyt.

1.1 Krav om politiattest

Kravet om politiattest omtales i kapittel 2 i proposi-
sjonen. Kravet om politiattest gjelder ved stillinger,

arbeidsforhold etc. der helse- og sosialpersonell
ved utevelsen av sitt arbeid kan komme i situasjo-
ner med barn eller personer med utviklingshem-
ming hvor seksuelle overgrep kan finne sted.

Innholdet i lovforslaget omtales naermere i
punkt 2.6. I tilknytning til formaélet dreftes ogsa
hvilke straffbare handlinger som ber fremga av
attesten. Departementet foreslar at politiattesten
skal vise om vedkommende er siktet, tiltalt, ilagt
forelegg eller er demt for brudd pa straffeloven §§
192, 193, 194, 195, 196, 197, 199, 200 annet ledd,
201 bokstav ¢, 203 og 204a (seksualforbrytelser og
barnepornografi).

Lovforslagets krav om plikt til & fremlegge poli-
tiattest, gjelder politiattest utstedt i Norge.

Lovforslaget innebaerer at personell som er
ilagt forelegg eller er demt for overtredelser av
ovenfor nevnte bestemmelser om seksualforbry-
telser og barnepornografi i straffeloven, skal veere
utelukket fra & arbeide med barn eller personer
med utviklingshemming.
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Forslaget er langt pa vei harmonisert med gjel-
dende relevante lover og forskrifter i andre sekto-
rer (asylmottak, barnehager, barnevern og skoler).

Lovforslaget innebeerer at det inntas en ny
bestemmelse i helsepersonelloven om at politiat-
test skal avkreves ved tilbud om stilling, ved innga-
else av avtale etter kommunehelsetjenesteloven §
4-2 forste ledd, tannhelsetjenesteloven § 4-2 forste
ledd og spesialisthelsetjenesteloven § 2-1a fjerde
ledd, samt ved melding om apning, overtagelse og
inntreden i privat virksomhet. Videre foreslas at
dagens hjemmel i strafferegistreringsforskriften til
a utstede politiattest i forbindelse med tilsetting av
personer som skal yte tjenester til mindrearige
etter sosialtjenesteloven § 4-2 bokstav a til d vide-
refores i sosialtjenesteloven, gjores obligatorisk og
utvides til ogsé & omfatte personer med utviklings-
hemming.

Departementet foresldr & synliggjore kravet
om politiattest i tjenestelovgivningen ved & ta inn
nye bestemmelser i kommunehelsetjenesteloven,
tannhelsetjenesteloven og i spesialisthelsetjeneste-
loven, som henviser til de nye bestemmelsene i
helsepersonelloven.

1.2 Tilbakekall av rekvireringsretten

I kapittel 3 legger departementet frem forslag til
lovendringer slik at Statens helsetilsyn kan
anvende en forenklet saksbehandlingsprosedyre
ved tilbakekall av rekvireringsrett for legemidler i
gruppene A og B for helsepersonell som har slik
rekvireringsrett i Norge pd bakgrunn av tilsva-
rende rett i annet land, men hvor den opprinnelige
retten har mistet sin gyldighet.

1.3 Endringer i autorisasjonstittelen
farmasgyt

I kapittel 4 legges frem forslag til lovendringer slik
at tittelen for den helsepersonellgruppen som i dag

blir kalt farmaseyt, blir erstattet med to ulike titler
basert pa utdanningsniva. I dag kan bade en femé-
rig universitetsutdanning pa mastergradsniva i far-
masi og en trearig heyskoleutdanning i farmasi pa
bachelorgradsniva kvalifisere til autorisasjonstitte-
len farmaseyt, jf. helsepersonelloven § 48 forste
ledd bokstav f.

Departementet foreslar at femérig universitets-
utdanning i farmasi skal kvalifisere til autorisa-
sjonstittelen provisorfarmaseyt, og at autorisa-
sjonstittelen blir reseptarfarmaseyt for trearig hoy-
skoleutdanning. Departementet fremmer dette
lovforslaget for at titlene skal synliggjore forskjel-
lene pa den kompetansen som oppnas ved de to
utdanningene.

1.4 Administrative og skonomiske
konsekvenser

Administrative og ekonomiske konsekvenser av
henholdsvis kravet om politiattest for helseperso-
nell og sosialpersonell, endringer i saksbehand-
lingsprosedyrene ved tilbakekall av rekvirerings-
rett samt endringer i betegnelsen farmaseyt omta-
les i kapittel 5, under punktene 5.1, 5.2 og 5.3.

Departementet anslar at de samlede kostnader
for & finansiere krav til politiattest innen helse- og
sosialtjenesten vil belope seg til i underkant av kr 6
000 000 per ar. Dette vil bli fulgt opp i den ordineere
budsjettprosessen.

Endringer i saksbehandlingsprosedyrene ved
tilbakekall av rekvireringsrett vil ikke innebare
skonomiske eller administrative konsekvenser.

Endringer i autorisasjonstittelen farmaseyt
antas samlet sett & medfere en merkostnad pa kr
1 340 000,- for Statens autorisasjonskontor for hel-
sepersonell. Dette belopet tas innenfor Helse- og
omsorgsdepartementets rammer.
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2 Krav om politiattest for helsepersonell og sosialpersonell

2.1 Bakgrunn

Hoeringsnotat med forslag om krav om politiattest
for personell som skal yte helse- eller sosialtjenes-
ter til barn eller utviklingshemmede ble sendt pa
horing 23. august 2005 med heringsfrist 23.
november s.4.

Pa samme tid sendte Justis- og politideparte-
mentet pa hering forslag til krav om politiattest for
personer i frivillig sektor, som skal utfere oppgaver
som innebeerer et tillits- og/eller ansvarsforhold
overfor mindreérige.

Helse- og omsorgsdepartementets heringsno-
tat ble utarbeidet pa bakgrunn av blant annet to
dokument 8-forslag, Dok. 8:41 (1999-2000) og
Dok. 8:117 (2001-2002). Dok. 8:41 ble fremmet av
representanter fra Hoyre og Dok. 8:117 ble frem-
met av representanter fra Fremskrittspartiet. Etter
behandlingen av Dok. 8:41, jf. Innst. S. nr. 194
(1999-2000), fattet Stortinget folgende vedtak:

— Regjeringen legger fram en vurdering og lov-
forslag til hvordan vandelsattest for helseper-
sonell kan sikre at barn som seKer til helseve-
senet, ikke meoter helsepersonell som har be-
gatt seksuelle overgrep mot barn eller
umyndige.

I Dok. 8:117 (2001-2002) ble det foreslatt krav om
politiattest, som spesifikt har til hensikt 4 avdekke
tidligere straffeforhold for seksuelle overgrep mot
mindreéarige, for voksne som i sitt virke, frivillig
eller lennet, stir i et tillits- eller ansvarsforhold
overfor mindreérige. P4 bakgrunn av komiteens
innstilling, Innst. S nr. 26 (2002-2003), fattet Stor-
tinget folgende vedtak:

— Stortinget ber Regjeringen om & vurdere en lov-
hjemmel som géar ut pa at helsearbeidere som i
sitt virke arbeider med barn ma fremlegge poli-
tiattest i forbindelse med ansettelse.

Det eri dag ingen hjemmel i helsepersonelloven til
a kreve politiattest av helsepersonell. For sosialper-
sonell derimot, er det i forskrift 20. desember 1974
nr. 4 om strafferegistrering hjemlet en valgfri
adgang for kommunene til & kreve fremlagt politi-
attest ved tilsetting av personer som skal yte tjenes-

ter til mindredarige etter lov om sosiale tjenester §
4-2 bokstav a—d.

2.2 Hgringen

2.2.1 Innledning

I heringsforslaget ble det foreslatt at politiattest
skal kreves av helsepersonell og sosialpersonell —
som skal yte tjenester til barn eller utviklingshem-
mede - ved tilbud om stilling i sosialtjenesten eller
helsetjenesten, ved inngaelse av avtale etter kom-
munehelsetjenesteloven § 4-2 forste ledd, tannhel-
setjenesteloven § 4-1 forste ledd og spesialisthel-
setjenesteloven § 2-1a fierde ledd, samt ved mel-
ding om helsepersonells &pning, overtagelse og
inntreden i privat virksomhet.

Det ble foreslatt at politiattesten skal vise om
vedkommende er siktet, tiltalt, ilagt forelegg eller
demt for brudd pa straffeloven §§ 193, 194, 195,
196, 197, 199, 200 annet ledd, 201 bokstav c, 203 og
204a (seksuelle overgrep mot barn og barneporno-
grafi).

Den som er ilagt forelegg eller er demt for over-
tredelser som nevnt, er utelukket fra  arbeide med
barn og utviklingshemmede.

Videre ble det foreslatt at fornyet attest kan
kreves dersom det foreligger aktverdig grunn som
berettiger utstedelse. Videre ble det foreslatt at det
pa samme vilkar kan innhentes politiattest fra hel-
sepersonell som ved lovens ikrafttredelse er i stil-
ling, avtaleforhold eller privat virksomhet som
nevnt.

2.2.2 Hgaringsinstanser

Heringsforslaget ble sendt til folgende heringsin-
stanser:

Akademikerne

Ambulansehelsetjenesten (KFO)
Arbeidsgiverforeningen NAVO

Axess sykehus og spesialistklinikk AS
Barneombudet

Barne- og ungdomsorganisasjoner
Barnevernsinstitusjoner

Barnevernets kompetansesentre
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Barne-, ungdoms- og familieetaten
Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet
Cerebral Pareseforeningen
Colosseumklinikken AS

Datatilsynet

Den Norske Advokatforening

Den norske Dommerforening

Den Norske Jordmorforening

Den Norske Kreftforening

Den norske laegeforening

Den norske tannlegeforening
Departementene

Det Norske Diakonforbund

Drammen private sykehus
Eeg-laboratoriet AS

Fagforbundet

Familieterapi Instituttet
Fellesorganisasjonen for barnevernpedagoger,
sosionomer og vernepleiere
Fosterhjemssentralene

Foreningen for hjertesyke barn
Funksjonshemmedes fellesorganisasjon
Fiirst medisinske laboratorium AS
Fylkesnemnder for sosiale saker
Fylkesradet for funksjonshemmede

Gynlab AS

Helsetjenestens Lederforbund

Helsetilsynet i fylkene

Koordineringsutvalget for psykiatriske ung-
domsteam

Kommunalansattes fellesorganisasjon (KFO)
Kommunenes Sentralforbund (KS)

Landets fylkesmenn/Sysselmannen pa Svalbard
Landets helseforetak

Landets kommuner

Landets regionale helseforetak

Landets hoyskoler (med helse- og sosial faglig ut-
dannelse)

Landets pasientombud

Landets universiteter

Landsforeningen for Parerende innen Psykiatri
Landsforeningen for utviklingshemmede og pé-
rerende

Landsorganisasjonen i Norge (LO)

Nasjonalt folkehelseinstitutt

Nasjonalt rad for spesialistutdanning av leger og
legefordeling

Norges Blindeforbund

Norges Diabetesforbund

Norges Dgveforbund

Norges Handikapforbund

Norges Juristforbund

Norges Kristelige Legeforening

Norges Optikerforbund

Norsk Audiografforbund

Norsk Celiakiforening

Norsk Epilepsiforbund

Norsk Ergoterapeutforbund

Norsk Forbund for Utviklingshemmede
Norsk Forening for cystisk fibrose

Norsk Fysioterapeutforbund

Norsk Helse- og Sosiallederlag

Norsk Pasientforening

Norsk Psykologforening

Norsk Psykiatrisk Forening

Norsk Psykoanalytisk Institutt

Norsk Radiografforbund

Norsk Revmatikerforbund

Norsk senter for menneskerettigheter
Norsk Skolelederforbund

Norsk Sykepleierforbund

Norsk Tannpleierforening

Norsk Tjenestemannslag (NTL)

Norsk Tourette Forening

Norsk Thyreoideaforbund

Norsk Vernepleierforbund

Nearingslivets Hovedorganisasjon (NHO)
Organisasjonen Voksne for Barn

Omnia ASA

Private helseinstitusjoners landsforbund (PHL)
Regjeringsadvokaten

Riksadvokaten

Riksrevisjonen

ROS - Radgivning om spiseforstyrrelser
Radet for psykisk helse

Senter for sjeldne sykdommer og diagnosegrupper
Sosial- og helsedirektoratet

Statens autorisasjonskontor for helsepersonell
Statens helsepersonellnemnd

Statens helsetilsyn

Statens rad for funksjonshemmede
Statstjenestemannsforbundet

Stiftelsen Psykiatrisk Opplysning
Stetteforeningen for Kreftsyke Barn
Stiftelsen Stettecenter mot Incest — Oslo
Utdanningsforbundet

Volvat Medisinske Senter AS
Yrkesorganisasjonenes Sentralforbund (YS)
Yngre legers forening

2.2.3 Mottatte hgringssvar

Folgende heringsinstanser har kommentarer til
lovforslaget:

Advokatforeningen

Arbeidsgiverforeningen

Andelslag for borgerstyrt personlig assistanse
(ULOBA)

Barneombudet

Datatilsynet
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Arbeids- og sosialdepartementet

Barne- og familiedepartementet

Justis- og politidepartementet
Kommunal- og regionaldepartementet
Utdannings- og forskningsdepartementet
Den norske dommerforening

Den norske laegeforening

Den norske tannlegeforening
Fagforbundet

Fellesorganisasjonen for barnevernpedagoger, so-
sionomer og vernepleiere
Funksjonshemmedes fellesorganisasjon
Fylkesmannen og Helsetilsynet i Oslo og Akers-
hus

Fylkesmannen og Helsetilsynet i Aust-Agder
Fylkesmannen og Helsetilsynet i Hedmark
Fylkesmannen og Helsetilsynet i Vestfold
Helsetilsynet i Hordaland

Helsetilsynet i Nordland

Helse Nord

Helse Vest

Helse Ost

Hogskolen i Agder

Hogskolen i Akershus

Betanien Diakonale Hagskole

Hogskolen i Buskerud
Diakonissehjemmets Hagskole
Hogskolen i Gjovik

Hogskolen i Harstad

Hegskolen Stord/Haugesund

Hogskolen i Ser-Trendelag

Hogskolen i Tromse

Hogskolen i Ostfold

Nasjonalt rad for psykologiutdanning
Nord-Trendelag fylkeskommune
Vestfold fylkeskommune

Finnegy kommune

Flekkefjord kommune

Hordaland kommune

Mandal kommune

Meréker kommune

Melhus kommune

Odda kommune

Porsanger kommune

Porsgrunn kommune

Stavanger kommune

Kreftforeningen

Norsk Forbund for Utviklingshemmede
Norsk Helse- og Sosiallederlag

Norsk Psykologforening

Norsk Sykepleierforbund
Landsforbundet for Utviklingshemmede og Péro-
rende

Landsorganisasjonen

Riksadvokaten

Rikshospitalet — Radiumhospitalet HF

Sosial- og helsedirektoratet

Statens autorisasjonskontor for helsepersonell
Statens helsetilsyn

Statens helsepersonellnemnd

Stettesenteret mot incest (SMI)

Akershus Universitetssykehus

Sykehuset Innlandet HF

Sykehuset i Vestfold

Sykepleierutdanningens faglige lederforum (SU-
FAL)

Universitetet i Bergen

Universitetet i Stavanger

Universitet i Tromseo

Yrkesorganisasjonenes sentralforbund

Folgende heringsinstanser sier de ikke har merk-
nader til heringsforslaget:

Forsvarsdepartementet
Landbruks- og matdepartementet
Miljgdepartementet
Moderniseringsdepartementet
Nerings- og handelsdepartementet
Olje- og energidepartementet
Samferdselsdepartementet
Utenriksdepartementet
Direktoratet for naturforvaltning
Ullensaker kommune
Likestillingsombudet

Norges teknisk-naturvitenskapelige universitet
Neringslivets hovedorganisasjon
Statens arbeidsmiljeinstitutt
Statistisk sentralbyra

Sykehuset Ostfold

2.2.4 Hovedinntrykket fra hgringsinstan-
sene

De fleste heringsinstansene som uttaler seg er
meget positive til forslaget. 50 heringsinstanser
uttaler positivt at de stotter eller i hovedsak stotter
lovforslaget. Ingen heringsinstanser gér imot for-
slaget.

Statens helsetilsyn uttaler:

Som péapekt i heringsnotatet er det av helt
avgjorende betydning at barn og utviklings-
hemmede og deres parerende ikke skal trenge
a frykte for seksuelle overgrep nar det er behov
for bistand fra helse- og sosialtjenesten. Det ma
derfor i sterst mulig grad tilrettelegges for at
barn- og utviklingshemmede ikke meoter perso-
nell som tidligere har begéitt slike overgrep.
Den enkeltes behov for trygghet i motet med
helse- og/ eller sosialtjenesten kan ikke under-
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strekes sterkt nok. Slik trygghet er avgjerende
for at tjenesteapparatet skal kunne gi hjelp og
bistand pé en forsvarlig mate.

Statens helsetilsyn opplyser at de etter at helse-
personelloven tradte i kraft 1. januar 2001, har
behandlet ni saker mot helsepersonell etter infor-
masjon om seksuelle overgrep og/eller incest mot
barn. I samme tidsrom har barnepornografi veert
tema i to saker. Alle sakene har resultert i tilbake-
kall av autorisasjon. Helsepersonell har i disse
sakene ikke tidligere veert siktet, tiltalt, ilagt fore-
legg eller demt for brudd pa aktuelle bestemmel-
ser i straffeloven. Et krav om politiattest kunne der-
for ikke forhindret ansettelse i slike stillinger som
forslaget til lovendringer omhandler.

Helsetilsynet mener det derfor er grunn til 4
papeke at man ikke mé ha overdreven tro pa effek-
ten av 4 innfere krav om politiattest for helseperso-
nell og sosialpersonell. Samtidig skal man ikke
undersla den preventive effekten et slikt krav kan
ha.

Flere utdannelsesinstitusjoner mener herings-
forslaget er for begrenset.

Hogskolen i Ostfold mener det er behov for 4
utvide kravet om politiattest til & omfatte andre
svake grupper ut over barn og utviklingshem-
mede. Hogskolen foreslar at kravet ogsa omfatter
personell som skal yte tjenester til eldre, demente
og psykisk syke mennesker. Hagskolen uttaler:

Selv om «eldre» er en sveert uensartet gruppe,
vil vi papeke at aldring normalt medferer psy-
kisk svekkelse som nedsetter muligheter for a
motsette seg ulike typer overgrep. Normal ald-
ring kan tidvis ogsa medfere svekket hukom-
melse uten at man er dement, noe som kan
medfere storre problemer med a4 hevde sine
rettigheter og bli trodd i en konfliktsituasjon
mellom tjenesteyter og tjenestemottaker. I
mange sammenhenger er disse gruppene
avhengig av heldegns omsorgstjenester eller
tjenester som gis i hjemmet hvor det kreves
stor grad av tillit til tjenesteyter.

Datatilsynet bemerker at utviklingen nér det
gjelder krav til ulike yrkesgrupper og samfunnsak-
terer om a legge frem politiattest for utevelse av
yrke eller annen deltakelse i samfunnet, synes &
vaere irreversibel, og viser til at hovedbegrunnel-
sen for & innfere krav om politiattest for helseper-
sonell og sosialpersonell, er at man pé flere andre
omrader krever politiattest fremlagt. En unnlatelse
av a kreve politiattest vil dermed kunne tiltrekke
seg personer med anmerkninger. Et relevant
spersmal for lovgiver er folgelig hvor grensen bor
settes.

Helsetilsynet i Nordland uttaler:

Det er viktig & gjore det som kan gjores for a
unng4 at barn og unge blir utsatt for alle typer
overgrep i sitt mote med helsevesenet. Det sav-
nes imidlertid en neermere analyse av om det
foreslatte kravet er hensiktsmessig, i hvilken
grad det faktisk vil redusere risikoen for slike
overgrep. Tiltaket har visse kostnader. Det sav-
nes en analyse av om kostnadene ved tiltaket
star i rimelig forhold til det man kan oppna.
Eller kan det vaere andre tiltak som gir bedre
effekt til samme kostnad?

2.3 Gjeldende rett

2.3.1 Innledning

I hvilke tilfeller og til hvilke formal enkeltpersoner
kan eller ma avkreves politiattest folger dels av lov
og forskrift om strafferegistrering og dels av spesi-
allovgivningen.

Det er de senere arene vedtatt krav om politiat-
test i flere lover. Krav om fremleggelse av politiat-
test finnes na blant annet i barnehageloven, barne-
vernloven, opplaringslova, utlendingsloven, og i
forskrifter om strafferegistrering. Formalet er &
forhindre at personer som er siktet, tiltalt, ilagt
forelegg eller er demt for seksuelle overgrep mot
barn kan komme i slik kontakt med barn at mulig-
heten til 4 begd nye seksuelle overgrep er til stede.

Med hjemmel i universitetsloven kan det kre-
ves fremlagt politiattest ved opptak til studier, der
studenter som del av den kliniske undervisningen
eller praksisoppleeringen, vil komme i kontakt med
pasienter, klienter, barnehagebarn, elever eller
andre.

Ovennevnte lover og helsepersonelloven er i
varierende grad rettet mot forskjellige bruker-
grupper. Formaélet og problemstillingene knyttet til
krav om politiattest er i stor utstrekning de samme.
I punktene nedenfor gis en kort redegjorelse for
bestemmelsene om krav til politiattest i disse
lovene. Videre redegjores for enkelte bestemmel-
ser om avskjedigelse, suspensjon av autorisasjon
og tap av stilling. Til slutt i dette punktet omtales
artikkel 8 nr. 1 i Den europeiske menneskeretts-
konvensjon. Et fremtidig krav om politiattest for
helse- og sosialpersonell kan ikke ga ut over de
rammer som folger denne artikkelen.

2.3.2 Gjeldende rett pa helsepersonell-
omradet

Etter helsepersonelloven § 48 har en rett til autori-
sasjon dersom en tilfredsstiller vilkirene om
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bestitt eksamen i vedkommende fag ved norsk
universitet, hegskole eller videregidende opplae-
ring, har gjennomfert praktisk tjeneste fastsatt i
forskrift gitt av departementet, er under 75 ar og
ikke er uegnet for yrket. Kravet om at seker ikke
skal vaere uegnet vil blant annet kunne utelukke
dem som allerede under studiet har vist seg uegnet
til det yrket de har utdannet seg til, det vaere seg pa
grunn av omfattende rusproblemer eller uforsvar-
lig behandling av pasienter. Dersom det har fore-
ligget grunnlag for utestenging under studietiden,
kan dette veere en indikasjon pa at den som seker
om autorisasjon anses uegnet for yrket. Dersom
det foreligger grunner som ville fort til tap av auto-
risasjon, vil de samme grunnene fore til at autorisa-
sjon ikke gis, jf. helsepersonelloven § 53 annet
ledd.

Helsepersonelloven stiller ikke krav om at hel-
sepersonell skal fremlegge politiattest ved seknad
om autorisasjon, eller ved tilbud om stilling innen-
for helsetjenesten. Det finnes heller ingen hjem-
mel i helsepersonelloven for at det kan gis forskrift
om krav om fremleggelse av politiattest.

Ved behandling av tilsynssaker har Statens hel-
setilsyn mulighet til 4 innhente politidokumenter i
den enkelte sak med hjemmel i straffeprosesslo-
ven § 61 bokstav c nr. 5 og pataleinstruksen §§ 3-3
og 4-2.

Videre folger det av forskrifter om strafferegis-
trering § 12 nr. 4 bokstav c¢ at politimesteren kan
utferdige politiattest til Helsedirektoratet (Statens
helsetilsyn) eller fylkeslegen i forbindelse med til-
settinger innen det psykiske helsevern. Sistnevnte
bestemmelse er sa langt departementet er Kkjent
med, ikke i praktisk bruk.

2.3.3 Gjeldende rett pa sosialpersonell-
omradet

I dag er det en forskriftshjemmel for & utstede poli-
tiattest i forbindelse med tilsetting av personer som
skal yte tjenester til mindrearige etter sosialtjenes-
teloven § 4-2 bokstav a til d. Hiemmelen finnes i
strafferegistreringsforskriften § 12 nr. 4 bokstav o.
En politiattest etter forskriften vil vise om en per-
son er siktet, tiltalt, ilagt forelegg eller er demt for
brudd pa straffeloven §§ 193, 194, 195, 196, 197,
199, 200 andre ledd, 201 bokstav c, 203, 204 forste
ledd bokstav d og f. Disse straffebudene fanger
samlet sett opp seksuelle overgrep mot barn.

Bestemmelsen innebaerer at kommunen kan
kreve politiattest fremlagt som forutsetning for til-
setting av person som skal yte sosiale tjenester til
mindreérige. Lov om sosiale tjenester har ingen
hjemmel for 4 kreve politiattest.

2.3.4 Gjeldende rettinnenfor andre rele-
vante rettsomrader

2.3.4.1 Lov 17.juni 2005 nr. 64 om barnehager

Etter barnehageloven § 19 ma den som skal
arbeide i barnehage legge frem tilfredsstillende
politiattest. Attesten skal vise om vedkommende er
siktet, tiltalt eller demt for seksuelle overgrep mot
barn. Personer som er demt for seksuelle overgrep
mot barn, er utelukket fra & arbeide i barnehager.

Den enkelte kommune kan kreve politiattest
ogsa fra andre personer som regelmessig opphol-
der seg i barnehagen, noe som er serlig aktuelt i
familiebarnehager der ogséa andre familiemedlem-
mer oppholder seg ofte i boligen.

Etter barnehagelovens § 19 fijerde ledd gir
departementet (Barne- og likestillingsdeparte-
mentet) utfyllende forskrifter til bestemmelsen.
Slik forskrift ble gitt 16. desember 2005 (i kraft 1.
januar 2006). Forskriften har bestemmelser om
politiattestens formal og virkeomrade, politiattes-
tens innhold, fremgangsmate for innhenting av
attest, behandling av politiattest, taushetsplikt mv.

Nar det gjelder politiattestens innhold, fremgér
det av forskriften § 3 at seksuelle overgrep mot
barn sikter til lovbrudd etter:

— straffeloven § 195 som gjelder seksuell omgang
med barn under 14 ar,

— straffeloven § 196 som omhandler seksuell om-
gang med barn under 16 ar,

— straffeloven § 200 annet ledd som gjelder sek-
suell handling med barn under 16 ar eller forle-
delse av barn under 16 ar til 4 utvise seksuelt
krenkende eller annen uanstendig adferd,

— straffeloven § 201 bokstav ¢ som omhandler
seksuelt krenkende eller annen uanstendig ad-
ferd, i ord eller handling, i naerveer av eller over-
for barn under 16 ar, og

— straffeloven § 204a (barnepornografi)

2.3.4.2 Lov17.juli 1998 nr. 61 om grunnskolen og
den vidaregdande opplaeringa (opplae-
ringslova)

For tilsettinger i grunnskolen er det krav om politi-
attest i henhold til oppleeringslova § 10-9 forste
ledd og friskolelova § 4-3 farste ledd. Attesten skal
vise om vedkommende er siktet, tiltalt eller demt
for seksuelle overgrep mot barn. Personer som er
demt for seksuelle overgrep mot barn, kan ikke bli
tilsatt i grunnskolen.

Narmere regler om innhold i politiattesten,
fremgangsmate ved innhenting, behandling av
attesten og taushetsplikt er gitt i forskrift til opplee-
ringslova. Politiattesten skal i henhold til forskrif-
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ten § 15-2 vise om personen er siktet, tiltalt eller
demt for brudd pa straffeloven §§ 195, 196, 200
andre ledd og 201 bokstav c.

Etter lovendringen 17. juni 2005 i oppleerings-
lova § 10-9 tredje ledd og friskolelova § 4-3 tredje
ledd kreves det né at ogsd de som skal tilsettes i
den videregaende skole skal fremlegge politiattest.
Attesten skal vise om vedkommende er siktet, til-
talt, eller er demt for seksuelle overgrep. Ogsa
andre seksuelle overgrep enn de som er begétt
mot barn skal omfattes av attesten.

I den videregaende skole er det ikke tilsettings-
forbud for personer som er demt for seksuelle
overgrep, men det er overlatt til tilsettingsmyndig-
heten & vurdere om personen kan tilsettes pa bak-
grunn av opplysningene som fremkommer av poli-
tiattesten.

Pa bakgrunn av lovendringene i opplaerings-
lova og friskoleloven sendte Utdanningsdirektora-
tet 13. oktober 2005 forslag til endringer i forskrift
til oppleeringslova pa hering, med heringsfrist 15.
januar 2006. Det foreslas i heringsforslaget at fol-
gende straffebud skal vises i politiattest ved tilset-
ting i videregaende skole: §§ 192, 193, 194, 195,
196, 197, 199, 200 forste og annet ledd og 201 bok-
stav b og c.

Videre foreslas at overtredelse av straffeloven
§§ 193, 194, 197 og 199, i tillegg til §§ 195, 196, 200
andre ledd og 201 bokstav c, skal fremga av politi-
attest ved tilbud om stilling i grunnskolen.

2.3.4.3 Lov 1. april 2005 nr. 15 om universiteter og
hayskoler (universitetsloven)

Etter universitetsloven § 4-9 kan det, i studier der
studenter kommer i kontakt med pasienter, klien-
ter, barnehagebarn, eller andre som del av Kklinisk
undervisning eller praksisoppleering, kreves at stu-
dentene legger frem politiattest ved opptak til stu-
diet, eller underveis i studiet.

Politiattesten skal vise om vedkommende er
siktet, tiltalt eller demt for seksuelle overgrep,
grove voldsforbrytelser eller straffbare forhold
vedrerende besittelse og bruk eller omsetning av
narkotiske stoffer eller medikamenter. Hvis det er
gitt saerlige regler om politiattest for bestemte
typer yrkesuteving, gjelder disse tilsvarende for
studenter som deltar i praksisoppleering eller Kkli-
nisk undervisning, jf. § 4-9 annet ledd annet punk-
tum.

Den som er demt for forhold som innebzerer at
hun eller han ma anses som uskikket til & delta i
arbeid med pasienter, klienter, barnehagebarn,
elever eller andre, kan utestenges fra praksisopp-

leering eller Klinisk undervisning hvor slik delta-
kelse mé anses som uforsvarlig pd grunn av den
kontakt studenten fir med disse i denne forbin-
delse.

Den som er siktet eller tiltalt for naermere
bestemte straffbare forhold kan utestenges fra
praksisoppleering eller klinisk undervisning til
rettskraftig dom foreligger eller saken er henlagt,
hvis dette er nedvendig av hensyn til sikkerhet
eller behandlingsmilje for pasienter, klienter, barn,
elever eller andre som studenten vil komme i kon-
takt med i denne forbindelse.

Kongen gir i medhold av § 4-9 attende ledd for-
skrifter om hvilke studier som skal omfattes av
bestemmelsen, om hvilke straffbare forhold som
kan fore til utestenging, og om saksbehandlingen.
Slike bestemmelser er gitt i forskrift 10. oktober
2005 nr. 1191.

2.3.4.4 Lov 17.juli 1992 nr. 100 om barnevern-
tienester (barnevernloven)

Reglene om politiattest i barnevernloven er bygget
over samme lest som barnehageloven, men omfat-
ter flere straffebud. Ifelge barnevernloven § 6-10
kreves det politiattest av den som skal ansettes i
barneverntjenesten (jf. § 2-1), i institusjoner for
barn (jf. § 5-1) eller i private og kommunale insti-
tusjoner som er godkjent etter § 5-8. For andre
som utferer oppgaver for institusjonen og som har
direkte kontakt med barn eller unge som opphol-
der seg der, kan det kreves politiattest.

Videre skal det kreves politiattest fra den eller
de som skal godkjennes som fosterforeldre. Fra
andre som bor i fosterhjemmet kan det kreves poli-
tiattest, men det er ikke obligatorisk. Sistnevnte
gjelder ogsé i forhold til stettekontakter, tilsyns-
forere og private som tar imot barn som avlast-
ningstiltak, samt andre som utferer oppgaver for
barneverntjenesten som ledd i hjelpetiltak etter
barnevernloven § 44.

En politiattest etter barnevernloven skal vise
om vedkommende er siktet, tiltalt, ilagt forelegg
eller er demt for brudd pa straffeloven §§ 193, 194,
195, 196, 197, 199, 200 annet ledd, 201 bokstav c,
203 og 204a. Den som er ilagt forelegg eller er
demt for slike overtredelser, er utelukket fra &
utfere arbeid eller oppgaver som nevnt i bestem-
melsen.

Utfyllende bestemmelser er gitt i forskrift 15.
oktober 1999 nr. 1090 om politiattest i henhold til
barnevernloven.
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2.3.4.5 Lov24.juni 1988 nr. 64 om utlendingers
adganag til riket og deres opphold her
(utlendingsloven)

20. desember 2005 ble det vedtatt en ny bestem-
melse (§ 41c) i utlendingsloven som innferer et
obligatorisk krav om politiattest for den som skal
ansettes i statlig asylmottak. Videre ble det fastsatt
en valgfri adgang til & kreve politiattest fra andre
som utferer oppgaver for utlendingsmyndighe-
tene, og som har direkte kontakt med barn og
unge som oppholder seg i asylmottak. Bestemmel-
sen tradte i kraft 1. februar 2006.

Politiattesten skal vise om vedkommende er
siktet, tiltalt, ilagt forelegg eller er demt for brudd
pa straffeloven §§ 192, 193, 194, 195,196, 197, 199,
200 annet ledd, 201 bokstav c, 203 eller § 204a der
den fornzermede er under 18 ar. Den som er ilagt
forelegg eller er demt for overtredelse som nevnt,
er utelukket fra & utfere arbeid i asylmottak eller
oppgaver som innebarer direkte kontakt med
barn og unge som oppholder seg i asylmottak.

2.3.5 Bestemmelser som regulerer avskjedi-
gelse, suspensjon av autorisasjon og
tap av stilling

Béade arbeidsmiljgloven, helsepersonelloven, tje-

nestemannsloven og straffeloven har regler om fol-

ger et arbeidsforhold kan f4 dersom innehaveren
utever handlinger som anses uforenlig med yrkes-
utevelsen.

Ifolge arbeidsmiljeloven § 15-14 kan en
arbeidsgiver avskjedige en arbeidstaker med
pabud om eyeblikkelig fratreden dersom denne
har gjort seg skyldig i grovt pliktbrudd eller annet
vesentlig mislighold av arbeidsavtalen.

I medhold av helsepersonelloven § 57 kan Sta-
tens helsetilsyn kalle tilbake autorisasjon, lisens
eller spesialistgodkjenning pd narmere bestemte
vilkar. Det er dersom innehaveren er uegnet til &
uteve sitt yrke forsvarlig pa grunn av alvorlig sinns-
lidelse, psykisk eller fysisk svekkelse, langt fraveer
fra yrket, bruk av alkohol, narkotika eller midler
med lignende virkning, grov mangel pa faglig inn-
sikt, uforsvarlig virksomhet, grove pliktbrudd etter
helsepersonelloven eller bestemmelser i medhold
av den, eller pa grunn av atferd som anses uforen-
lig med yrkesutovelsen.

Hvis det er grunn til & tro at vilkarene for tilba-
kekall er til stede og helsepersonellet anses 4 veere
til fare for sikkerheten i helsetjenesten, kan Sta-
tens helsetilsyn suspendere autorisasjon, lisens
eller spesialistgodkjenning inntil det er tatt endelig
beslutning i saken. Suspensjonen kan gjores gjel-

dende i seks maneder, og kan forlenges en gang
med ytterligere seks maneder, jf. helsepersonell-
oven § 58.

Statens helsetilsyn kan ogsa begrense en auto-
risasjon til 4 gjelde utevelse av bestemt virksomhet
under bestemte vilkar, jf. helsepersonelloven § 59.

Etter straffeloven § 29 kan den som har begétt
en straffbar handling som viser at vedkommende
er uskikket til eller kan misbruke en stilling, virk-
somhet eller aktivitet, nar allmenne hensyn tilsier
det, fratas stillingen eller fratas retten til for fremti-
den 4 ha en stilling eller uteve en virksomhet eller
aktivitet.

Rettighetstapet kan begrenses til forbud mot &
uteve visse funksjoner som ligger til stillingen eller
virksomheten, eller til pidbud om & uteve virksom-
heten eller aktiviteten pa bestemte vilkar. Den som
er fratatt retten til & uteve en virksomhet, kan hel-
ler ikke foresta slik virksomhet for andre eller la
andre foresta slik virksomhet for seg.

Den skyldige kan palegges a gi fra seg doku-
ment eller en annen gjenstand som har tjent som
bevis for den tapte rettigheten.

Bestemmelsen innebarer at ved domfellelse
etter for eksempel seksuelle overgrep kan retten
ogsa vurdere spersmalet om rettighetstap etter
straffeloven § 29.

Etter tjenestemannsloven § 15 kan en embets-
eller tjenestemann avskjediges nar vedkommende
«har vist grov uforstand i tjenesten eller grovt har
krenket sine tjenesteplikter» eller «ved utilberlig
atferd i eller utenfor tjenesten viser seg uverdig til
sin stilling eller bryter ned den aktelse eller tillit
som er nedvendig for stillingen.»

For ansatte i helseforetak vil bare bestemmel-
sene i straffeloven, helsepersonelloven og arbeids-
miljeloven komme til anvendelse. Det vises til hel-
seforetaksloven § 5 tredje ledd om at tjeneste-
mannsloven ikke far anvendelse pé ansatte i helse-
foretak.

2.3.6 Den europeiske menneskerettskonven-
sjon

Ifelge artikkel 8 nr. 1 i Den europeiske menneske-

rettskonvensjonen (EMK) har enhver rett til

respekt for sitt privatliv og familieliv, sitt hjem og

sin korrespondanse. Det er grunn til 4 anta at bru-

ken av opplysningene i en politiattest, pa grunn av

opplysningenes sensitive karakter, er 4 anse som et

inngrep i forhold til denne bestemmelsen. Det

innebaerer at krav om politiattest ifelge EMK artik-

kel 8 annet ledd ma veere:

1. isamsvar med loven (dvs. mé lovhjemles),

2. nedvendig i et demokratisk samfunn, og
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3. begrunnet i hensynet til den nasjonale sikker-
het, offentlig trygghet, eller landets ekono-
miske velferd, for & forebygge uorden eller
kriminalitet, for 4 beskytte helse eller moral
eller for & beskytte andres rettigheter og fri-
heter.

Kravet til lov innebaerer at hjemmelen for inngre-
pet ma veere tilstrekkelig klar og presis slik at bor-
gerne har kunnskap om hvilke inngrep de kan bli
utsatt for. Hensynet til samfunnets behov for
beskyttelse mé veies opp mot hensynet til det
enkelte helse- og sosialpersonellets personvern,
herunder hensynet til rehabilitering og resosialise-
ring av tidligere straffedemte personer. Et krav om
politiattest for helse- og sosialpersonell kan bare
stilles i den grad det er nedvendig for & na
bestemte formal og politiattesten ma ikke veere
mer omfattende enn nedvendig.

2.3.7 E@S-avtalen

E@S-avtalen slar fast at prinsippet om fri bevegelig-
het for personer blant annet innebarer retten til &
ta faktisk arbeid, artikkel 28 nr. 3. Artikkel 28. nr. 2
forbyr all forskjellshehandling av arbeidstagere fra
EFs medlemstater og EFTA-statene pa grunnlag
av statsborgerskap.

Ved vurderingen av om en bestemmelse kan
anses a veere i strid med E@QS-avtalen, er det avgjo-
rende om bestemmelsen faktisk eller rettslig vil
fungere ulikt avhengig av den enkeltes statsbor-
gerskap, det vil si om den vil fungere diskrimine-
rende. Dersom bestemmelsen er neytral i forhold
til statsborgerskap ved at den gis samme virkning
og anvendelse uavhengig av den enkeltes statsbor-
gerskap, vil bestemmelsen ikke vaere i strid med
EQS-avtalen.

2.4 Lovgivningeninoen andre land

2.4.1 Danmark

I Danmark er det inntatt regler om politiattest i lov
21. juni 2005 nr. 520 om indhentelse af berneattest
i forbindelse med ansettelse af personale m.v.
(barneattestloven).

Med «bgrneattest> menes en attest med opp-
lysninger som nevnt i § 36 i bekjentgjoerelse om
behandling av personopplysninger i Det Centrale
Kriminalitetsregister = (Kriminalregisteret), jf.
loven § 2. En «berneattest» inneholder opplysnin-
ger om folgende typer straffeovertredelser:

— Incest, samleie eller annen kjennslig omgang
med barn under 15 ar.

— Utbredelse eller besittelse av barnepornografi.
— Bluferdighetskrenkelser av barn under 15 &r.

Barneattestloven gjelder offentlige myndigheter
og private fysiske og juridiske personer. Ifolge
loven § 2 fastsetter vedkommende minister neer-
mere regler om innhenting av «berneattest», der
disse personene som ledd i utferelse av sine oppga-
ver skal ha direkte kontakt med barn under 15 ar.
Vedkommende minister kan ogsa fastsette tilsva-
rende regler om nevnte personers ektefeller, sam-
boende og hjemmeboende barn, dersom disse vil
kunne fa direkte kontakt med barn under 15 ar.

En «berneattest» kan ikke utstedes til vedkom-
mende person selv, men bare til vedkommende
offentlige myndighet eller private forening. Myn-
digheten eller foreningen mé godtgjere overfor
Rikspolitiet at den aktuelle ansettelse eller beskjef-
tigelse har en slik karakter at betingelsene for & gi
opplysningene videre er oppfylt.

Lovens system er at plikten til & kreve politiat-
test ikke folger av selve loven, men vil gjelde i det
omfang den enkelte minister fastsetter naermere
regler om krav om politiattest. Ifelge merknader til
loven er bakgrunnen for en slik ordning at forhol-
dene pa de enkelte omradene kan veaere sé forskjel-
lig, at det ikke er hensiktsmessig & fastsette felles
regler i selve loven.

Innen «sunnhetsomradet» er det gitt neermere
bestemmelser i bekjentgjerelse om innhenting av
«bgrneattest» ved ansettelse og beskjeftigelse av
personale i skolesunnhetstjenesten, leger og pleie-
personale pd barneavdelinger pa hospitaler samt
praktiserende barne- og ungdomspsykiatere, bar-
neleger og psykologer.

Innen sosialtjenesten er det gitt nermere
bestemmelser i bekjentgjorelse om innhenting av
«barneattest> ved ansettelse og beskjeftigelse av
personer i visse tilbud mv. etter lov om sosial ser-
vice.

2.4.2 Finland

I Finland skal tilbydere av tjenester (serviceprodu-
senter) etter lagen om privat sosialservice (603/
1996) og lagen om privat hilso- og sjukvard (152/
1990) fremlegge politiattest i henhold til lag om
kontroll av brottlig bakgrunn hos personer som
arbeider med barn (lag 14. juni 2002 nr. 504).
Ifelge § 2 far loven anvendelse ved ansettelses-
forhold eller tjenesteforhold som «varaktig» og i
vesentlig grad bestir i & oppfostre, undervise,
skjette eller pad annen méte ta hand om eller utfore
annet arbeid i personlig kontakt med mindrearige.
Formaélet med loven er ifolge § 1 4 beskytte min-
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dredriges personlige integritet og fremme deres
personlige sikkerhet.

Loven gjelder likevel ikke dersom oppgavene
som utferes sammenlagt varer hoyst tre maneder i
lopet av en periode pa ett ar.

24.3 Sverige

Etter det departementet kjenner til stilles det ikke
krav om politiattest for helse- og sosialpersonell i
Sverige.

2.5 Politiregisterutvalgets utredning

Politiregisterutvalget la 28. august 2003 frem sin
utredning, NOU 2003:21 Kriminalitetsbekjempelse
og personvern - politiets og patalemyndighetenes
behandling av opplysninger. Utredningen drefter
blant annet visse prinsipielle spersmal knyttet til
politiattester, og munner ut i forslag til ny lov om
behandling av opplysninger i politiet og patalemyn-
digheten (politiregisterloven). Den nye politiregis-
terloven er ment & erstatte hele strafferegistre-
ringsloven, samt bestemmelsene om taushetsplikt
i straffeprosessloven og politiloven. For det omréa-
det av politiets og patalemyndighetens virksomhet
som loven er ment a regulere, erstatter lovutkastet
§ 14 flg., taushetspliktbestemmelsene i straffepro-
sessloven § 61 a til e, politiloven § 24, jf. forvalt-
ningsloven § 13 og strafferegistreringsloven § 8.

Justis- og politidepartementet har ansvaret for
den videre oppfelging av utredningen.

2.6 Nzermere om lovforslaget

2.6.1 Krav om politiattest for a hindre

seksuelle overgrep mot barn

Spersmaélet om det ber innferes krav om politiat-
test for helse- og sosialpersonell kan vanskelig
dreftes uten samtidig a se hen til hvilke formal poli-
tiattesten skal ha. Under punkt 2.6.1 drefter depar-
tementet spersmalet om det ber innferes krav om
politiattest for helse- og sosialpersonell for bedre &
sikre at barn som seker til helse- og sosialtjenesten
ikke meter personell som har begitt seksuelle
overgrep mot barn. Dreftingen er en oppfelging av
Dok. 8:41 (1999-2000), jf. punkt 2.1.

2.6.1.1

I heringsnotatet ble det foreslatt at hjemmelen i
strafferegistreringsforskriften til 4 kreve politiat-
test av personell som skal yte sosiale tjenester til

Forslaget i haringsnotatet

mindrearige, jf. sosialtjenesteloven § 4-2 bokstav a
til d, gjeres obligatorisk og overfores til sosialtje-
nesteloven.

Videre ble det foreslatt nye bestemmelser i
flere av helselovene slik at helsepersonell som skal
yte helsehjelp til barn, plikter & fremlegge politiat-
test.

Politiattesten skulle ifelge forslaget vise om
vedkommende er siktet, tiltalt, ilagt forelegg eller
er demt for brudd pa felgende bestemmelser i
straffeloven:

— §193 (seksuell omgang ved misbruk av stilling,
avhengighetsforhold eller tillitsforhold),

— §194 (seksuell omgang med noen som er inn-
satt eller plassert i anstalt eller institusjon un-
der kriminalomsorgen eller i politiet eller i insti-
tusjon under barnevernet og som der star un-
der vedkommendes myndighet eller oppsikt),

— §195 (seksuell omgang med barn under 14 ar),

—  §196 (seksuell omgang med barn under 16 ar),

— §197 (seksuell omgang med slektning i nedsti-
gende linje, biologiske og adopterte etterkom-
mere),

— §199 (seksuell omgang med fosterbarn, pleie-
barn, stebarn eller noen annen person under 18
ar som star under hans omsorg, myndighet el-
ler oppsikt),

— § 200 annet ledd (seksuell handling med barn
under 16 ar),

— § 201 bokstav ¢ (seksuelt krenkende eller an-
nen uanstendig atferd i naerveer av eller overfor
barn under 16 ar),

— § 203 (seksuell omgang eller handling med en
person under 18 ar mot vederlag) og

— §204a (barnepornografi).

Hensikten med & innfere et obligatorisk krav om
politiattest for helse- og sosialpersonell er ifelge
heringsnotatet & forebygge risikoen for seksuelle
overgrep mot barn som mottar hjelp fra helse- og
sosialtjenesten. Barn som mottar sosiale tjenester
er i en avhengighetssituasjon til tjenesteyter i ster-
kere eller svakere grad. Det samme gjelder barn
som mottar hjelp fra helsetjenesten.

2.6.1.2  Hgringsinstansenes syn

50 heringsinstanser uttaler positivt at de stotter for-
slaget. Flere av heringsinstansene, blant annet
Barneombudet, Den norske leegeforening, Fellesorga-
nisasjonen for barnevernpedagoger, sosionomer og
vernepleiere (FO), Flekkefjord kommune, Funk-
sjonshemmedes fellesorganisasjon (FFO), Helse
Vest, Fylkesmannen og Helsetilsynet i Aust-Agder,
Fylkesmannen og Helsetilsynet 1 Vestfold, Norsk for-
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bund for Utviklingshemmede (NFU), Sosial- og hel-
sedirektoratet og Statens autorisasjonskontor for hel-
sepersonell papeker at en politiattest alene ikke er
tilstrekkelig til 4 hindre misbruk av barn, og at
ytterligere tiltak er nedvendig. Kravet om politiat-
test mé ikke bli en «sovepute».

Sosial- og helsedirektoratet bemerker at okt
fokus péa internkontroll vil kunne veere et viktig vir-
kemiddel for & hindre at personer som mottar
sosial- og helsetjenester blir utsatt for fysiske, psy-
kiske, seksuelle eller ekonomiske overgrep.
Arbeidsgivers og kommunenes vektlegging av
internkontroll og organisering av arbeidet og et
godt arbeidsmilje vil etter direktoratets vurdering,
i tillegg til 4 hindre overgrep, ogsa hindre at noen
urettmessig blir mistenkt eller beskyldt for a bega
slike overgrep. Direktoratet papeker at krav om
politiattest ikke vil kunne erstatte dette arbeidet,
men ma komme i tillegg.

Akershus Universitetssykehus (Ahus) uttaler at
de i utgangspunktet ser positivt pd lovforslaget,
som har som mal 4 beskytte pasientgrupper som i
seerlig grad har mindre evne til & sette grenser og
til & ivareta sin integritet. Ahus sier det er uklart
hvorfor aldersgrensen er satt til 18 ar, uavhengig
av hvilke tjenester pasientene har behov for. Fra
deres stasted ville det veert mer naturlig & knytte
grensen opp til 16 ar. Ahus viser til at dette er
«myndighetsalder» knyttet opp til helsetjenesten
for evrig. For pasienter med et psykiatrisk syk-
domsbilde uttaler Ahus at de stotter den foreslatte
aldersgrensen pa 18 ar.

Avrbeids- og sosialdepartementet, Kommunal- og
regionaldepartementet, Riksadvokaten og Den nor-
ske Dommerforening mener straffeloven § 192
(voldtekt) ber medtas i forslaget.

Riksadvokaten uttaler at det ikke er enkelt & se
hvorfor en overtredelse av for eksempel straffelo-
ven § 193 skal komme frem, men ikke en overtre-
delse av straffeloven § 192. Riksadvokaten sier:

«Riktignok vil en overtredelse av § 193 forste
ledd vise at en har misbrukt et tillitsforhold,
men en overtredelse av § 192 er normalt en
enda mer alvorlig forbrytelse. (Sml. for eksem-
pel Rt. 2005 s 154, der de domfelte i tingretten
ble demt for overtredelse av § 192, men i lag-
mannsretten for overtredelse av § 193 annet
ledd.) En foreslar derfor at straffeloven § 192
innlemmes i oppregningen.»

Kommunal- og regionaldepartementet (KRD)
bemerker at forslagene til endring av helseperso-
nelloven § 20 a og sosialtjenesteloven § 8-10 annet
ledd ikke inneholder en begrensning i forhold til
hvem fornaermede er. KRD viser til at forslaget til

ny § 41c i utlendingsloven er begrenset til opplys-
ninger om siktelse, tiltale, ilagt forelegg eller dom-
fellelse for seksuelle overgrep «der den forneer-
mede er under 18 ir.» KRD mener at det verken er
nedvendig eller enskelig & innhente informasjon
om eventuelle overgrep mot voksne, og foreslar at
en tilsvarende bestemmelse vurderes i helseperso-
nelloven og sosialtjenesteloven.

Riksadvokaten gjor oppmerksom péa at det ber
fremga klart av forarbeidene og eventuelt ogsa av
informasjonsmaterialet, at en siktelse eller tiltale
bare skal tas med s lenge straffesaken ikke er
avgjort. Ender saken med henleggelse eller frifin-
nelse er ikke vedkommende lenger siktet eller til-
talt.

Statens helsepersonellnemnd sier de stotter for-
slaget til lovendringer, men bemerker at de nevnte
endringene ikke er vurdert opp mot EQJS-regelver-
ket.

2.6.1.3 Departementets vurderinger og forslag

Barn som mottar helse- og sosialtjenester er saer-
lig avhengige av personell som yter dem tjenes-
tene. Det er derfor avgjerende og viktig at barn
og deres parerende har tillit til og kan stole pa
personell de mottar helse- og sosialtjenester fra.
Dette inneberer etter departementets vurdering
at barn og foreldre ber fole seg trygge pé at barna
ikke meoter helse- eller sosialpersonell som er tid-
ligere straffet eller er siktet eller tiltalt for seksu-
alforbrytelser.

Departementet erkjenner at fremlegging av
politiattest uten merknader ikke vil gi noen garanti
for at barn ikke meter personell som har begétt
seksuelle overgrep mot barn, tatt i betraktning at
det bare er nar personen er siktet, tiltalt, domt eller
ilagt forelegg for overgrepene at dette vil fremga.
Departementet mener imidlertid at en politiattest
vil kunne bidra til okt sikkerhet for barn, blant
annet fordi en mé kunne forvente at personer som
har anmerkning pa sin politiattest velger seg bort
fra stillinger hvor de vil bli avkrevd slik attest. Slik
departementet vurderer det, er ethvert seksuelt
overgrep mot barn ett overgrep for mye, og hensy-
net til barns trygghet og sikkerhet méa veie meget
tungt.

Som flere av heringsinstansene har péapekt, vil
departementet ogsa understreke viktigheten av et
godt arbeidsmiljg og okt bevissthet om forebyg-
ging av seksuelle overgrep i den daglige tjenesten.
Vi vil ogsd understreke at et godt fungerende
internkontrollsystem kan veere et viktig virkemid-
del i dette arbeidet. jf. Sosial- og helsedirektoratets
heringsuttalelse.
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Personell som skal arbeide i asylmottak, barne-
hager, barnevernet, skoler etc. plikter & fremlegge
politiattest som viser om de har begatt seksuelle
overgrep mot barn, jf. punkt 2.3. Sammenhengen i
lovverket tilsier at ogsad personer som skal yte
helse- og sosialtjenester til barn ber fremlegge slik
politiattest. Det kan fremsta som urimelig at barn
som trenger helse- og sosialtjenester skal ha déarli-
gere rettsvern mot overgrep enn for eksempel bar-
nehagebarn. I tillegg kommer at dersom krav om
politiattest bare gjelder i forhold til enkelte yrkes-
grupper, og bare i forhold til enkelte arbeidsomréa-
der, er det en fare for at overgripere sarlig vil seke
til yrker hvor krav om politiattest ikke blir stilt.
Etter departementets vurdering er det viktig a ta i
bruk de virkemidlene som finnes for 4 hindre sek-
suelle overgrep mot barn.

Pa bakgrunn av heringsuttalelsene fra blant
annet Arbeids- og sosialdepartementet, Kommu-
nal- og regionaldepartementet, Riksadvokaten og
Den norske Dommerforening foreslar departe-
mentet at overtredelse av straffeloven § 192 (vold-
tekt) innlemmes i bestemmelsen, i tillegg til de
straffebudene som ble foreslatt i heringsnotatet.

Ofre for overtredelser etter straffeloven § 192
vil ofte vaere voksne, som kanskje ikke kan sies &
sta i et slikt avhengighetsforhold til overgriperen
som ved overtredelse av straffeloven §§ 193, 194
og 197. Departementet har derfor vurdert om det
ber foretas en begrensning i forhold til hvem for-
naermede er, nar det gjelder overtredelse av straf-
feloven § 192, jf. forslaget fra Kommunal- og regio-
naldepartementet.

Departementet har kommet til at en begrens-
ning av bestemmelsen, som innebzrer at overtre-
delser av straffeloven § 192 bare skal medtas der
fornaermede er under 18 ar (eller utviklingshem-
met), vil innebaere en merbelastning for politiet
ved innhenting av politiattest. Det er for eksempel
ikke gitt at det gér frem av politiets registre at
offeret for en voldtekt er utviklingshemmet. Sam-
tidig taler tungtveiende hensyn mot at de som er
demt for voldtekt mot noen over 18 ar skal fa
mulighet til & komme i posisjoner der de kan fa
mulighet til 4 foreta tilsvarende handlinger mot
barn (eller utviklingshemmede). Departementet
mener derfor at det ikke ber gjeres noen avgrens-
ning i forhold til hvem voldtekten har funnet sted
overfor, slik at alle voldtekter ber anmerkes pa
politiattesten, uavhengig av ofrenes alder og
utvikling.

Departementet foreslar pa denne bakgrunn at
forslaget i heringsnotatet om at helse- og sosialper-
sonell som skal yte helsehjelp og sosiale tjenester
til barn opprettholdes. Videre foreslas at straffe-

loven § 192 (voldtekt), som er den mest alvorlige
seksualforbrytelsen, innlemmes i bestemmelsen.

Bestemmelsen gjelder alle som yter helse- og
sosialtjenester til barn, og diskriminerer verken
faktisk eller rettslig pad bakgrunn av statsborger-
skap. Bestemmelsen antas derfor ikke & veere i
strid med E@S-avtalen.

Riksadvokatens bemerkninger om at det klart
ber fremgé av forarbeidene at en siktelse eller til-
tale bare skal tas med s lenge straffesaken ikke er
avgjort, er tatt inn i de spesielle merknadene til hel-
sepersonelloven § 21 a annet ledd og sosialtjenes-
teloven § 8-10 annet ledd.

2.6.2 Sporsmal om a utvide personkretsen
som skal beskyttes - personer med
utviklingshemming og andre svake

grupper

2.6.2.1 Forslaget i hgringsnotatet

Det ble i heringsnotatet foreslatt at kravet om poli-
tiattest for helse- og sosialpersonell ogsa skal
omfatte personell som skal yte helse- og sosialtje-
nester til personer med utviklingshemming.
Departementets begrunnelse for en slik utvidelse
er at utviklingshemmede er i en liknende utsatt
posisjon som barn. Forslaget innebaerer at ogsa
utviklingshemmede over 18 ar vil bli beskyttet.

I heringsnotatet vurderte departementet ogsa
en ytterligere utvidelse av persongruppen som
skal beskyttes ved krav om politiattest. Departe-
mentet kom til at kravet om politiattest ikke burde
utvides ytterligere.

2.6.2.2 Horingsinstansenes syn

Hogskolen i Akershus uttaler at de stetter konklusjo-
nen om at utviklingshemmede er i en serstilling,
og at utviklingshemmede over 18 ar trenger et
ekstra vern.

Landsforbundet for Utviklingshemmede og Pdro-
rende (LUPE) uttaler at det er saerdeles viktig & fa
lovhjemlet sikkerhet og trygghet for utviklings-
hemmede.

Andelslag for borgerstyrt personlig assistanse
(ULOBA) sier de stotter at politiattest ber forbehol-
des grupper som har behov for sarlig beskyttelse,
som barn og personer med kognitiv funksjonsned-
settelse. Andelslaget uttaler:

«ULOBA mener at begrepet utviklingshem-
ming i denne sammenheng er noe snevert da
denne strengt definert kun omfatter en med-
fodt tilstand. De som erverver en kognitiv funk-
sjonsnedsettelse vil da ikke ha samme retts-
beskyttelse. ULOBA antar at det ikke er lov-
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givers hensikt, og anmoder om at man i den
endelige lovreguleringen i stedet benytter
begrepet kognitiv funksjonsnedsettelse.»

Flere heringsinstanser, blant annet Norsk helse-
og Sosiallederlag, Merdker kommune, Hogskolene
Agder og Ostfold, Betanien Diakonale Hogskole,
Norsk Psykologforening, Norsk forbund for Utvi-
klingshemmede og Funksjonshemmedes fellesovgani-
sasjon mener at kravet om politiattest ber omfatte
flere grupper helse- og sosialpersonell enn bare de
som yter tjenester til barn og utviklingshemmede.

Norsk Helse- og Sosiallederlag mener at kravet
om politiattest ogsa ber gjelde for personell som
arbeider i hjemmesykepleien og personell som
yter tjenester til mennesker med langvarige psy-
kiske lidelser.

Sosial- og helsedirektoratet sier seg i utgangs-
punktet enig i departementets vurdering av at man
skal veere kritisk i forhold til hvilke persongrupper
som skal omfattes. Direktoratet uttaler:

«[ lopet av livet vil hele befolkningen ha behov
for helsetjenester, og sveert mange vil motta
sosiale tjenester. Det er ingen ensartet gruppe
som mottar tjenester fra sosial- og helsetjenes-
ten. Den enkeltes behov for tjenester varierer
fra en enkelt, kortvarig kontakt til omfattende
og sammensatte tjenester over lengre tid, kan-
skje gjennom hele livet. Tjenestemottaker vil i
varierende grad veere avhengig av tjenesten.
Dette gjor at tjenestemottaker i varierende
grad star i et avhengighetsforhold til tjeneste-
yter. Det som er felles, er at de fleste som har
behov for tjenester av noe omfang vil veere i en
sarbar situasjon og vil langt pa vei vaere prisgitt
tienesteyter. Dette kunne tale for at man inn-
forte et generelt krav om politiattest for helse-
og sosialpersonell. Sosial- og helsedirektoratet
finner likevel at innfering av krav om politiat-
test ber forbeholdes grupper med et sarlig
behov for beskyttelse, slik som barn og unge
under 18 ir og mennesker med utviklingshem-
ming over 18 ar.»

Statens autorisasjonskontor for helsepersonell
(SAFH) viser til at heringsnotatet anslar at forsla-
get omfatter 60 % av alt helsepersonell i spesialist-
helsetjenesten, og at det derfor kan stilles speors-
mal ved om politiattestkravet ber omfatte alt helse-
personell. SAFH pépeker at autorisasjonskontoret
er lovpalagt & vurdere alle autorisasjonssekeres
egnethet som helsepersonell, og at det ved autori-
sasjonstidspunktet ikke skal foreligge tilbakekal-
lelsesgrunner. SAFH sier at de ikke har reelle vir-
kemidler til 4 etterpreve dette, og at hjemmel for
politiattest for alt helsepersonell vil kunne avhjelpe
dette problemet.

2.6.2.3 Departementets vurderinger og forslag
Innen sosialtjenesten

De som mottar sosiale tjenester har i varierende
grad vansker med & dra omsorg for seg selv. Tje-
nestemottakerne vil ofte veere i en svakere posi-
sjon, med dérligere muligheter til & beskytte seg
selv og derfor ogsa mer utsatt for ulike typer over-
grep enn den ovrige befolkningen.

Mottakere av sosiale tjenester er imidlertid en
uensartet gruppe. I tillegg til barn, vil de omfatte
eldre, ufere, bevegelseshemmede, andre funk-
sjonshemmede, rusmiddelmisbrukere og andre.
Utgangspunktet om at de alle har et serlig behov
for beskyttelse, ma nyanseres. Det er stor forskjell
pa en som trenger praktisk bistand noen timer i
uken pa grunn av vond hofte og en som pa grunn
av utviklingshemming trenger heldegns omsorgs-
tjenester.

Departementet mener at en avveining av hen-
synene for og mot krav om politiattest, tilsier en til-
bakeholdenhet med & kreve politiattest i forhold til
stadig nye grupper. A innfere krav om politiattest
ber forbeholdes grupper med et sarlig behov for
beskyttelse, utover det & vaere tjenestemottaker
etter sosialtjenesteloven.

Departementet har mottatt flere henvendelser
fra kommunale ansettelsesmyndigheter, og sarlig
fra foreldre med spersmal om hjemmel til 4 be om
politiattest fra sekere til stillinger som skal yte tje-
nester til utviklingshemmede over 18 ar. Forel-
drene har gitt klart uttrykk for at de ensker at det
kan stilles krav om politiattest for sosialpersonell
som skal yte tjenester til deres barn. De viser til at
utviklingshemmede er sarlig utsatt for seksuelle
overgrep. Foreldrene har pekt pd at deres barns
mentale og intellektuelle alder skulle tilsi at det
burde vaere hjemmel til & kreve politiattest pa lik
linje som i forhold til barn generelt.

Departementet er enig i at utviklingshemmede
erien liknende utsatt posisjon som barn. Vi vil der-
for foresla at det skal stilles krav om politiattest
ogsa for helse- og sosialpersonell som skal yte tje-
nester til utviklingshemmede. Departementet ser
at dette kan medfore et avgrensningsproblem i for-
hold til personer med andre typer kognitive funks-
jonsnedsettelser enn utviklingshemming, for
eksempel enkelte ervervede hjerneskader. Imid-
lertid vil ogséa begrepet kognitive funksjonsnedset-
telser, som er foreslitt av ULOBA, medfere
avgrensningsproblemer i forhold til de person-
gruppene som gnskes beskyttet, blant annet i for-
hold til personer med demens eller med ulike typer
psykiske lidelser. Departementet legger til grunn
at det i praksis vil veere slik at en stor del av det
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helse- og sosialpersonellet som skal yte tjenester til
personer med kognitive funksjonsnedsettelser, for
eksempel av typen ervervede hjerneskader, ogsa
vil yte tjenester til personer med utviklingshem-
ming. Dette medferer at de allerede av den grunn
vil bli avkrevd politiattest ved tilsettingen eller inn-
géelsen av driftsavtalen mv. I tillegg vil en stor del
av personellet avkreves politiattest under studiene.
Vi vil pd bakgrunn av dette ikke i denne omgang
foresla at kravet om politiattest utvides til 4 gjelde i
forhold til andre grupper tjenestemottakere.

Innen helsetjenesten

Departementet mener at behovet for at utviklings-
hemmede pasienter over 18 ar gis samme beskyt-
telse som pasienter under 18 ar er det samme
innen helsetjenesten som innen sosialtjenesten.
Departementet foreslar derfor at helsepersonell
som skal yte helsehjelp til utviklingshemmede
pasienter skal avkreves politiattest.

Departementet har ogsd vurdert om det ber
fremlegges politiattest fra helsepersonell som skal
yte helsehjelp til alvorlig syke, eldre, demente, psy-
kisk syke og andre pasientgrupper som pé forskjel-
lige méater kan ha vanskelig for 4 ivareta egne inter-
esser og beskytte seg selv mot overgrep.

Departementet er langt pd vei enig med de
heringsinstanser som uttaler at de fleste pasienter,
uavhengig av alder og utvikling, kan sies a vaere i
en situasjon hvor de kan betraktes som en svakere
part, og derfor kan ha behov for ekstra beskyttelse.
Vi er kjent med at det foreligger konkrete saker
hvor voksne kvinner har blitt utsatt for seksuelt
misbruk fra helsepersonell. Vi vil ogsa vise til
heringsuttalelsen fra Statens autorisasjonskontor
for helsepersonell der de pépeker at kontoret er
lovpalagt 4 vurdere alle autorisasjonssekeres
egnethet som helsepersonell, og at det ved autori-
sasjonstidspunktet ikke skal foreligge tilbakekal-
lelsesgrunner. Departementet ser at en plikt for
autorisasjonssekere til 4 fremlegge politiattest ved
seknad om autorisasjon vil kunne avhjelpe dette
problemet.

Departementet ser imidlertid flere negative
enn positive sider ved a lovfeste et alminnelig krav
om politiattest for helsepersonell.

De administrative og skonomiske konsekven-
ser et slikt krav vil medfere, settilys av det inngrep
det representerer for det aktuelle personell, og at
det er uklart hvilken effekt et slikt krav eventuelt
vil ha, tilsier etter departementets vurdering at det
ikke ber innfores.

Etter en samlet vurdering har departementet
kommet til at det ikke ber innferes et alminnelig

krav om politiattest for helsepersonell uavhengig
av hvilke pasientgrupper de yter helsehjelp til.

Departementet foreslar pa denne bakgrunn at
kravet om politiattest skal omfatte helsepersonell
som skal yte tjenester til barn eller personer med
utviklingshemming.

2.6.3 Personell som har vaert bosatt utenfor
Norge

2.6.3.1 Forslaget i hgringsnotatet

Det foreslas i heringsnotatet at kravet om politiat-
test i utgangspunktet ogsa vil gjelde for tiden per-
sonell har veert bosatt eller arbeidet utenfor Norge.
I tilfeller hvor det er meget vanskelig a fi politiat-
test fra hjemlandet eller tidligere bostedsland, ble
det i heringsnotatet foreslatt at kravet om politiat-
test fra hjemlandet eller tidligere bostedsland etter
en konkret vurdering ber kunne fravikes.

2.6.3.2 Horingsinstansenes syn

Fem heringsinstanser har uttalt seg om dette
spersmalet.

Akershus Universitetssykehus (Ahus) uttaler at
det av hensyn til de som skal hindheve regelver-
ket, og trygghet til pasientene og offentligheten,
ber tydeliggjores at ordningen med politiattest har
en svakhet med hensyn til arbeidsinnvandring.
Ahus mener problemene er serlig aktuelle for per-
sonell fra land utenfor Norden som Norge ikke har
inngatt seerskilt traktat med, og at dette vil gjelde
personell med opprinnelse i EU-omrader for evrig
og ulike verdensdeler.

Helsetilsynet i Oslo og Akershus uttaler at det i
utgangspunktet ma stilles de samme krav til politi-
attest til personer fra andre land. Etter Helsetilsy-
net i Oslo og Akershus sin vurdering ma det klart
fremgda av lovbestemmelsen dersom unntak skal
kunne finne sted, og hvilke andre tiltak som even-
tuelt skal iverksettes.

Fagforbundet og Landsorganisasjonen uttaler at
muligheten til 4 kunne fravike kravet om politiat-
test etter en konkret vurdering burde nedfelles i
forslaget til lovtekst eller i merknadene eller
fremgé av forskrifter.

Norsk Forbund for Utviklingshemmede (NFU)
sier de ser de argumentene som departementet
bruker for & ga inn for en slik losning, men at de
etter en bred drefting har kommet frem til at en
stilling da ikke kan tilbys. NFU mener at hensynet
til den svake part, det vil si barna og mennesker
med utviklingshemming, ma veie tyngre enn ulem-
pen ved ikke & kunne ansette visse mennesker.
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2.6.3.3 Departementets vurderinger og forslag

En stor andel av ndvaerende og fremtidig helse- og
sosialpersonell har tilbrakt mange av sine voksne
ar i andre land for de kom hit til landet. Det ideelle
ville derfor veere at arbeidssekere som kommer fra
andre land enn Norge avkreves politiattest fra
dette landet, ved tilbud om stilling som innebzerer
at de skal yte helse- og sosialtjenester til barn eller
utviklingshemmede i Norge. Det samme gjelder
for utenlandsk helsepersonell som inngar avtale
med kommunen etter kommunehelsetjenestelo-
ven § 4-2 eller spesialisthelsetjenesteloven § 2-1a
fierde ledd, og eventuelt nordmenn som har bodd i
utlandet. Dette vil veere den losning som best ivare-
tar hensynet bak kravet om politiattest.

I mange tilfeller vil det imidlertid veere meget
vanskelig & fi politiattest fra hjemlandet eller tidli-
gere bostedsland. Hvert land har egne bestemmel-
ser om utstedelse av politiattest. Eventuell domfel-
lelse av en person fra tiden for vedkommende kom
til Norge, vil som hovedregel ikke fremkomme pa
en attest utstedt i Norge. Kun i den grad norsk
politi har kjennskap til utenlandsk straffeforfelging
vil opplysninger om dette kunne innga i en politiat-
test utstedt i Norge. Konsekvensen av dette er at
de som kommer til Norge i voksen alder kan
komme til & levere en «ren» politiattest, utstedt i
Norge, selv om de kan vare demt for seksuelle
overgrep i tidligere oppholdsland. Alternativene er
da enten 4 akseptere at den politiattesten som leve-
res bare gir et begrenset tidsbilde, eller ikke & tilby
vedkommende stilling/driftsavtale, som innebae-
rer at det skal ytes helse- eller sosialtjenester til
barn eller utviklingshemmede. Hensynet bak kra-
vet om politiattest trekker i retning av at stilling/
avtale i slike tilfeller ikke kan tilbys. Hensynet til
utenlandsk helse- og sosialpersonell som kanskje
er spesialutdannet til 4 arbeide med barn eller utvi-
klingshemmede, taler for at den norske politiattes-
ten som fremlegges anses som tilstrekkelig.
Departementet mener at en avveining av disse
hensynene tilsier at den norske politiattesten som
fremlegges anses som tilstrekkelig for 4 oppfylle
kravet om fremleggelse av politiattest. Lovforsla-
gets krav om plikt til 4 fremlegge uttemmende poli-
tiattest gjelder saledes politiattest utstedt i Norge.

2.6.4 Sporsmal om andre typer straffbare
handlinger enn seksualforbrytelser

skal fremga av attesten
2.6.4.1 Forslaget i hgringsnotatet

Det ble i heringsnotatet vurdert om politiattesten,
i tillegg til seksualforbrytelser, ogsa ber vise om

vedkommende er siktet, tiltalt eller demt for grove
voldsforbrytelser og straffbare forhold vedrerende
besittelse og bruk eller omsetning av narkotiske
stoffer eller medikamenter.

Det ble fremhevet i heringsnotatet at seksuelle
overgrep er saerlig krenkende og edeleggende for
dem som rammes, og at det knytter seg en seerlig
fare til at overgriperen kan begé nye overgrep. Det
er derfor gode grunner til & behandle seksuelle
overgrep serskilt. Videre ble det anfert at hensy-
nene som taler mot at det innferes krav om politiat-
test, gjor seg sterkere gjeldende jo flere forhold
som det dpnes adgang til 4 anmerke i politiattesten.
Etter en samlet vurdering kom departementet til at
det ikke ber foreslés a utvide politiattesten til ogsa
& omfatte disse andre typene straffbare forhold.

2.6.4.2 Hgringsinstansenes syn

Flere heringsinstanser mener at andre typer straff-
bare forhold ber fremgé av politiattesten.

Barneombudet ber om at grove volds- og narko-
tikaforbrytelser inkluderes i politiattesten.

Betanien Diakonale Hogskole mener at politiat-
testen skal inneholde domfellelse for grov vold og
rus.

Huogskolen i Agder mener det er viktig med en
generell politiattest som omfatter flere forhold enn
seksuelle overgrep, som for eksempel grov vold
eller forbrytelser etter narkotikaloven.

Landsforbundet for Utviklingshemmede og Pare-
rende (LUPE) uttaler at skonomisk utroskap ber
medtas i politiattesten, men sier samtidig at dette
er en liten detal].

Sosial- og helsedirektoratet ber om at det blir
foretatt en revurdering av at attesten bare skal
omhandle seksuelle overgrep mot barn, slik at
ogsa alvorlige brudd pa straffelovgivningens
bestemmelser om seksualforbrytelser generelt,
voldskriminalitet og narkotikaforbrytelser skal
omfattes.

Statens autorisasjonskontor for helsepersonell
(SAFH) uttaler at de ikke er enige i avgrensningen
mot annen grov vold, narkotika, sedelighet, ekono-
misk utroskap og andre forbrytelser. SAFH sier
dette er forhold autorisasjonsmyndighetene har
stor interesse av & fa kunnskap om, jf. hlspl. § 1 om
tillit og pasientsikkerhet.

Norsk Psykologforening og Universitetet i Tromso
mener politiattesten ber omfatte lovbrudd som
nevnt i straffeloven kapittel 19, 21, 22, 25 og 26,
samt alvorlige narkotikaforbrytelser.
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2.6.4.3 Departementets vurderinger og forslag

Under behandlingen av Dok. 8:41, jf. Innst. S. nr.
194 (1999-2000), stilte sosialkomiteens flertall
spersmal ved om ikke ogsa andre kriminelle hand-
linger enn seksuelle overgrep burde diskvalifisere
for tett og nzer kontakt med barn, jf. punkt 2.1 foran.
Det ble stilt spersmal ved om ikke forbrytelser som
drap, grov vold, voldtekt og pornografisk virksom-
het burde vurderes i denne sammenheng. Videre
ble det papekt at det ogsa kan vaere andre forhold av
mindre graverende karakter enn de ovennevnte,
der det er nedvendig 4 stille spersmal om skikket-
het knyttet til det & ha ansvar for barns velveere.

Pornografisk virksomhet hvor det gjores bruk
av barn eller hvor noen under 18 ar er avbildet, jf.
ovenfor, vil etter lovforslaget fremgé av politiattes-
ten. Videre fremgér det av punkt 2.6.1.3 at departe-
mentet forslar at straffeloven § 192 (voldtekt) inn-
lemmes i bestemmelsen.

Annen vold, skonomisk utroskap og andre for-
brytelser utevd av helse- og sosialpersonell knytter
det seg trolig mindre gjentagelsesfare til. Ofre for
slike forbrytelser vil ogsé lettere kunne kompense-
res gjennom erstatning fra lovovertrederens
arbeidsgiver med grunnlag i arbeidsgiveransvaret.
Departementet mener derfor at det er viktige argu-
menter for 4 behandle seksuelle lovbrudd saerskilt.

Det kan ogsa anferes at hensynene som taler
mot at det innferes krav om politiattest, gjor seg
sterkere gjeldende jo flere forhold som det dpnes
adgang for 4 anmerke i politiattesten, jf. punkt
2.3.6. foran om menneskerettskonvensjonen.

Et tredje moment er hensynet til rettslikhet
med barnehageloven, barnevernloven, utlendings-
loven etc., hvor kun seksuelle overgrep skal
fremga av attesten. For 4 fa til helhetlige losninger
for ordninger med politiattester og forebygging av
overgrep mot barn, er det nedsatt en arbeids-
gruppe under ledelse av Barne- og likestillingsde-
partementet som skal gjennomgé alle ordninger
med politiattester for personer som utferer oppga-
ver overfor barn og unge. I dette arbeidet vil det bli
vurdert om ordningene skal utvides til 4 omfatte
andre forhold enn seksuelle overgrep mot barn.
Dersom resultatet av dette arbeidet anbefaler at
ogsa andre straffbare handlinger ber fremgia av
attesten, vil Helse- og omsorgsdepartementet
komme tilbake til spersmaélet.

2.6.5 Stillinger der det er aktuelt a kreve

fremlagt politiattest
2.6.5.1 Forslaget i hgringsnotatet

Det uttales i heringsnotatet at det vil veere naturlig
a knytte kravet om politiattest til stillinger der det

ytes helse- eller sosialtjenester til barn eller utvi-
klingshemmede. Departementet drefter deretter
for hvilke stillinger det ber avkreves politiattest.

Nar det gjelder stillinger innen sosialtjenesten,
uttalte departementet:

Typisk vil dette gjelde ulike stillinger i barnebo-
liger, for avlastere, stottekontakter, hjemme-
hjelp, brukerstyrt personlige assistenter,
ansatte i bofellesskap og boliger med heldegns
omsorgstjenester, ansatte i ungdomsklubber
og ulike andre sosiale aktiviteter for barn og
utviklingshemmede. Dette er ikke en uttem-
mende liste, arbeidsgiver ma i tillegg uteve et
skjenn i forhold til om den aktuelle stilling inne-
barer at vedkommende skal gi sosiale tjenes-
ter til barn og utviklingshemmede. Slik depar-
tementet ser det, er det imidlertid ikke enhver
kontakt med barn og utviklingshemmede som
nedvendiggjer fremleggelse av politiattest.
Avgjerende ma vare om sosialpersonellet ved
utevelsen av arbeidet kommer i situasjoner
med barnet eller den utviklingshemmede hvor
seksuelle overgrep kan finne sted. Arbeidsgi-
ver méa vurdere om den konkrete stilling inne-
barer en slik kontakt med barn og utviklings-
hemmede at det skal kreves politiattest.

Nar det gjelder stillinger innen helsetjenesten
ble det uttalt:

Departementets forslag innebarer at det bor
gjares et skille mellom stillinger i helsetjenes-
ten som inneberer kontakt med barn og utvi-
klingshemmede, og stillinger uten et slikt inn-
hold.

Forslaget innebeerer ikke at ethvert perso-
nell som i lepet av sin arbeidsdag kan komme
til & yte helsehjelp til barn eller utviklingshem-
mede skal avkreves politiattest. Departementet
mener at politiattest ber kreves for stillinger
der helsepersonell ved utevelsen av sitt arbeid
kan komme i situasjoner med barnet eller den
utviklingshemmede hvor seksuelle overgrep
kan finne sted.

Det presiseres i lovforslaget at plikten ikke
omfatter personell som bare sporadisk yter slike
tjenester, og som i alminnelighet ikke vil veere
alene med barnet eller den utviklingshemmede.

2.6.5.2 Horingsinstansenes syn

Flere heringsinstanser kommenterer spersmalet
om i hvilke stillinger det vil veere aktuelt & kreve
fremlagt politiattest. Horingsuttalelsene som refe-
reres nedenfor kan ses pa som en sammenfatning
av disse.

Akershus Universitetssykehus (Ahus) uttaler at i
situasjoner med rekrutteringsproblemer kan ufag-
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leert personell fungere i stillingshjemler med for-
melle krav til helsefaglig utdannelse. Ahus bemer-
ker at det i slike tilfeller bor veere stillingsbeskrivel-
sen som avgjer om politiattest kan kreves fremlagt.
Videre uttales:

Nar det gjelder barn mellom 15 til 18 ar (ung-
dom) ligger ikke de pd Barneavdelingen ved
Ahus. Skal ungdom vere beskyttet ma kravet
om politiattest fri for merknader omfatte alle
sengeavdelinger ved sykehuset, og det blir en
betydelig oppgave om forslaget skal settes i
verk ved samtlige sengeavdelinger. Tiden pasi-
enter ligger inne er stadig kortere og det er
sveert fi situasjoner hvor personell kan for-
vente § vaere uforstyrret alene med pasienter.
Dette gjor at barn/ungdom svert sjelden vil
kunne bli utsatt for seksuelle overgrep under
behandling ved somatiske avdelinger. Yngre
barn vil dessuten i regelen ha en av sine forel-
dre tilstede noe som antagelig vil gjore at pro-
blemstillingen ytterst sjelden vil bli aktualisert.
Ahus setter pa denne bakgrunn spersmaél ved
om nytten man har av tiltaket star i forhold til
det merarbeid/merkostnad oppfelgingen av
politiattest vil kunne medfere.

Helsetilsynet i Hordaland uttaler:

Etter vart syn er til demes ikkje risikoen for
overgrep mindre i medisinske og Kirurgiske
avdelingar enn i barneavdelingar. Neer halvpar-
ten av alle barn som blir innlagde i sjukehus
ligg i avdelingar som ikkje er definerte som
barneavdelingar, inkludert medisinske og
kirurgiske avdelingar. Ordineere Kkirurgiske
avdelingar har barn i alle aldrar. Det same gjeld
medisinske avdelingar, seerleg i sma sjukehus.
Etter fylte 15 ar blir og alle som treng innleg-
ging for indremedisinske problemstillinger inn-
lagde i medisinske avdelingar.

Av tilbod til utviklingshemma i spesialist-
helsetenesta er det berre habiliteringstenesta
som er spesielt tilrettelagt. For alle andre for-
mal er utviklingshemma tilviste til ordinzere
sjukehusavdelingar.

Dersom formaélet med nye reglar skal bli
oppfylt, meiner vi at det ber dreftast naermare
og gjerast tydelegare kva omrade innanfor spe-
sialisthelsetenesta som skal vere omfatte av
kravet til politiattest.

Den norske leegeforening uttaler at det er viktig
at attestplikten spisses til stillinger som har kon-
takt med de grupper kravet er ment & beskytte, og
vil oppfordre departementet til 4 benytte forskrifts-
hjemmelen til & presisere narmere for hvilke stil-
linger kravet om politiattest skal gjelde.

Helsetilsynet i Oslo og Akershus bemerker at
rekruttering av helsepersonell ogsa skjer gjennom

ekstravaktsentraler og vikarbyraer. Tilsynet mener
at betegnelsen «tilbud om stilling» ber presiseres,
slik at det ogsa omfatter bade vikariater og engasje-
menter, og det ma sikres at «lgsarbeidere» med
mulige anmerkninger fremlegger politiattest. Hel-
setilsynet foreslar ogséa at presiseringen i lovforsla-
get om at plikten ikke omfatter helsepersonell,
som bare sporadisk yter slike tjenester som i
alminnelighet ikke vil veere alene med barnet eller
den utviklingshemmede, utgar. Helsetilsynet
mener at setningen kan bidra til & svekke intensjo-
nen med selve lovendringsforslaget.
Hogskolen Stord/Haugesund uttaler:

I det nye forslaget til lovendring skilles det mel-
lom stillinger der en har kontakt med barn og
utviklingshemmede, og der en ikke har det. I
en utdanningssituasjon kan en ikke gjore de
samme skillene. Det vil dermed veere nedven-
dig 4 kreve politiattest av alle som starter sjuke-
pleieutdanning, dersom en skal sikre at perso-
ner som er ilagt forelegg eller demt for seksu-
elle overgrep ikke skal komme i kontakt med
barn og utviklingshemmede som en del av sin
kliniske undervisning eller praksisopplaering.
Vi ser at konsekvensen av dette er at personer
som er ilagt forelegg/demt er utestengt fra
mulighet til & bli sjukepleier. Dermed faller noe
av det omtalte skille bort.

Hogskolen i Sor-Tondelag stiller spersmal ved
om kravet om politiattest vil vanskeliggjore dek-
ning av behovet som spesialisthelsetjenesten har
for ferievikarer fra de nordiske landene. Hogsko-
len nevner spesielt kortvarige vikariater, eksem-
pelvis under tre maneder.

Universitet i Tromso uttaler:

Horingsdokumentet foreslar at lovforslaget
kun skal omfatte yrkesgrupper som skal
arbeide med barn, ungdom og utviklingshem-
mede. Dette vil bli vanskelig 4 hdndheve, og det
vil eksistere mange «grasoner» i forhold til
hvilke stillinger dette skal omfatte. Uansett vil
det tjene formalet & innhente politiattest alle-
rede ved opptak til grunnutdanning og ved sek-
nad om autorisasjon som psykolog, da psyko-
logstudenter plikter & ha omfattende praksis
med flere av de klientgrupper lovforslaget
omfatter.

Merdker kommune mener alle ansatte innen
helse- og sosialtjenesten skal avkreves politiattest.
Kommunen uttaler:

Det er ingen god losning at de enkelte arbeids-
givere skal vurdere hvilke ansatte som skal
avkreves politiattest. Dette vil fore til sveert ulik
behandling av ansatte og i mindre grad tjene
brukerens interesser.



2005-2006

Ot.prp. nr. 86 23

Om lov om endringer i helsepersonelloven, sosialtjenesteloven og i enkelte andre lover

2.6.5.3 Departementets vurderinger og forslag
Formalet med 4 innfere et krav om politiattest for
helse- og sosialpersonell er a forebygge seksuelle
overgrep mot barn og personer med utviklings-
hemming. Dette innebarer etter departementets
vurdering at kravet om politiattest ma omfatte stil-
linger, arbeidsforhold etc. der helse- og sosialper-
sonell ved utevelsen av sitt arbeid kan komme i
situasjoner med barn eller utviklingshemmede
hvor seksuelle overgrep kan finne sted. Etter
departementets vurdering innebarer ikke dette at
det mé fremlegges politiattest ved enhver befat-
ning med barn eller utviklingshemmede.

Innen sosialtjenesten vil krav om politiattest
aktualiseres ved tilsetting i ulike stillinger i barne-
boliger, for avlastere, stottekontakter, ansatte i
hjemmetjenesten, brukerstyrte personlige assis-
tenter, ansatte i bofellesskap og boliger med hel-
dogns omsorgstjenester, ansatte i ungdomsklub-
ber og ulike andre sosiale aktiviteter for barn og
utviklingshemmede. Dette er ikke en uttemmende
liste. Arbeidsgiver mé i tillegg uteve et skjonn i for-
hold til om den aktuelle stillingen innebeaerer at
vedkommende skal gi sosiale tjenester til barn
eller utviklingshemmede.

Innen kommunehelsetjenesten vil kravet om
politiattest omfatte helsesestre og annet helseper-
sonell i skolehelsetjenesten og pa helsestasjonene,
samt fastleger og fysioterapeuter. Fastleger kan
ikke velge bort pasientgrupper, og det antas derfor
at alle fastleger har barn og/eller utviklingshem-
mede pa sin pasientliste. Det samme vil som et
utgangspunkt gjelde fysioterapeuter og eventuelt
annet helsepersonell (for eksempel tannleger og
tannpleiere i Den offentlige tannhelsetjeneste)
som har avtale med kommunen eller fylkeskom-
munen.

I tverrfaglig spesialisert behandling for rus-
middelmisbrukere, og i den psykiske og somatiske
spesialisthelsetjenesten omfatter kravet om politi-
attest helsepersonell pa barne- og ungdomsavde-
linger, pa avdelinger for utviklingshemmede, samt
pa avdelinger som innebarer at en regelmessig
har kontakt med og ansvar for barn eller utvi-
klingshemmede. Likeledes vil kravet omfatte hel-
sepersonell som er ansatt pa spesifikke fagavdelin-
ger eller fellesavdelinger som tilbyr tjenester til
béade barn og voksne, eksempelvis fysioterapeuter
0g ergoterapeuter.

Departementet mener at helsepersonell pa
generell medisinsk eller kirurgisk avdeling i
utgangspunktet eller vanligvis ikke ber vere
omfattet av kravet om politiattest, selv om det til
tider er pasienter under 18 ar eller utviklingshem-
mede pa disse avdelingene. Personell som nevnt vil

i alminnelighet ikke veere alene og uforstyrret med
barn i en behandlingssituasjon, jf. heringsuttalel-
sen til Ahus nevnt ovenfor. Arbeidsgivere méa imid-
lertid ogsé her foreta en konkret vurdering. Der-
som arbeidsgiver mener at stillingen likevel inne-
beerer at helsepersonell kan komme i situasjoner
hvor det kan foretas seksuelle overgrep, for
eksempel i forbindelse med daglig stell av pasien-
tene, skal det innhentes politiattest.

Helsepersonell pa rentgenavdeling og laborato-
rieavdelinger m.v., som mer tilfeldig eller spora-
disk skal yte tjenester til barn og hvor det sjelden
er noen reell fare for misbruk, vil i utgangspunktet
ikke omfattes av kravet om politiattest.

Departementet mener det er viktig & ta inn pre-
siseringen i lovteksten for & klargjere bestemmel-
sen: plikten omfatter ikke personell som bare spo-
radisk yter slike tjenester og som i alminnelighet
ikke vil vaere alene med barn eller personer med
utviklingshemming, jf. heringsuttalelsen til Helse-
tilsynet i Oslo og Akershus nevnt ovenfor. Vi kan
ikke se at det i stor grad vil svekke intensjonen
med bestemmelsen. Lovteksten gjor imidlertid
ikke noe unntak for sommervikarer, ekstravakter,
elever og studenter eller lignende. Begrepet stil-
ling skal tolkes vidt og omfatter ogsa slike stillin-
ger og praksisplasser. Helsepersonells medhjel-
pere skal likestilles med helsepersonell, jf. helse-
personelloven §§ 3 og 5.

Det overordnende vurderingstema vil uansett
ansettelsesforhold, veere hvorvidt personellet ved
utevelsen av sitt arbeid kan komme i situasjoner
med barnet eller den utviklingshemmede hvor
seksuelle overgrep kan finne sted.

Departementets forslag innebarer at arbeids-
omradet og oppgavene dette medferer ma vurde-
res konkret for hver enkelt stilling eller ansettel-
sesforhold. Det vil veere et arbeidsgiveransvar &
foreta en slik vurdering. Dersom arbeidsgiver,
offentlig eller privat, mener at stillingen innebaerer
at helse- og sosialpersonell kan komme i situasjo-
ner hvor det kan foretas overgrep, skal det innhen-
tes politiattest.

Departementet kan ikke se at det kan veere van-
skeligere a skille mellom det & yte tjenester til barn
eller utviklingshemmede versus andre pasient-
grupper i en utdanningssituasjon, enn det er i en
ordineer arbeidssituasjon. Ogsa i en utdanningssi-
tuasjon ma det gjores en konkret vurdering av
arbeidets art og om dette innebeerer at studenten
vil kunne befinne seg i situasjoner der seksuelle
overgrep kan finne sted.

Det folger av universitetsloven § 4-9 forste ledd
at i studier der studenter kommer i kontakt med
pasienter, klienter, barnehagebarn, elever eller
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andre som del av klinisk undervisning eller prak-
sisoppleering, kan det kreves at studentene legger
frem politiattest ved opptak til, eller underveis i stu-
diet. Kongen gir etter § 4-9 attende ledd forskrifter
om hvilke studier som skal omfattes av bestemmel-
sen, om hvilke straffbare forhold som kan fore til
utestegning, og om saksbehandlingen. Forskrift
om opptak til universiteter og heyskoler stiller per
i dag ikke krav om politiattest ved opptak til ulike
helse- og sosialfagutdanninger pa universitets- og
hegskoleniva. Departementet antar at denne for-
skriften ma vurderes pa nytt dersom det blir et lov-
festet krav om politiattest for helse- og sosialperso-
nell som skal yte helsehjelp til barn eller utviklings-
hemmede. Kravet om politiattest i hervaerende lov-
forslag omfatter ogsa elever og studenter som i for-
bindelse med helsefaglig opplering yter
helsehjelp, jf. helsepersonelloven § 3 nr. 3.

Departementet legger til grunn at helseperso-
nell i privat praksis som hovedregel ma fremlegge
politiattest, med mindre det er helt klart, for
eksempel pa grunn av arbeidsomrade eller spesia-
litet, at de ikke skal tilby helsehjelp til barn eller
utviklingshemmede. I tillegg til de personellgrup-
pene som er nevnt, vil det kunne vaere privatprakti-
serende spesialister innen enkelte fag som har
barn og unge som pasienter; serlig vil dette kunne
gjelde spesialister innen oye, hud og ere-nese-hals,
og i noen grad gynekologi (sarlig i forhold til
ungdomsmedisin).

Private tjenesteytere vil ikke ha noen arbeidsgi-
vere som kan avkreve dem politiattest. Helseperso-
nell som etablerer egen virksomhet vil imidlertid
ha meldeplikt om dette til kommunen eller regio-
nalt helseforetak etter helsepersonelloven § 18.
Departementet mener at det kan veere hensikts-
messig 4 palegge private tjenesteytere a opplyse
om deres virksomhet innebarer at det gis helse-
hjelp til barn eller utviklingshemmede i melding
om virksomheten etter helsepersonelloven § 18.

Departementet foreslar derfor at helseperso-
nelloven § 18 utvides til ogsd 4 omfatte krav om
melding av politiattest, og foreslar at det inntas en
bestemmelse om dette som nytt annet ledd. Det
fremgér av bestemmelsen til at dersom virksomhe-
ten skal yte tjenester til barn eller utviklingshem-
mede, skal det ogsa vedlegges politiattest i hen-
hold til helsepersonelloven § 20 a. I de tilfeller en
virksomhetsmelding inneholder en politiattest
med merknader, skal kommunen eller regionalt
helseforetak straks oversende den til Helsetilsynet
i fylket.

Departementet foreslar at det gis forskrifts-
hjemler til & gi naermere bestemmelser om krav
om politiattest for helse- og sosialpersonell. I for-

skriftene vil det ogsd kunne veere aktuelt 4 presi-
sere narmere for hvilke stillinger personell skal
avkreves politiattest, jf. heringsuttalelsen fra blant
annet Legeforeningen.

2.6.6 Tidspunkt forfremleggelse av politi-
attest, arbeidsgivers og andre parters
plikter ved fremleggelse av politiattest
m.m.

2.6.6.1

I heringsnotatet ble det foreslatt at politiattest bare
kan utstedes til en konkret stilling, og at det forst
kan innhentes politiattest nar en har fatt tilbud om
stilling.

For private tjenestetilbydere ble det foreslatt at
politiattest skal fremlegges senest ved inngéaelse av
avtale etter kommunehelsetjenesteloven § 4-2 for-
ste ledd, tannhelsetjenesteloven § 4-1 forste ledd
og spesialisthelsetjenesteloven § 2-1a fierde ledd,
samt ved melding om helsepersonells apning,
overtagelse og inntreden i privat virksomhet, jf.
helsepersonelloven § 18.

Forslaget innebaerer at det er arbeidsgivers
ansvar 4 kreve fremlagt politiattest samt 4 kontrol-
lere den for stilling tiltres. Ved inngaelse av drifts-
avtale mellom helsepersonell og helseforetak eller
kommune, herunder ved tilbud om fastlegehjem-
mel, ligger ansvaret for a kreve politiattest pa hel-
seforetaket eller kommunen.

Det ble i heringsnotatet foreslatt endringer i
kommunehelsetjenesteloven, sosialtjenesteloven,
tannhelsetjenesteloven og spesialisthelsetjeneste-
loven, som presiserer kommunens og helseinstitu-
sjonenes plikt til & innhente politiattest.

Forslaget i haringsnotatet

2.6.6.2 Hgringsinstansenes syn

Fa heringsinstanser har kommentarer til disse
spersmalene.

Yrkesorganisasjonenes sentralforbund (YS) for-
slar at det ved utlysning av stilling blir tatt med i
utlysningsteksten at politiattest vil bli avkrevd der-
som tilbud om stilling gis. YS mener dette kan
bidra til 4 sikre uenskede sgkere, og at en forsikrer
seg om at seker har oppfattet kravet.

Sykehuset i Vestfold HF uttaler:

Det kan i gitte situasjoner, som for eksempel at
det er forsinkelser med utstedelse av politiat-
test, veere onskelig at arbeidstakeren tiltrer stil-
lingen uten at vedkommende utferer klientret-
tet arbeid. I slike situasjoner ma det siledes
veere lovlig 4 gi tilbud om midletidig ansettelse
inntil politiattest foreligger. Dette kan komme i
strid med arbeidsmiljelovens intensjon om at
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det ikke er lov & benytte midlertidig ansettelse
i faste stillinger.

Akershus Universitetssykehus (Ahus) finner at
det vil veere uhensiktsmessig og for ressurskre-
vende 4 ha en kontrolloppgave med hensyn til poli-
tiattester for helsepersonell med driftsavtale. Syke-
huset anmoder departementet om 4 vurdere om
ikke kommunelegene, Helsetilsynet i fylket eller
andre ber veare rett instans for kontrolloppgaven
nar det gjelder autorisert personell med driftsav-
tale.

Helsetilsynet i Oslo og Akershus bemerker at nar
det inngés avtale med kommune, fylkeskommune
eller regionalt helseforetak, ber ansvaret for & vur-
dere om det er nedvendig & innhente politiattest
eller ikke, ligge pa den instans helsepersonellet
inngar avtale med.

2.6.6.3 Departementets vurderinger og forslag

Departementets forslag innebaerer at arbeidsgiver
skal kreve politiattest fremlagt i forbindelse med at
det gis tilbud om stilling knyttet til & yte helse- og
sosialtjenester til barn eller utviklingshemmede.
Det gjelder bade offentlige og private arbeidsgi-
vere. Det vil veere naturlig at det allerede ved utlys-
ning av slik stilling opplyses at det vil bli innhentet
politiattest for stillingen tiltres. Dette vil bidra til
kunnskap om kravet og kan hindre at personell
med anmerkninger seker stillingen. Kravet om
politiattest innebaerer at arbeidsgiveren forut for
utlysning av en stilling konkret méa vurdere stillin-
gens innhold og omfang, samt kontrollere attesten
for stillingen tiltres.

Departementet vil papeke at det bare er perso-
ner en faktisk har til hensikt 4 ansette eller tildele
oppgaver, som kan avkreves politiattest. Det kre-
ves ikke at sgker legger frem slik attest pa et tidli-
gere stadium i ansettelsesprosedyren.

Arbeidsgivers plikter vil ogsd omfatte kontroll
med at stillingens rammer og arbeidsoppgaver
ikke endres vesentlig i ettertid. Dersom pasient-
kretsen eller brukerkretsen endres, slik at den
etter endringen inneberer tjenesteytelse til barn
eller personer med utviklingshemming, ma
arbeidsgiver sikre at det blir innhentet politi-
attest.

Som nevnt foran skal begrepet stilling tolkes
vidt. Kravet om politiattest gjelder ogsa ved tilbud
om vikariat, eller overfering til annen stilling, vika-
riat, etc. innenfor en virksomhet.

Innen sosialtjenesten vil det vanligvis veere
kommunen som er arbeidsgiver ved ansettelse av
personer som skal yte sosiale tjenester til barn og
utviklingshemmede. Det vil derfor som regel veere

kommunen som er pliktsubjekt i denne sammen-
hengen. Dersom private utforer sosiale tjenester
pa vegne av kommunen og ved hjelp av egne
ansatte, ma denne arbeidsgiveren kreve fremlagt
politiattest ved ansettelser.

Innen helsetjenesten vil det vaere kommunen,
fylkeskommunen, helseforetaket, eventuelt en pri-
vat virksomhetseier, som vil veere ansvarlig for a be
om politiattest.

Ved inngaelse av driftsavtale med helseforetak og
kommune og tilbud om fastlegehjemmel

Etter departementets oppfatning kan tidspunkt for
inngéelse av driftsavtale og tilboud om fastlegehjem-
mel sidestilles med tidspunktet for tilbud om stil-
ling fra arbeidsgiver.

Kravet om politiattest innebaerer at kommunen
eller helseforetaket forut for fremsettelse av tilbud
om driftsavtale konkret ma vurdere avtalens
omfang. Som det fremgéar av punkt 2.6.5.3 legger
departementet til grunn at alle fastleger ma frem-
legge politiattest, da de ikke kan velge bort pasient-
grupper.

Pa bakgrunn av heringsuttalelsen fra Ahus har
departementet vurdert om ikke kontrolloppgaven
i forhold til personell med driftsavtale ber legges til
kommunelegene, Helsetilsynet i fylket eller annen
instans. Etter departementets vurdering taler de
beste grunner for at den instans som inngér drifts-
avtale med helse- og sosialpersonell og bestemmer
hvilke helse- og/eller sosialtjenester avtalen skal
omfatte, ogsa er den instans som har ansvaret for &
innhente politiattest. Bakgrunnen for dette er blant
annet at innhenting av politiattest i forbindelse med
inngaelse av en driftsavtale ikke kan sees isolert
fra andre forhold, krav eller betingelser som utgjor
grunnlaget for driftsavtalen. En slik kontrollopp-
gave kan neppe sies 4 veere sarlig ressurskre-
vende. Enten er attesten blank eller sé er det merk-
nader pa den. I sa fall er det ikke noe vurderings-
tema for sykehuset. Departementet forutsetter at
sykehuset ogsé sjekker andre forhold nér det inn-
gas driftsavtale, og at merbelastningen derfor er
ubetydelig.

Departementet er enig med Helsetilsynet i
Oslo og Akershus i at der det inngés avtale med
kommune, fylkeskommune eller regionalt helse-
foretak, méa ansvaret for 4 vurdere om det er ned-
vendig a fremlegge politiattest ligge pa den instans
helsepersonellet inngar avtale med. Dersom drifts-
avtalen omfatter tjenesteyting til barn eller utvi-
klingshemmede, ma det fremsettes krav om en
«ren» politiattest som et vilkdr for avtaleinn-
géelsen.
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Ved dpning m.m. av egen virksomhet

Private tjenesteytere har ikke en arbeidsgiver som
kan avkreve dem politiattest. Departementet fore-
slar at helsepersonell som dpner egen virksomhet,
selv skal opplyse om de vil komme til 4 arbeide
med barn eller utviklingshemmede.

Helsepersonell som etablerer egen virksomhet
har meldeplikt om dette til kommunen eller regio-
nalt helseforetak etter helsepersonelloven § 18.
Etter departementets vurdering vil det vaere mest
hensiktsmessig at det i tilknytning til virksomhets-
meldingen gis opplysninger om hvorvidt virksom-
heten gir helsehjelp til barn eller personer med
utviklingshemming. Meldingen skal enten gis til
kommunen eller til regionalt helseforetak. Depar-
tementet opprettholder derfor forslaget i herings-
notatet og foreslar at plikten inntas som en ny
bestemmelse i helsepersonelloven § 18 annet ledd.
Det vises til punkt 2.6.5.3.

Oppbevaring av politiattester

Statens helsetilsyn og Helsetilsynet i fylkene vil
som tilsynsmyndighet fore tilsyn med at arbeids-
givere, kommuner og regionale helseforetak over-
holder plikten til 4 kreve fremlagt politiattest. For
at tilsynsmyndighetene skal kunne fore et reelt til-
syn, ber politiattesten oppbevares hos arbeidsgi-
ver, kommuner og helseforetak sa lenge vedkom-
mende arbeidstaker er ansatt i tjenesten. I og med
at personer som leverer politiattest med merkna-
der ikke skal kunne ansettes, vil det for arbeidsgi-
vere i de fleste tilfeller bare vaere aktuelt & oppbe-
vare attester uten anmerkninger. Arbeidsgiver vil
likevel veere ansvarlig for at politiattesten oppbeva-
res slik at kravene til konfidensialitet overholdes.
Arbeidsgiver, kommuner og helseforetak kan etter
omstendighetene ogsd komme til & matte oppbe-
vare politiattest med anmerkning, for eksempel
som grunnlag for en begrenset stillingsavtale eller
driftsavtale, det vil si at vedkommendes oppgaver
avgrenses mot det & yte helsehjelp til barn eller
utviklingshemmede. Slike politiattester skal selv-
folgelig ogsd oppbevares slik at nedvendig konfi-
densialitet ivaretas.

2.6.7 Type politiattest
2.6.7.1 Forslaget i hgringsnotatet

Departementet foreslar i heringsnotatet at helse-
og sosialpersonell avkreves en avgrenset uttem-
mende politiattest, der neermere bestemte seksual-
forbrytelser i henhold til straffeloven er oppregnet.
I en uttemmende attest er det ingen tidsbegrens-

ning bakover i tid og mildere reaksjoner blir ogsa
tatt med.

2.6.7.2 Hgringsinstansenes syn

Justisdepartementet gjor i sin heringsuttalelse opp-
merksom p4 at lovforslaget ikke gjenspeiler kravet
om uttemmende attest. Dersom det kun oppstilles
et krav om politiattest, vil begrensingene i straffe-
registreringsloven § 6 automatisk komme til
anvendelse. Justisdepartementet mener at kravet
om uttemmende attest ber komme uttrykkelig
fremihelsepersonelloven § 20a og sosialtjenestelo-
ven § 8-10.

Justisdepartementet uttaler videre at forskrifts-
hjemlene i henholdsvis §§ 20 a og 8-10 er noe vage.
Justisdepartementet mener det ber vurderes om
man i det minste ber tilfoye «herunder regler om
hvilke straffbare forhold som skal avmerkes pa
politiattesten».

2.6.7.3 Departementets vurderinger og forslag

Etter departementets vurdering vil en avgrenset
uttemmende politiattest veere det som best ivaretar
hensynene bak innfering av krav om politiattest for
helse- og sosialpersonell, nemlig 4 hindre seksu-
elle overgrep mot barn og utviklingshemmede.
Det er denne typen attester man i stor grad har
benyttet i spesiallovgivningen, for eksempel i
utlendingsloven og opplaeringslova.

En avgrenset uttemmende attest vil i disse til-
fellene sikre at politiattesten bare inneholder
anmerkninger om lovovertredelser som har betyd-
ning for ivaretakelse av formalet med politiattes-
ten. Dette innebaerer at dersom en person er straf-
fet for vinningsforbrytelser, vil han eller hun like-
vel kunne fremvise en «ren» politiattest, ettersom
det bare er overtredelser av de oppregnede
bestemmelsene i straffelovens kapittel om seksual-
forbrytelser som skal anmerkes i attesten.

En avgrenset uttemmende attest vil ogsa sikre
at lovovertredelser for all tid tilbake fremgar av
attesten.

Departementet foreslar i trad med Justisdepar-
tementets heringsuttalelse at kravet om uttem-
mende attest kommer uttrykkelig frem i helseper-
sonelloven § 20 a og sosialtjenesteloven § 8-10.

Forskriftshjemlene i henholdsvis §§ 20 a og 8-
10 innebeerer ikke at departementet i forskrift kan
gjore endringer i hvilke straffbare forhold som skal
fremgé av politiattesten. En utvidelse av politiattes-
ten til andre straffebud enn de som oppregnes i
bestemmelsen kan forst skje etter lovendring. For-
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skriftshjemmelen gir kun adgang til & presisere
eller utdype lovens bestemmelser.

2.6.8 Adgang til a kreve fornyet politiattest
2.6.8.1 Forslaget i hgringsnotatet

I heringsnotatet ble det foreslatt at fornyet politiat-
test kan kreves dersom det foreligger en aktverdig
grunn som berettiger dette, for eksempel dersom
arbeidsgiver har begrunnet mistanke om at det
kan foreligge merknader pa arbeidstakers politi-
attest.

2.6.8.2 Horingsinstansenes syn

Seks heringsinstanser har uttalt seg konkret om
bestemmelsen.

Den norske leegeforening sier de stotter bestem-
melsen.

Justisdepartementet foreslar at bestemmelsen
sloyfes, og viser til NOU 2003:21 der det er fore-
slatt en bestemmelse om adgang til 4 kreve fornyet
politiattest hvert tredje ar, eller tidligere, dersom
det foreligger en aktverdig grunn. Justisdeparte-
mentet opplyser at nar den nye politiregisterloven
trer i kraft, vil denne bestemmelsen gjelde for all
utstedelse av politiattester, og det er derfor ikke
nedvendig 4 nevne dette saerskilt i spesiallovgiv-
ningen.

Justisdepartementet gjor for evrig oppmerk-
som pa at politiets taushetsplikt ikke er til hinder
for & gi opplysninger nar det er nedvendig for &
forebygge lovovertredelser eller for a4 hindre at
virksomhet blir utevd pa en uforsvarlig mate, jf.
straffeprosessloven § 61c nr. 5 og 6.

Fellesorganisasjonen for barnevernpedagoger,
sosionomer og vernepleiere (FO) bemerker at det
ma arbeides med gode rutiner knyttet til gjennom-
foring av bestemmelsen, som sikrer at ansatte som
blir mistenkt for & ha utevd vold eller seksuelle
overgrep, gis rettigheter som ivaretar dem som
arbeidstakere.

Melhus kommune mener det bor veere krav om
fornying av attest etter et visst antall ar, og ikke
bare ved mistanke.

Riksadvokaten bemerker at det kan veere natur-
lig 4 gi adgang til 4 kreve fornyelse av politiattest
for eksempel hvert tredje ar, og viser til forslaget i
Justisdepartementets heringsnotat. P4 den maten
kan arbeidsgiveren eventuelt unngé den stigmati-
sering som kan felge av 4 be om ny politiattest for
en eller flere arbeidstakere.

2.6.8.3 Departementets vurderinger og forslag

En politiattest uten merknader fremlagt i forbin-
delse med at man far tilbud om stilling, er ingen
garanti for at det ikke senere kan komme merkna-
der pa attesten. Det kan derfor reises sporsmal om
det ber gis hjemmel for arbeidsgiver til & kunne
kreve fornyet politiattest. Det kan ogsa vaere aktu-
elt a palegge arbeidsgiver a innhente ny politiattest
med jevne mellomrom.

Politiregisterutvalget (NOU 2003:21) anbefaler
at det skal veere en generell rett til & innhente for-
nyet attest uten at dette fremgar av hjemmels-
grunnlaget for attesten. Utvalgets forslag om for-
nyet politiattest fremgér av utkast til § 35 i ny poli-
tiregisterlov. Utvalget foreslar at fornyet attest kan
kreves etter tre ar, eller tidligere, dersom det fore-
ligger en aktverdig grunn som berettiger utste-
delse for tre ar er gétt.

Dersom det rutinemessig skal innhentes nye
politiattester etter en tids ansettelse, vil det inne-
bare store administrative og ekonomiske konse-
kvenser for bade arbeidsgiver og politiet, uten at
det kan antas & ha serlig effekt. Departementet
mener derfor at det ikke ber innferes en obligato-
risk plikt for arbeidsgiver, kommune eller regionalt
helseforetak til & avkreve fornyet politiattest.
Departementet er imidlertid enig med Riksadvoka-
ten i at det vil veere naturlig & gi adgang til & kreve
rutinemessig fornyet politiattest, som foreslatt i
NOU 2003:21.

Departementet er i utgangspunktet enig med
Justisdepartementet i at det ikke er nedvendig 4 ha
seerskilte regler om fornyet politiattest i spesiallov-
givningen, nar dette vil bli regulert i den generelle
lovgivningen om politiattester.

Problemstillingen departementet derfor har
vurdert, er om det ber inntas en bestemmelse om
fornyet attest i helse- og sosiallovgivningen i
pavente av den nye politiregisterloven.

Ved mistanke om at det er begitt seksualfor-
brytelser som nevnt i straffeloven §§ 192, 193, 194,
195, 196, 197, 199, 200 annet ledd, 201 bokstav c,
203 eller 204a, har arbeidsgiver anledning til 4 ta
kontakt med politiet for & fa opplysninger om ved-
kommende er siktet, tiltalt, ilagt forelegg eller er
domt for brudd pa en eller flere av disse bestem-
melsene.

Det folger av straffeprosessloven § 61c nr. 5 og
6 at politiets taushetsplikt ikke er til hinder for 4 gi
opplysninger nér det er nedvendig for & forebygge
lovovertredelser eller for 4 hindre at virksomhet
blir utevd pa uforsvarlig méte, jf. ogsa heringsutta-
lelsen fra Justisdepartementet nevnt ovenfor.
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All erfaring tyder pa at det knytter seg stor
gjentagelsesfare til seksuelle overgrep mot barn
og utviklingshemmede. Departementet legger
derfor til grunn at politiet pa forespersel ikke vil
kunne avsla 4 informere en arbeidsgiver, eventuelt
Statens helsetilsyn i en tilsynssak, om vedkom-
mende er siktet, tiltalt, ilagt forelegg eller er demt
for seksualforbrytelser som nevnt i straffeloven §§
192, 193, 194, 195, 196, 197, 199, 200 annet ledd,
201 bokstav c, 203 eller 204a, dersom vedkom-
mende er i en stilling hvor vedkommende yter tje-
nester til barn eller utviklingshemmede.

Departementet har pad denne bakgrunn kom-
met til at det ikke er nedvendig & innta en slik
bestemmelse om fornyet politiattest som foreslatt i
heringsnotatet (helsepersonelloven § 20 a tredje
ledd ferste punktum og sosialtjenesteloven § 8-10
tredje ledd ferste punktum).

2.6.9 Tilbakevirkende kraft
2.6.9.1 Forslaget i haringsnotatet

Det ble i heringsnotatet foreslatt at politiattest ogséa
kan kreves av helse- og sosialpersonell som ved
lovens ikrafttredelse er i stilling, avtaleforhold eller
privat virksomhet, som innebarer at det ytes hel-
sehjelp til barn eller utviklingshemmede, dersom
det foreligger aktverdig grunn/mistanke om sek-
suelle overgrep mot barn og utviklingshemmede.

2.6.9.2 Hgringsinstansenes syn

Fem heringsinstanser har szerskilt kommentert
forslaget til bestemmelse.

Melhus kommune mener at loven skal gis tilba-
kevirkende Kkraft slik at alle som allerede arbeider
med barn og utviklingshemmede skal avkreves
politiattest nar loven trer i kraft.

Den norske leegeforening sier de stotter bestem-
melsen.

Fellesorganisasjonen for barnevernpedagoger,
sosionomer og vernepleiere (FO) har samme merk-
nad i forhold til denne bestemmelsen som til
bestemmelsen om fornyet politiattest, jf. ovenfor.

Helsetilsynet i Hedmark uttaler:

Det kan vaere hensiktsmessig & utdype naer-
mere hva som ligger i «aktverdig». Ellers vil et
krav om politiattest for disse ansatte oppfattes
som sveert stigmatiserende ved uberettiget
mistanke, og det vil ogsd kunne representere
en fare for at arbeidsgiver ikke vil pafere sine
ansatte en slik belastning. Hensynet til prak-
tiske vansker og omfattende arbeid for politiet
bor ikke veie tyngre enn hensynet til barn og

utviklingshemmede som star i fare for & bli
utsatt for overgrep.

Norsk forbund for Utviklingshemmede (NFU)
sier at de gjerne skulle ha sett at alle som jobber
med mennesker med utviklingshemming hadde
fremlagt politiattest, men de ser at dette vil kunne
medfere problemer i forhold til de som allerede
arbeider pa disse omradene. NFU mener likevel
det er riktig at arbeidsgivere som har mistanke om
at en ansatt har begitt seksuelle overgrep gis
mulighet til 4 kreve fremlagt politiattest, og tilfeyer
at hvor dette blir krevd, og attesten ikke har
anmerkninger, er det viktig at arbeidsgiver er
bevisst sitt ansvar og ikke ser dette som en garanti
for at intet noen gang har skjedd eller kan skje.

2.6.9.3 Departementets vurderinger og forslag

Det forste spersmélet som ma stilles er om politiat-
test skal kreves av alle som yter helse- og sosialtje-
nester til barn eller utviklingshemmede pé ikraft-
tredelsestidspunktet.

Dernest er det et spersmal om politiattest ber
kunne kreves av de som er i arbeid pé ikrafttredel-
sestidspunktet dersom det foreligger mistanke om
at vedkommende har begétt seksuelle overgrep.

Som et utgangspunkt mener departementet at
personell som allerede er i stillinger der det ytes
helse- og sosialtjenester til barn eller utviklings-
hemmede bor fremlegge politiattest. Dette kan ses
som en naturlig konsekvens av innferingen av et
krav om politiattest for helse- og sosialpersonell.

Blant annet pa grunn av usikkerhet om hvilken
betydning dette kan ha for bestaende rettsforhold,
fremmet ikke departementet et forslag om obliga-
torisk innhenting av politiattest for alle ansatte og
alle som har driftsavtale eller fastlegeavtale i
heringsnotatet.

Videre ble det sett hen til at innenfor andre sek-
torer, som for eksempel i barnehager, barnevernet
og asylmottak, har en valgt den lesning at kravet
om politiattest bare omfatter ansettelsesforhold
som inngés etter at kravet om politiattest tradte i
kraft. Lesningen er begrunnet med at det vil inne-
bare en rekke praktiske vansker, blant annet et
omfattende arbeid for politiet, dersom kravet om
politiattest skal gjelde med tilbakevirkende kraft.
Videre er det anfert at det kan innebaere formelle
problemer knyttet til konsekvensene for etablerte
ansettelsesforhold. Det vises til Ot.prp. nr. 112
(2004-2005) og Innst. O. nr. 9 (2005-2006) om end-
ringer i utlendingsloven. Disse hensynene gjelder
ogsa i forhold til sosial- og helsepersonell.
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I heringsnotatet apnet departementet for at det
kunne kreves fremlagt politiattest ved konkret mis-
tanke om at helse- eller sosialpersonell har begitt
seksuelle overgrep mot barn eller utviklingshem-
mede. Det ble anfert at det ogsad kan veere i ved-
kommende ansattes interesse & kunne avsanne en
mistanke. P4 denne bakgrunn foreslo departemen-
tet at det ber apnes adgang for at helse- og sosial-
personell kan palegges a fremlegge politiattest i
slike situasjoner, det vil si ved mistanke om at de
har begétt seksuelle overgrep mot barn eller utvi-
klingshemmede.

Departementet anforte at kravet om politiattest
er ment a4 beskytte barn og utviklingshemmede
mot seksuelle overgrep. Kravet er ikke satt for a
beskytte helse- eller sosialpersonells ansettelses-
forhold. Helse- og sosialpersonell som har anmerk-
ninger pa sin politiattest, mé finne seg i at de ikke
lenger kan arbeide med barn og utviklingshem-
mede.

Blant annet pa bakgrunn av Justisdepartemen-
tets heringsuttalelse, er departementet i tvil om det
er strengt nedvendig med hjemmel til & kreve
fremlagt politiattest ved mistanke om seksuelle
overgrep i disse tilfellene. Dersom det er mistanke
om straffbare forhold har arbeidsgiveren, eventu-
elt Statens helsetilsyn i tilsynssak, anledning til 4 ta
kontakt med politiet for 4 fa nedvendige opplysnin-
ger, jf. punkt 2.6.8.3. Det vises til at politiets taus-
hetsplikt ikke er til hinder for & gi opplysninger nar
det er nedvendig for & forebygge lovovertredelser
eller for & hindre at virksomhet blir utevd pa en
uforsvarlig mate, jf. straffeprosessloven § 61c nr. 5
og 6. All erfaring tyder pa at det knytter seg stor
gjentagelsesfare til seksuelle overgrep mot barn
og utviklingshemmede. Departementet antar der-
for at politiet pa foresporsel ikke vil kunne avsla &
informere en arbeidsgiver om slike forhold, even-
tuelt Statens helsetilsyn i en tilsynssak, dersom
den mistenkte er i en stilling hvor vedkommende
yter tjenester til barn eller utviklingshemmede.

Departementet foreslar derfor at kravet om
obligatorisk politiattest bare skal gjelde for dem
som blir ansatt eller inngéar avtale med kommune
eller regionalt helseforetak, eventuelt apner, over-
tar eller trer inn i virksombhet, etter lovens ikrafttre-
delse.

2.6.10 Konsekvenser avanmerkninger pa
politiattesten

2.6.10.1 Forslaget i hgringsnotatet

I heringsnotatet ble det i helsepersonelloven § 20 a
tredje ledd og sosialtjenesteloven § 8-10 tredje

ledd foreslatt at den som er ilagt forelegg eller er
demt for overtredelser som nevnt i annet ledd (det
vil si straffeloven §§ 193, 194, 195, 196, 197, 199,
200 annet ledd, 201 bokstav ¢, 203 og 204a) er ute-
lukket fra a utfore arbeid eller oppgaver som nevnt
i bestemmelsen (i heringsforslaget), det vil si yte
helsehjelp eller sosiale tjenester til barn eller utvi-
klingshemmede.

Personer som fremlegger politiattest med
merknader skal folgelig ikke kunne tilsettes i stil-
linger eller kunne innga en driftsavtale som inne-
bearer at det skal ytes helse- og sosialtjenester til
barn eller utviklingshemmede.

I heringsnotatet ble det foreslatt at Helsetilsy-
net i fylket kan beslutte at helsepersonell som har
merknader pé sin politiattest ikke har adgang til &
apne, overta eller tre inn i virksomhet som yter hel-
sehjelp til barn eller utviklingshemmede, eventuelt
at slik virksomhet skal opphere.

2.6.10.2 Hgringsinstansenes syn

Fa heringsinstanser har kommentert bestemmel-
sen.

Sosial- og helsedirektoratet stiller spersmaél ved
om man ikke burde se hen til helsepersonellovens
system med mulighet for pa et senere tidspunkt &
kunne vise at grunnlaget for utestegning ikke len-
ger er til stede. Det vises til helsepersonelloven §
62 og muligheten helsepersonell har for & fa autori-
sasjon tilbake forutsatt at vedkommende godtgjer
at han/hun er skikket. Direktoratet mener det seer-
lig vil veere grunn til & apne for en mer nyansert
vurdering av hvilke konsekvenser en dom skal fa
dersom politiattesten utvides utover departemen-
tets forslag, og en storre personkrets eller flere kri-
minelle handlinger skal omfattes av attesten.

Barneombudet ber om at det gjores vurderinger
knyttet til hvilke konsekvenser eventuelle merkna-
der om volds- eller narkotikaforbrytelser i politiat-
testen skal ha for mulig ansettelse, inngéelse av
avtaler, mulighet for 4 forbli i stilling m.m.

Universitetet i Tromse, Institutt for psykologi,
mener lovforslaget ber sikre at demte for alvorlige
forbrytelser eller for gjentakelseskriminalitet, ikke
kan tildeles autorisasjon.

Statens helsetilsyn uttaler:

En slik vedtaksmyndighet som foreslas i utkas-
tet til nytt tredje ledd i helsepersonelloven § 18
innebzerer en begrensning av de rettigheter
som felger av autorisasjonen, men uten at det
fattes vedtak om begrenset autorisasjon med
hjemmel i helsepersonelloven § 59. Etter Sta-
tens helsetilsyns oppfatning vil det veere meget
uheldig & innfere en ordning som medferer at
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tilsynsmyndigheten i realiteten kan begrense
helsepersonells yrkesutovelse med utgangs-
punkt i to regelsett. Rent prinsipielt ma det
vaere slik at et helsepersonell enten er skikket
til 4 ha autorisasjon med eller uten begrensnin-
ger, eller si er vedkommende ikke skikket. Sta-
tens helsetilsyn kan derfor ikke slutte seg til
den ordningen som fremgér av utkast tilny § 18
tredje ledd i helsepersonelloven.

Statens helsetilsyn foreslar at det i stedet
tas inn en bestemmelse om at kommuner og
regionale helseforetak ikke skal inngé driftsav-
taler m.v. med helsepersonell som har merkna-
der pa sin politiattest.

Meldeplikten i tredje ledd ber oppretthol-
des, slik at det pad bakgrunn av politiattesten
kan opprettes tilsynssak mot helsepersonell.
For tilsynsmyndigheten vil det veere umulig
ikke & reagere pa denne type merknader i en
politiattest.

2.6.10.3 Departementets vurderinger og forslag

Merknader pa politiattesten om at seker er ilagt
forelegg eller er domt for seksuelle overgrep mot
barn eller utviklingshemmede er etter departe-
mentets mening ikke forenlig med 4 inneha stilling
hvor man yter helsetjenester eller sosiale tjenester
til nevnte personer. Slike merknader ber etter
departementets vurdering innebaere at vedkom-
mende ikke blir tilsatt i slike stillinger.

Tilsvarende ber merknader pa en politiattest
om at vedkommende er ilagt forelegg eller er demt
for seksuelle overgrep fore til at vedkommende
mister tilbudet om driftsavtale fra kommunen eller
helseforetaket.

Departementet vil presisere at yrkesforbudet
gjelder personer som er demt eller ilagt forelegg
for seksualforbrytelser.

Departementet antar at merknader pa politiat-
testen om at vedkommende er siktet eller tiltalt for
seksuelle overgrep, men uten at saken er rettskraf-
tig avgjort, i mange tilfeller vil innebeere at arbeids-
giver allikevel ikke ensker & ansette vedkom-
mende for saken blir rettskraftig avgjort. I tilfeller
der straffesaken ikke er rettskraftig avgjort, ber et
tilbud om stilling eller driftsavtale kunne trekkes
tilbake.

Departementet antar at slike tilfeller kun spora-
disk vil inntreffe. I de fleste tilfeller vil nok perso-
nell som er siktet eller tiltalt for seksuelle overgrep
eller barnepornografi, men som er sikker pé sin
uskyld, enten vente med & seke stilling/innga
driftsavtale til saken er rettskraftig avgjort, eller ta

opp spersmalet med sin arbeidsgiver/kommunen/
helseforetaket tidlig i seke- eller tilbudsprosessen.
Med mindre arbeidsgiver, kommunen eller helse-
foretaket foler seg trygg pa at vedkommende er
uskyldig, kan en unnlate & tilby denne sgkeren stil-
ling eller driftsavtale.

For a hindre at private tjenesteytere uten avtale
med kommunen eller helseforetaket yter helse-
hjelp til barn eller utviklingshemmede ble det som
nevnt foreslatt i heringsnotatet at Helsetilsynet i
fylket kan beslutte at helsepersonell som har merk-
nader pa sin politiattest ikke har adgang til 4 dpne,
overta eller tre inn i virksomhet som yter helse-
hjelp til barn eller utviklingshemmede, eventuelt at
slik virksomhet skal opphere. Statens helsetilsyn
uttaler imidlertid i sin heringsuttalelse, jf. ovenfor,
at det vil veere meget uheldig 4 innfere en ordning
som medferer at tilsynsmyndigheten i realiteten
kan begrense helsepersonells yrkesutevelse med
utgangspunkt i to regelsett. Etter en fornyet vurde-
ring av dette spersmalet er departementet enig
med Statens helsetilsyn. Vi viser til at dersom Hel-
setilsynet i fylket mottar en politiattest med
anmerkninger, og siledes blir kjent med mulig
uforsvarlig virksomhet, vil tilsynsmyndigheten
etter omstendighetene apne tilsynssak. For tilsyns-
myndigheten vil det veere utenkelig ikke 4 reagere
péa slike merknader i en politiattest. P4 denne bak-
grunnen foreslar derfor departementet at herings-
forslaget til ny bestemmelse i helsepersonelloven §
18 tredje ledd tas ut.

Det folger av yrkesforbudet at kommuner og
regionale helseforetak ikke kan inngé avtaler med
personell med anmerkninger pa sin politiattest,
dersom avtalen innebarer at det skal ytes helse-
eller sosialtjenester til barn eller utviklingshem-
mede. Konsekvensene av krav om & legge frem
politiattest slik departementet foreslar vil imidler-
tid ikke innebare en generell utestegning eller et
generelt yrkesforbud. Departementet mener at
hensynet til resosialisering méa anses som tungtvei-
ende, og at personer som har sonet ferdig skal gis
muligheter for & delta i samfunnet og yrkeslivet
som andre, herunder ved arbeid i helse- og sosial-
tjenesten. Helsepersonell som ikke kan legge frem
en attest uten merknader, vil veere avskéret fra
visse stillinger/driftsavtaler der det kreves politiat-
test. For gvrig vil vedkommende kunne benytte
seg av sin utdanning og yrkeserfaring og ha
adgang til relevant yrkesutevelser pa lik linje med
andre.
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3 Tilbakekall av rekvireringsrett

3.1 Bakgrunn

Helsepersonell som har autorisasjon, spesialist-
godkjenning, lisens eller liknende godkjenning fra
utlandet kan etter neermere vilkar fa tilsvarende
norsk godkjenning.

Det er gitt en seerlig bestemmelse i helseperso-
nelloven § 57 fijerde ledd om betydningen av at den
opprinnelige godkjenningen gitt i annet land ikke
lenger er gyldig. Statens helsetilsyn kan kalle til-
bake norsk autorisasjon, lisens eller spesialistgod-
kjenning dersom den utenlandske godkjenningen
ikke lenger er gyldig i opprinnelseslandet.

Nar det gjelder tap av rekvireringsrett er det
imidlertid gitt en saerregulering av dette i helseper-
sonelloven § 63. Statens helsetilsyn har etter denne
bestemmelsen anledning til 4 tilbakekalle den nor-
ske rekvireringsretten dersom rekvireringen
anses uforsvarlig. Verken i § 57 fijerde ledd elleri §
63 er det nedfelt noen seerskilt regulering av hvil-
ken betydning det far at rekvireringsretten i annet
land faller bort helt eller delvis.

Nar norske tilsynsmyndigheter mottar infor-
masjon om at helsepersonell har mistet rekvire-
ringsretten i hjemlandet, ma tilsynsmyndigheten
skaffe seg oversikt over de aktuelle forhold som
har forarsaket tilbakekallet. At helsepersonellet
har mistet rekvireringsretten i hjemlandet vil i seg
selv veere et varsel til norske tilsynsmyndigheter
om & foreta en vurdering av vedkommendes nor-
ske rekvireringsrett. For & kunne foreta en slik
selvstendig vurdering ma tilsynsmyndigheten
skaffe til veie utfyllende opplysninger om begrun-
nelsen for tilbakekallet av rekvireringsretten. I
slike saker vil saksbehandlingen kunne bli meget
omfattende da det er snakk om 4 fi oversikt over
forhold som har skjedd i et annet land, og av den
grunn ikke er lett tilgengelig. Saksbehandlingen
vil ofte vaere ressurskrevende for norske myndig-
heter.

Statens helsetilsyn har i sin tilsynsvirksomhet
lagt til grunn at § 57 fjerde ledd ogsé kan legges til
grunn for tilbakekall av rekvireringsretten dersom
den opprinnelige rekvireringsretten eller tilsva-
rende godkjenning har mistet sin gyldighet. Etter
departementets vurdering ber imidlertid et slikt

hjemmelsgrunnlag presiseres nermere i lovtek-
sten til ogsa & omfatte tilbakekall av rekvirerings-
retten.

3.2 Hgaringen

Forslaget om et eget hjemmelsgrunnlag for tilba-

kekall av rekvireringsrett ble sendt pa hering 19.

oktober 2005, med heringsfrist 20. januar 2006.
Heringsinstanser var:

— Den norske advokatforening

— Den norske leegeforening

— Den norske tannlegeforening

- FFO

— Finansdepartementet

— Fylkesmennene

— Helsetilsynet i fylkene

— Justisdepartementet

— Norges Apotekerforening

— Norges Farmaceutiske Forening

— Norsk Pasientforening

— Sosial- og helsedirektoratet

— Statens autorisasjonskontor for helsepersonell

— Statens legemiddelverk

— Statens helsepersonellnemnd

— Statens helsetilsyn

— Utdannings- og forskningsdepartementet

Departementet har mottatt 12 heringssvar: Den
norske laegeforening, Norges Apotekerforening,
Justisdepartementet, Helsetilsynet i Oslo og
Akershus, Norges Farmaceutiske Forening, Hel-
setilsynet i Ostfold, Statens helsepersonellnemnd,
Sosial- og helsedirektoratet, Statens legemiddel-
verk, Fylkesmannen i Vestfold, Fylkesmannen i
Rogaland og Den norske tannlegeforening.

3.3 Gjeldende rett

3.3.1 Tilbakekall av autorisasjon, lisens eller
spesialistgodkjenning

Helsepersonelloven § 57 regulerer tilbakekall av
autorisasjon, lisens eller spesialistgodkjenning.

Bestemmelsen oppstiller hvilke vilkdr som maé
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veere innfridd for at Statens helsetilsyn skal kunne

tilbakekalle autorisasjon, lisens eller spesialistgod-

kjenning. Etter bestemmelsens forste ledd kan til-

bakekall skje dersom innehaveren er uegnet til a

uteve sitt yrke forsvarlig pa grunn av:

— Alvorlig sinnslidelse

— Fysisk eller psykisk svekkelse

— Langt fraveer fra yrket

— Bruk av alkohol, narkotika eller midler med lig-
nende virkning

— Grov mangel pa faglig innsikt

— Uforsvarlig virksomhet

— Grove brudd pa plikter etter helsepersonellov-
en med forskrifter

— Adferd som anses uforenelig med yrkesutevel-
sen

Tilbakekall kan videre skje dersom vedkommende
til tross for advarsel unnlater 4 innrette seg etter
lovbestemte krav (§ 57 annet ledd), dersom vilkar
fastsatt i forskrift etter helsepersonelloven §§ 48,
49 eller 51 ikke er oppfylt (§ 57 tredje ledd), eller
dersom tilsvarende godkjenning i annet land mis-
ter sin gyldighet (§ 57 fijerde ledd).

Nar det gjelder tilbakekallsadgangen etter § 57
fierde ledd er det uttalt i helsepersonellovens forar-
beider, Ot.prp. nr. 13 (1998-99) s. 247, at tilbakekall
etter denne bestemmelsen skal vurderes mest
mulig konkret med mindre annet folger av interna-
sjonal overenskomst. I Overenskomst om felles
nordisk arbeidsmarked for visse yrkesgrupper
innen helsevesenet og for veterinaerer artikkel 18
har Norge forpliktet seg til 4 foreta rutinemessig
tilbakekall i de tilfeller som faller innenfor overens-
komstens virkeomrade, jf. punkt 3.3.3 nedenfor.

3.3.2 Tapavretten til a rekvirere legemidler i
gruppe A ogB
Helsepersonelloven § 63

Helsepersonelloven § 63 er en serbestemmelse
som regulerer tap av retten til & rekvirere legemid-
ler i gruppe A og B. Vilkaret for 4 tilbakekalle
rekvireringsretten er at legens eller tannlegens
rekvirering anses uforsvarlig.

Etter § 63 forste ledd kan rekvireringsretten til-
bakekalles helt eller delvis. Helsepersonells
adgang til frivillig & gi avkall pa rekvireringsretten
er regulertiannetledd. Det skal gis skriftlig erklae-
ring til Helsetilsynet i fylket. Dersom avkallet er
tidsavgrenset, er det bindende for hele perioden
det er gitt for.

Rettstilstanden i EU

EU har ingen felles regler som regulerer nar rekvi-
reringsrett kan tilbakekalles. Rettstilstanden vil
variere i henhold til de ulike landenes interne rett.

3.3.3 Informasjonsplikt overfor andre land
Helsepersonelloven § 66

Ved tilbakekall, frivillig avkall eller suspensjon av
autorisasjon, lisens, spesialistgodkjenning eller
rekvireringsrett eller ved begrensing av autorisa-
sjon, skal Statens helsetilsyn underrette de lan-
dene Norge er folkerettslig forpliktet til & infor-
mere, jf. helsepersonelloven § 66 tredje ledd. For-
malet med bestemmelsen er 4 unnga at personell
som er uegnet til 4 praktisere sitt yrke forsvarlig,
kan fortsette a praktisere i et annet land.

Overenskomst om felles nordisk arbeidsmarket for
visse yrkesgrupper innen helsevesenet og for veteri-
neerer

I Norden er det innfert samarbeid om gjensidig
utveksling av informasjon om helsepersonell.

Norge, Sverige, Danmark, Finland og Island
har inngétt en Overenskomst om felles nordisk
arbeidsmarked for visse yrkesgrupper innen hel-
sevesenet og for veterinaerer. Avtalen avlgste en
overenskomst fra 1981. Endringene skjedde som
folge av implementering av EJS-avtalen, og gjel-
dende overenskomst tradte i kraft 1. januar 1994.
Avtalen inneholder blant annet bestemmelser som
skal sikre lik praksis i de aktuelle land nér det gjel-
der godkjenning av visse yrkesgrupper innen hel-
sevesenet, herunder tilbakekall av godkjenning.
Artikkel 18 regulerer betydningen av at godkjen-
ning er tilbakekalt i annen stat:

Artikkel 18

Dersom en godkjenning er tilbakekalt av den
stat som opprinnelig ga den, skal godkjenning
som senere er gitti en annen stat, tilbakekalles.
For ovrig kan en godkjenning som er gitt
senere, tilbakekalles bare i samsvar med
bestemmelsene i den stat som har gitt den.
Dersom vedkommende myndighet tilbake-
kaller en godkjenning for en yrkesutever som
har fatt godkjenning i flere kontraherende sta-
ter, skal vedkommende sentrale myndighet i
den eller de ovrige kontraherende stater under-
rettes om tilbakekallelsen og begrunnelsen for
denne. Slik underretning skal ogsa gis dersom
yrkesuteveren har fatt innskrenkninger i sin
rett til & foreskrive legemidler eller alkohol fra
apotek, eller dersom han/hun frivillig har gitt
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avkall pa denne eller pa retten til 4 uteve sin
virksomhet.

Av forste ledd folger at tilbakekall av den opp-
rinnelige godkjenningen i seg selv skal vere til-
strekkelig for tilbakekall av en senere godkjenning
som er basert pa forstnevnte. Dette er hensyntatt i
forarbeidene til helsepersonelloven § 57 fjerde
ledd, se ovenfor under punkt 3.3.1.

Av artikkel 18 annet ledd felger en plikt for sta-
tene til & holde hverandre orientert om tilbakekall
og begrunnelsen for tilbakekall. I tilknytning til
informasjonsplikten er tilbakekall av rekvirerings-
retten spesifikt nevnt. Ivaretakelse av denne infor-
masjonsplikten er ivaretatt i helsepersonelloven §
66 tredje ledd. Etter denne bestemmelsen har Sta-
tens helsetilsyn ansvar for 4 informere andre land i
henhold til folkerettslige forpliktelser.

Norske myndigheter har i henhold til samar-
beidsavtalen med de nordiske landene plikt til &
utveksle informasjon om tilbakekall og begrunnel-
sen for tilbakekall. I tilknytning til informasjons-
plikten er tilbakekall av rekvireringsretten spesi-
fikt nevnt. I tillegg mottar norske myndigheter slik
informasjon fra England.

EDS regelverk

I henhold til E@S-avtalen, E@QS-forskriften og
direktivene om legers, tannlegers, sykepleieres og
jordmedres etableringsrett, skal hjemlandet eller
seneste oppholdsstat oversende vertsstaten de
nedvendige opplysninger om yrkes- eller forvalt-
ningsmessige tiltak eller forfeyninger som er truf-
fet overfor vedkommende. Det samme gjelder opp-
lysninger om straffetiltak angdende vedkommen-
des yrkesutovelse i hjemstaten eller seneste
oppholdsstat.

I forskrift 21. desember 2000 nr. 1377 § 32
bestemmes folgende:

Sosial- og helsedirektoratet eller den det

bemyndiger skal sa vidt mulig underrette ved-

kommende myndighet i annet E@S-land hvor

E@S-statsborger utever virksomhet som

omhandlet i denne forskrift, dersom yrkesute-

veren her i landet

1. demmes for lovovertredelse i tilknytning til
sin yrkesutevelse,

2. ilegges disiplinaerforfeyning pa grunn av

grov forsemmelse i tilknytning til yrkesute-

velsen,

far sin autorisasjon tilbakekalt,

far innskrenket sin rett til & forskrive lege-

midler, eller

5. frasier seg sin autorisasjon eller rett til 4 for-
skrive legemidler.

-~ w

Om vedkommende helsemyndighet i et
annet EJS-land har bedt om opplysninger som
nevnt i forste ledd, skal opplysningene gis
innen tre maneder etter at foresporsel ble mot-
tatt.

I EOS direktivene finnes de aktuelle bestem-
melsene i henholdsvis Rdir 77/452/EQF art. 7 for
sykepleiere, Rdir 93/16/EQF art. 12 for leger, Rdir
78/686/EQF art. 10 for tannleger og Rdir 80/154/
EQF art. 8 for jordmedre.

3.3.4 Statens helsetilsyns praksis

I lopet av 2004 og 2005 har atte helsepersonell fatt
tilbakekalt sin norske autorisasjon som felge av at
de hadde mistet tilsvarende godkjenning i annet
land. Et tilbakekall av autorisasjonen skjer etter at
helsepersonellet har fitt et orienteringsbrev fra
Statens helsetilsyn med mulighet for & uttale seg.
Helsepersonellet blir i orienteringsbrevet ogsa
oppfordret til 4 vurdere om de vil gi fra seg sin nor-
ske autorisasjon frivillig. Dersom helsepersonellet
ikke onsker & gi fra seg sin norske autorisasjon fri-
villig eller ikke uttaler seg til saken, tilbakekalles
den norske autorisasjonen med henvisning til hel-
sepersonelloven § 57 fierde ledd. I de tilfeller hvor
det gjelder personer med godkjenning fra annet
nordisk land tilbakekalles den norske autorisasjo-
nen ogsd med henvisning til artikkel 18 i Overens-
komst om felles nordisk arbeidsmarked for visse
yrkesgrupper innen helsevesenet og for veterinae-
rer.

For helsepersonell som har fatt tilbakekalt eller
frivillig gitt avkall pa retten til & rekvirere legemid-
ler i annet land, har Statens helsetilsyn i disse tilfel-
lene ogsa tilbakekalt rekvireringsretten i Norge.
Dette har blitt gjort overfor tre helsepersonell i
lopet av 2004 og 2005. Etter hovedregelen i helse-
personellovens § 63 forste ledd har norske myndig-
heter adgang til & tilbakekalle rekvireringsretten
dersom den anses uforsvarlig. Dersom tilsynsmyn-
dighetene blir kjent med at rekvireringsretten
utstedt i et annet land har mistet sin gyldighet vil
dette kunne gi grunnlag for, av hensyn til sikkerhe-
ten i helsetjenesten,  foreta en selvstendig vurde-
ring av om vilkaret for tap av den norske rekvire-
ringsretten er innfridd. I forbindelse med et slikt
vedtak stilles det strenge krav til saksbehandling
og dokumentasjon. I saksbehandlingen frem til
endelig vedtak ma Statens helsetilsyn blant annet
innhente informasjon om de forhold som ligger til
grunn for tilbakekall av rekvireringsretten i det
landet helsepersonellet har rekvireringsretten sin
fra.
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3.4 Forslageti hgringsnotatet

Det ble i horingsnotatet foreslétt lovendringer slik
at Statens helsetilsyn skal kunne anvende en foren-
Kklet saksbehandlingsprosedyre ved tilbakekall av
rekvireringsrett for legemidler i gruppene A og B
for helsepersonell som har slik rekvireringsrett i
Norge pa bakgrunn av tilsvarende godkjenning i
annet land, men hvor den opprinnelige godkjennin-
gen har mistet sin gyldighet.

Statens helsetilsyn kan ogsa i dag tilbakekalle
den norske rekvireringsretten pa bakgrunn av at
vedkommende helsepersonell har mistet rekvire-
ringsretten sin i utlandet. Dagens rettstilstand
medferer imidlertid at et slikt vedtak krever en
omfattende saksbehandling. I heringsnotatet ble
det vurdert om denne rettstilstanden var tilfreds-
stillende.

3.5 Hoaringsinstansenes syn

Alle heringsinstansene stotter forslaget om & gjore
adgangen til & tilbakekalle rekvireringsretten
enklere og mindre omstendelig dersom denne ret-
ten er gitt pi grunnlag av tilsvarende rett i et annet
land og den opprinnelige rekvireringsretten faller
bort.

Flere av heringsinstansene uttaler at denne
presiseringen vil gjere tilsynsarbeidet og sanksjo-
neringen lettere.

Helsetilsynet i Oslo og Akershus anforer at

«Hensynet til alle parter, pasienter, helseperso-
nell og forvaltningen, taler for at det foreligger
et klarest mulig hjemmelgrunnlag for adgan-
gen til tilbakekall av rekvireringsrett.»

Den norske leegeforening uttaler at de forutsetter
at rettsikkerheten til aktuelt helsepersonell er til-
strekkelig ivaretatt i det aktuelle landet, men at de
samtidig vil peke pa at rettsikkerheten ma veie tyn-
gre enn det rettsikkerhetsmessige gode det ville
vaere om Norge skulle foreta selvstendige underse-
kelser av uforsvarlig forskrivningspraksis foretatt i
andre land.

3.6 Departementets vurderinger og
forslag

Formalet med helsepersonelloven er a bidra til sik-
kerhet for pasienter og kvalitet i helsetjenesten

samt tillit til helsepersonell og helsetjeneste. For &
ivareta dette formalet, kan Statens helsetilsyn etter
nermere vilkir blant annet frata helsepersonell
rekvireringsretten

Dersom en lege eller tannlege mister sin uten-
landske rekvireringsrett kan det i seg selv veere et
signal om at helsepersonellet har drevet uforsvar-
lig virksomhet, og antagelig ogsa grunn god nok til
at den norske rekvireringsretten tilbakekalles. Det
vil her veere snakk om 4 frata helsepersonellet en
rettighet, og det stilles derfor strenge krav til doku-
mentasjonen. Siden det er tale om & vurdere for-
hold som har skjedd i et annet land, og at det der-
med kan veere vanskelig & fa oversikt over for nor-
ske myndigheter, vil saksbehandlingen kunne bli
svaert ressurskrevende.

Departementet er av den oppfatning at norske
myndigheter ma kunne legge til grunn at grunnla-
get for et vedtak om tilbakekall av rekvireringsrett
i et annet land er tilstrekkelig opplyst, og at tilbake-
kallet er resultat av en forsvarlig saksbehandling i
det aktuelle landet. Dermed vil det ogsé vere for-
svarlig, i henhold til forvaltningsloven, at Statens
helsetilsyn legger denne vurderingen til grunn ved
tilbakekall av den norske rekvireringsretten.

For det aktuelle helsepersonell innebarer tilba-
kekall av rekvireringsretten en begrensning av
yrkesutevelsen. Dette vil ofte oppleves belastende,
og kan innebzere stigmatisering og reaksjoner fra
kolleger og/eller arbeidsgiver. Manglende rekvi-
reringsrett kan fa betydning for vedkommendes
mobilitet pa arbeidsmarkedet. Disse forhold taler
for at lovhjemmelen for hvordan tilbakekall kan
skje ber veere klarest mulig. En klar lovhjemmel vil
ivareta helsepersonellets behov for forutsigbarhet;
dersom helsepersonellet mister rekvireringsretten
i utlandet vil vedkommende vite at den norske
rekvireringsretten ogsa vil bli tilbakekalt.

Departementet er av den oppfatning at adgan-
gen til slik forenklet saksbehandling ber fremgé av
helsepersonelloven. En sarskilt adgang til 4 legge
den utenlandske tilbakekallingen til grunn for at
ogsa den norske rekvireringsretten kan tilbakekal-
les vil gjore dokumentasjonskravet for Statens hel-
setilsyn lettere og saksbehandlingen raskere.

Pa denne bakgrunn foreslar departementet at
det inntas et nytt annet ledd i helsepersonelloven §
63 som gir Statens helsetilsyn mulighet for & tilba-
kekalle rekvireringsrett gitt p4 grunnlag av tilsva-
rende godkjenning i et annet land hvis rekvire-
ringsretten gitt i det andre landet taper sin gyl-
dighet.
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4 Endringer i autorisasjonstittelen farmasoyt

4.1 Bakgrunn

Det er to ulike utdanninger som gir rett til autorisa-
sjon som farmaseyt: feméarig universitetsutdanning
pa mastergradsniva (tidligere: cand pharm) og tre-
arig hoyskoleutdanning pa bachelorgradsniva (tid-
ligere: reseptar). Forskjellene pa de to utdannin-
gene gar ikke frem av helsepersonelloven, der
begge gruppene blir omtalt som «farmaseyt», jf. §
48 forste ledd bokstav f.

For helsepersonelloven tradte i kraft eksisterte
det ingen offentlig godkjenning av farmaseyter.
Det davaerende Sosial- og helsedepartementet
foreslo i et heringsnotat til lov om helsepersonell
m.v. at man ikke skulle autorisere farmasoyter
etter helsepersonelloven, men i stedet etablere en
hjemmel for tilbakekalling av ekspedisjonsretten i
apotekloven. Departementet viste ogsa til at farma-
seyter ville veere omfattet av begrepet «helseperso-
nell» i helsepersonelloven dersom yrkesrollen
kom inn under definisjonen i helsepersonelloven §
3. Pa bakgrunn av innspill fra heringsinstansene
fant Sosial- og helsedepartementet grunn til 4 ta
spersmalet om autorisasjon av farmaseyter opp til
ny vurdering. Det ble pekt pa at autorisasjon ogsa
maétte vurderes i lys av forslaget til ny apoteklov,
som etter departementets vurdering ville inne-
baere okt behov for offentlig kontroll med yrkesut-
ovelsen til farmaseyter.

Da helsepersonelloven ble vedtatt i 1999, var
yrkesgruppen farmaseyt en av de nye gruppene av
helsepersonell som fikk autorisasjon. Det var den
eneste gruppen der to ulike utdanningslep forte
frem til autorisasjon med samme tittel.

I ettertid har bade fagmiljeene og Sosial- og hel-
sedirektoratet argumentert for at det ber gjeres
noe for & synliggjere forskjellen pd kompetansen
som de to utdanningslepene forer til. P4 oppdrag
fra departementet innhentet Sosial- og helsedirek-
toratet hesten 2003 innspill fra akterene pa farma-
sifeltet vedrerende endring av titler. Utdanningsin-
stitusjonene og de andre aktorene fra farmasifeltet
(Norges Apotekerforening, Norges Farmaceu-
tiske Forening, studenter ved reseptarutdanning
ved Hoyskolen i Nord-Trendelag og ved Heysko-
len i Oslo, Norsk Farmaceutisk Selskap og Statens

legemiddelverk) var alle enige om at de to utdan-
ningsgruppene burde ha forskjellige titler. Det var
derimot delte oppfatninger om det burde vaere to
helt forskjellige titler, eller om begge gruppene
skulle beholde tittelen farmaseyt, men da med
ulike tilleggstitler. P4 bakgrunn av innspill fra akte-
rene og Sosial- og helsedirektoratet foreslo depar-
tementet, i heringsnotat fra juli 2005, 4 endre helse-
personelloven § 48 forste ledd bokstav f slik at de
to utdanningene far hver sin autorisasjonstittel, jf.
punkt 4.5.

4.2 Hgringen

Horingsbrev med forslag til endring i helseperso-
nelloven § 48 forste ledd bokstav f ble sendt pa
hering 12. juli 2005, med tre méaneders heringsfrist
til 12. oktober 2005.
Folgende har veert heringsinstanser:
Akademikerne
Alliance UniChem AS
Apokjeden AS
Arbeidsgiverforeningen NAVO
Datatilsynet
Den Norske Advokatforening
Den norske Dommerforening
Den norske leegeforening
Den norske tannlegeforening
Departementene
Fagforbundet
Farmasiforbundet
Flerfaglig Fellesorganisasjon
Handels- og Serviceneeringens Hovedorganisasjon
Helseansattes Yrkesforbund
Helsetilsynet i fylkene
Holtung A/S
Kommunenes Sentralforbund (KS)
Konkurransetilsynet
Landets regionale helseforetak
Landets hoyskoler (m/helsefaglig utdanning)
Landets universiteter
Landsorganisasjonen i Norge (LO)
Legemiddelindustriforeningen (LMI)
Legemiddelinnkjepssamarbeid (LIS)
Norges Apotekerforening
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Norges Farmaceutiske Forening

Norges forskningsrad

Norsk Industriforening for Generiske Legemidler
(NIGeL)

Norsk medisinaldepot ASA

Norsk Pasientforening

Norsk Pasientskadeerstatning (NPE)

Norsk Tjenestemannslag (NTL)
Neringslivets Hovedorganisasjon NHO
Regjeringsadvokaten

Sosial- og helsedirektoratet

Statens autorisasjonskontor for helsepersonell
Statens helsepersonellnemnd

Statens helsetilsyn

Statens legemiddelverk
Statstjenestemannsforbundet

Stortingets ombudsmann for forvaltningen
Tamro Distribusjon

Universitets- og heyskoleutdannedes forbund
Utdanningsforbundet

Vitusapotek

Det har kommet inn 35 heringssvar. Av disse med-
deler 5 instanser at de ikke avgir uttalelser, 11 utta-
ler at de ikke har merknader til forslagene, mens
19 instanser avgir realitetsuttalelse til departemen-
tets lovforslag. De heringsinstanser som avgir rea-
litetsuttalelse er blant annet Helsetilsynet i Buske-
rud, Norges Farmaceutiske Forening, Statens
legemiddelverk, Heogskolen i Nord- Trendelag
(reseptarutdanningen), Justisdepartementet, Sta-
tens helsepersonellnemnd, Rad for Norsk Farmasi,
Norsk Farmaceutisk Selskap, Universitetet i Ber-
gen, Farmasiforbundet, Universitetet i Oslo — far-
maseytisk institutt, Universitetet i Tromse — medi-
sinsk fakultet, Norges Apotekerforening, NAVO,
Fla kommune og enkelte apotek.

Alle heringsinstansene som har avgitt realitets-
merknader stotter forslaget om at de to utdannin-
gene skal ha ulike autorisasjonstitler, men mange
er kritiske til departementets forslag til titler for de
to gruppene. De fleste av heringsinstansene kom-
mer med egne forslag til titler.

Heringsinstansenes merknader omtales neer-
mere i punkt 4.6.

4.3 Gjeldende rett

Dagens farmaseyter er omfattet av autorisasjons-
ordningen hjemlet i helsepersonelloven, jf. helse-
personelloven § 48 forste ledd bokstav f. Benevnel-
sen farmaseyt er tradisjonelt benyttet for apotek-
personell som har kompetanse til 4 ekspedere
legemiddel, det vil si & utfere farmaseytisk kontroll

og gjore i stand legemiddel ut fra resept eller rekvi-
sisjon, jf. lov 2. juni 2000 nr. 39 om apotek (apotek-
loven) § 1-3 bokstav 1. I Norge kan man oppna
denne kompetansen enten gjennom en femarig
universitetsutdanning som ferer fem til master i
farmasi (cand. pharm.), eller en trearig heyskole-
utdanning (naveerende reseptarutdanning) som
forer frem til bachelor i farmasi (reseptar).

I forarbeidene til helsepersonelloven (Ot.prp.
nr. 13 (1998-99)) er det tatt utgangspunkt i bruken
av benevnelsen farmaseyt i apotek- og legemiddel-
lovgivningen. Det heter i proposisjonen at benev-
nelsen farmaseyt blir benyttet om «personer med
cand. pharm. eksamen fra universitetet og perso-
ner med reseptareksamen fra heyskole». Denne
bruken ble viderefort i apotekloven, der en i § 4-1
definerer det farmasoytiske personalet ved apote-
ket som ansatte med cand. pharm. grad eller tilsva-
rende, med norsk reseptarutdanning eller med
annen farmaseytisk utdanning godkjent av depar-
tementet. Etter apotekloven § 4-4 er det bare det
farmaseytiske personalet ved apoteket som har
kompetanse til selvstendig 4 ekspedere legemiddel
etter resept og rekvisisjon. Videre sier bestemmel-
sen at all handtering av legemiddel skal forega
under tilsyn av det farmaseytiske personellet ved
apoteket. Det farmaseytiske personellet skal pase
at gjeldende bestemmelser blir fulgt, og at arbeidet
ellers blir utfert faglig forsvarlig.

For & bli godkjent som farmaseyt i et annet
E@S-land, blir det stilt krav om cand. pharm. grad,
det vi si minimum fem &rs utdanning pa universi-
tetsniva, jf. sektordirektivene 85/432/EQF og 85/
433/EQF om gjensidig godkjenning av yrkeskvali-
fikasjoner i farmasi i EU/E@JS. Norske farmasoyter
med en trearig heyskoleutdanning vil altsd ikke
oppfylle kravene i dette direktivet, og vil dermed
ikke bli godkjente som farmaseyter i EU/E@S.

Bade etter apoteklovgivningen og etter lege-
middellovgivningen er det visse oppgaver som
bare farmaseyter med cand.pharm. grad kan
utfore. Det er ogsa visse stillinger som er reservert
for farmaseyter med cand. pharm. grad. Dette gjel-
der stillinger med tittelen apoteker, definert i apo-
tekloven § 1-3 som «person med driftskonsesjon til
apotek etter § 3-2». I § 3-2 blir det stilt krav om
cand. pharm. eksamen eller tilsvarende universi-
tetsutdanning for at en skal fa driftskonsesjon. I for-
skrift om legemiddelforsyningen m.v. i den kom-
munale helsetjenesten § 9 nr. 1 med merknader
heter det at en farmaseytisk kandidat (cand.
pharm) skal veere ansvarlig for tilsyn med legemid-
dellager i sykehjem. Det gar her frem at det ogsa
ellers bor vaere en farmaseytisk kandidat som har
det overordnede tilsynet. Etter forskrift om lege-
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middelforsyning m.v. ved sykehus og andre helse-
institusjoner

§ 10 er det en farmaseytisk kandidat som skal ha
ansvaret for tilsyn og kontroll med legemiddellage-
ret ved institusjonen.

4.4 Lovgivningeninoen andre land og
i EU/E@S

441 Norden

Begge de norske farmasgytutdanningene er omfat-
tet av Overenskomst om felles nordisk arbeidsmar-
ked for visse yrkesgrupper innen helsevesenet og
for veterinaerer. Dette er en avtale mellom de nor-
diske landene om gjensidig godkjenning av helse-
personell med sikte pa & legge forholdene til rette
for utveksling av arbeidskraft.

Danmark og Island har begge en femaérig far-
masiutdanning som kvalifiserer til yrkestitlene far-
maceut (Danmark) og provisor (Island). Island
hadde tidligere en trearig universitetsutdanning
frem til farmaceut/receptar.

Sverige og Finland har, som Norge, to ulike far-
masiutdanninger. De svenske yrkestitlene er apo-
tekare (femdarig) og receptarie (to eller treérig).
Farmaceut er en uformell samlebetegnelse for de
to gruppene. I Finland er yrkestitlene provisor
(femarig) og farmaceut (trearig). Finland bruker
altsd benevnelsen farmaseyt om de som har trearig
utdanning, selv om disse ikke oppfyller de krav til
benevnelsen farmaseyt som er stilt i EU-direktiv. I
internasjonale sammenhenger benytter Finland
betegnelsen receptarie i stedet for farmaceut.

4.4.2 EU/E@S-omradet

Seerlig aktuelle i denne sammenhengen er de
direktivene som regulerer gjensidig godkjenning
av yrkeskvalifikasjoner medlemslandene imellom,
jf. forskrift til helsepersonelloven § 52 om autorisa-
sjon m.m. av helsepersonell i henhold til avtalen
om Det europeiske skonomiske samarbeidsom-
rade (EQdS-avtalen), se neermere om dette i punkt
4.3 over. Direktivene 85/432/EQF og 85/433/EQF
har fastsatt minimumskrav til den utdanningen
som gir rett til & drive farmaseytisk virksomhet.
For gjensidig godkjenning ma man ha et eksa-
mensbevis eller lignende som viser at en har full-
fort farmaseytutdanning pa universitetsniva.
Utdanningen skal veere minst fem ar pa heltid, og
av denne tiden skal seks maneder veere praktikan-
topphold i apotek eller pa sykehus under tilsyn av
den farmaseytiske tjenesten ved sykehuset, jf.
direktiv 85/432 artikkel 2 nr. 3.

I EU-landene, med unntak av Finland og Sve-
rige, er utdanningene som kvalifiserer for farma-
seytisk virksomhet i samsvar med kravene i de
nevnte direktivene. Dette gjelder ogsa retten til 4
ekspedere legemiddel.

4.5 Forslagetihgringsnotatet

Det ble i heringsnotatet foreslatt at den helseperso-
nellgruppen som i dag blir kalt farmaseyt, blir
erstattet med to grupper med nye benevnelser.
Der utdanningskravet er femarig universitetsut-
danning i farmasi pa mastergradsniva eller
cand.pharm. eksamen foreslo departementet at tit-
telen farmaseyt-provisor skulle bli ny autorisa-
sjonstittel. Videre foreslo departementet at trearig
heyskoleutdanning i farmasi pa bachelorgradsniva
eller reseptareksamen skulle kvalifisere til autori-
sasjonstittelen farmaseyt-reseptar.

Departementet begrunnet forslaget blant
annet med at det er nedvendig a la autorisasjonstit-
telen gi uttrykk for farmaseytenes faglige utdan-
ningsniva.

4.6 Hgringsinstansenes syn

4.6.1 Vedrogrende forslaget om to ulike titler

Blant alle heringsinstansene er det bred enighet
om at de to utdanningsgruppene ber ha forskjel-
lige titler. Det blir papekt at ulike titler vil synlig-
gjore forskjellene mellom de to utdanningene.
Videre blir det argumentert med at det flere steder
i lovverket stilles krav om cand. pharm. eksamen
for 4 kunne utfere ulike oppgaver. For a fa drifts-
konsesjon for apotek ma man blant annet ha en
femérig utdanning som cand.pharm. Det samme
gjelder for kontrollfarmaseyt og for & utfere farma-
seytisk tilsyn. Ved at de to gruppene far forskjellige
titler vil det bli bedre samsvar mellom yrkestittel
og yrkesoppgaver.

Universitetet i Bergen uttaler at de stotter forsla-
get om & skille mellom heyskoleutdannet og uni-
versitetsutdannet farmaseyt siden det i dag eksis-
terer betydelig forvirring med hensyn til denne
yrkestittelen blant evrige helsepersonell og publi-
kum. Universitetet i Bergen papeker videre at et
bedre samsvar mellom yrkestittel og yrkesoppga-
ver definert i annet regelverk, samt at internasjo-
nale hensyn ogsa er vektige argumenter for en slik
endring.

Sykehusapotekene i Midt-Norge og Sykehusapote-
kene ANS anferer at et skille mellom de to utdan-
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ningsgruppene er viktig i forhold til forventet kva-
litet pa radgivning og informasjon om legemidler,
den enkelte utdanningsgruppes yrkesstolthet,
godkjenning av utenlandsk utdanning og samar-
beid med evrig helsepersonell. De uttaler ogséa at
for farmaseytisk personale ansatt i sykehusapote-
kene er det av saerskilt betydning at autorisasjons-
tittel gjenspeiler den reelle kompetansen, og deri-
gjennom tilrettelegger for tverrfaglig samarbeid
med ovrig helsepersonell i sykehusene.

4.6.2 Vedrgrende spgrsmalet om hvilke titler
de to gruppene skal ha

Horingsinstansene har delte oppfatninger om
hvilke titler de to gruppene ber ha. De 19 herings-
instansene som gir realitetsinnspill pd departe-
mentets forslag er uenige i om det ber vaere to
ulike titler, eller om begge gruppene skal beholde
tittelen farmaseyt, men da med ulike tilleggstitler.
De er ogsa uenige om hvilke tilleggstitler det ber
veere.

Av de heringsinstansene som gir realitets-
innspill foretrekker ca. halvparten at tittelen farma-
seyt blir forbeholdt gruppen med femarig universi-
tetsutdanning og at gruppen med treédrig utdan-
ning fér tittelen reseptar. Norsk rad for farmasi,
Norsk Farmaceutisk Selskap, Universitetene i Oslo,
Bergen og Tromse, Farmasiforbundet, Alliance apo-
tek og Sykehusapotekene ensker denne lgsningen.

Blant disse heringsinstansene er hovedinnsi-
gelsen mot departementets forslag at ekt interna-
sjonalisering ber medfore at det ma legges betyde-
lig vekt pa bruk av farmaseyttittelen i samsvar med
EQS-direktivene.

I denne sammenheng uttaler Universitetet i
Oslo:

«Vi mener imidlertid at autorisasjonsbetegnel-
sen farmaseyt mé forbeholdes de som tilfreds-
stiller kravene i EU-direktivene om gjensidig
anerkjennelse av yrkeskvalifikasjoner i farmasi,
det vil si de som har universitetsutdanning péa
masterniva. Reseptarer tilfredsstiller ikke disse
kravene og kan ikke praktisere som farmasey-
ter i Europa. Den norske bruken av farmaseyt
for begge grupper, bade heyskole- og universi-
tetsutdannede, har fort til uklarheter i bedem-
melsen av kompetanse og kvalifikasjoner bade
for personer som kommer fra Europa og fra
tredjeland, og kan potensielt skape uklarheter
nar norskutdannende soker arbeid i utlandet.
Ved & beholde farmaseyt i tittelen for begge
grupper, oppfylles ikke malsetningen om okt
klarhet internasjonalt og fleksibilitet og tilgang
til arbeidsmarked i Europa.»

Rad for norsk farmasi, Norsk Farmaceutisk Sel-
skap, Universitetene i Bergen og i Tromsg, Farma-
siforbundet, Sykehusapotekene og Alliance apotek
argumenterer alle med at internasjonale hensyn
taler for at de med femarig utdanning ber fa tittelen
farmaseyt alene.

Utdanningenes innhold blir ogsé tatt til inntekt
for at kun en av gruppene skal fi tittelen farmasoyt.
Universitetet i Bergen uttaler:

«Betegnelsene farmasi og farmaseyt er neert
knyttet til utdanningen cand.pharm. pa univer-
sitetsnivi. Betegnelsen reseptar er neert knyt-
tet til navn pa heyskoler/utdanning (for eksem-
pel reseptarskolen/reseptarutdanningen.)»

I heringsnotatet papeker departementet at det
ble lagt betydelig vekt pa 4 ikke frata en gruppe en
tittel som de har hatt i mange ar. Flere av herings-
instansene papeker i den forbindelse at resepta-
rene i sin tid ble gitt anledning til & bruke farma-
seyttittelen i lennsforhandlinger mellom Norges
Apotekerforening og Norges Farmaceutiske For-
ening, at denne ordningen ikke har karakter av en
formell offentlig godkjenning og at den derfor
ogsa kan opphere igjen.

Av de heringsinstansene som stetter departe-
mentets forslag om at begge gruppene ber fa
beholde ordet farmaseyt i autorisasjonstittelen, er
Helsetilsynet i Buskerud, Norges farmaceutiske For-
ening, Hoyskolene i Nord-Trondelag og Oslo, Statens
helsepersonellnemnd, Norges Apotekerforening, Apo-
kjeden (Apotekl), NAVO og Fla kommune.

Apokjeden begrunner sitt syn med at

«Farmaspeyt - betegnelsen er godt innarbeidet i
alminnelig sprakbruk, og en endring bort fra
denne fellesbetegnelsen vil fore til forvirring
og hyppige forklaringsbehov.»

Videre uttaler Apokjeden

«For apotekkunder og pasienter gir farmaseyt-
tittelen mening og samtidig trygghet for at man
star overfor en person med hey kompetanse pa
legemiddelomradet. Om vedkommende har tre
eller fem ars utdanning pa henholdsvis hey-
skole- eller universitetsniva vil for de aller fleste
spille liten rolle i denne sammenhengen. For
apotekene er det pd den annen side viktig a
kunne kommunisere pa en tydelig méate at man
har et stort antall medarbeidere med hey lege-
middelkompetanse, nemlig farmaseyter, uten a
matte forklare og utdype utdanningsbakgrun-
nen».

Forholdet til publikum er et argument som
ogséa blir tatt til inntekt for at kun de med femarig
utdanning skal ha tittelen farmaseyt. Sykehusapote-
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kene i Midt-Norge anforer at et tydelig skille vil
veere informativt for publikum/pasienter og at et
slikt skille best oppnés ved 4 ha enkelttitler.

Flere av heringsinstansene uttaler at det er vik-
tig 4 se pa de to gruppenes arbeidsoppgaver. Det er
apotekets farmasegytiske personale som har rett til
selvstendig ekspedisjon av reseptpliktige legemid-
ler i apotek.

Norges Apotekerforening anforer:

«Som bransjeorganisasjon for landets apotek
vil vi understreke at et avgjerende skille i de
apotekansattes kompetanse gar mellom ansatte
med og uten selvstendig ekspedisjonsrett for
reseptpliktige legemidler. Sett fra publikums
side er det derfor vesentlig at gruppen med
ekspedisjonsrett — dagens reseptarer og cand.
pharmer - far titler som ikke indikerer noen
forskjell mellom dem pé dette punkt. Dette hen-
synet ma sd harmoneres med hensynet til at tit-
lene likevel ber vaere sapass ulike at de indike-
rer at det dreier seg om formalkompetanse pa
ulike nivéaer, pa hhv. bachelor- og masterniva.»

Hpoyskolen i Oslo uttaler at:

«Vi slutter oss ogsé til at begge titler skal inne-
holde farmaseyt betegnelsen, da det blant
annet vil ivareta informasjon om at reseptarer
har ekspedisjonsrett».

Pa den annen side uttaler Universitetet i Bergen
at universitetsutdannede farmaseyter har arbeids-
oppgaver utenfor apotek, og da gir tittelen provisor
ingen mening.

Flere av heringsinstansene peker pé at de fore-
slatte titler — farmaseyt-provisor og farmaseyt-
reseptar — er tungvinte og spréklig uheldige. Dob-
beltbetegnelser er svart tungvinte, og vil av den
grunn ikke bli brukt i praksis. I tillegg skiller de
seg fra de andre autorisasjonstitlene i helseperso-
nelloven.

Sykehusapotekene i Midt - Novge og Sykehusapo-
tekene ANS, Rad for Norsk Farmasi og Universitet i
Bergen mener alle at tittelen provisor er en lite
brukt tittel og saledes et darlig grunnlag for a opp-
arbeide yrkesstolthet. Det blir ogsa anfert at titte-
len provisor er en uforstaelig yrkestittel utenfor
bransjen. De argumenterer alle med at tittelen
reseptar derimot er bedre kjent og identisk med
tidligere yrkestittel.

4.7 Departementets vurderinger og
forslag

Departementet mener det er flere grunner til at
autorisasjonstittelen ber gjenspeile farmaseytenes

faglige utdanningsniva. For det forste vil en nyan-
sering av titlene veere informativ for publikum,
pasienter og annet helsepersonell. Videre vil bedre
samsvar mellom utdanningsniva, yrkestittel og
yrkesoppgaver definert i annet regelverk gjore lov-
verket mer oversiktelig. Det er visse funksjoner pa
legemiddelomradet som etter regelverket bare
kan utfores av farmaseyter med femarig universi-
tetsutdanning. For eksempel kreves det slik utdan-
ning for a fa driftskonsesjon for apotek og for a
kunne fore tilsyn med legemiddelforsyningen.

Ved innfering av to titler vil det ogsé ut fra de
nye autorisasjonstitlene i helsepersonelloven veaere
mulig 4 identifisere hvem som oppfyller kravene i
EU-direktivene 85/432 og 85/433/EQF (femarig
universitetsutdanning p& mastergradsnivd), og
hvem som ikke oppfyller disse kravene (trearig
hoyskoleutdanning pa bachelorgradsnivd). Det
blir dermed ogsa mulig 4 identifisere de to ulike
gruppene i helsepersonellregisteret, som er et nyt-
tig verktoy for helsemyndighetene.

Sverige og Finland har, som Norge, to ulike
utdanninger i farmasi. Den ene er treéarig, den
andre er en femarig utdanning. I begge landene
benyttes to ulike titler i det nasjonale lovverket for
4 gjenspeile forskjellig utdanningsniva. jf. punkt
4.4.1. Dette kan tale for at Norge ogsa ber ha tilsva-
rende lgsning.

Departementet legger ogsa betydelig vekt pa at
det er bred enighet blant heringsinstansene om at
det ber veere ulike autorisasjonstitler for de to
gruppene.

Pa denne bakgrunn mener departementet at
det ber innferes to forskjellige autorisasjonstitler
for den gruppen som i dag er autorisert som farma-
seyter etter helsepersonelloven § 48 forste ledd
bokstav f.

I forhold til spersmaélet om hvilken autorisa-
sjonstittel de to gruppene bor ha, er det stor uenig-
het blant heringsinstansene. Hovedinntrykket fra
heringen er at de heringsinstansene som represen-
terer farmasoyter med trearig hoyskoleutdanning
onsker 4 beholde ordet farmaseyt i autorisasjons-
tittelen. P4 den annen side ensker de heringsin-
stansene som representerer farmasgyter med fem-
arig universitetsutdanning at de alene skal ha auto-
risasjonstittelen farmaseyt.

Departementet har vurdert om det er hensikts-
messig om trearig farmasiutdanning ber kvalifi-
sere til tittelen reseptar og om femaérig farmasiut-
danning ber kvalifisere til autorisasjonstittelen far-
maseyt. Dette vil fore til et tydelig skille mellom
gruppene samt innebare enkle og korte titler som
vil passe godt inn i helsepersonellovens systema-
tikk.
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Pa den annen side er tittelen og begrepet far-
maseyt innarbeidet bade i norsk lovverk, i legemid-
delformidlingen og i yrkesidentiteten til helseper-
sonellet. Departementet er av den oppfatning at
disse hensyn taler for at begge grupper ber fa
beholde farmaseyt i autorisasjonstittelen sin.

Béade farmaseyter med mastergrad og farma-
seyter med bachelorgrad har ekspedisjonsrett
etter gjeldende regelverk. Dette innebeerer en selv-
stendig rett til & ekspedere legemidler etter resept
og rekvisisjon, som etter gjeldende utleveringsbe-
stemmelser skal veere undergitt farmaseytisk kon-
troll. En person med ekspedisjonsrett stér i tillegg
ansvarlig for istandgjering av legemidler til den
enkelte pasient. Begge utdanningene er med andre
ord vurdert til 4 inneha tilstrekkelig kompetanse til
4 ha et betydelig ansvar i handteringen av legemid-
ler. Departementet legger vekt pa at det gar et vik-
tig skille mellom de apotekansatte med og uten
selvstendig ekspedisjonsrett, og at det fra publi-
kums side er vesentlig at denne gruppen far titler
som ikke indikerer noen forskjell mellom dem pa
dette punkt.

P4 den annen side ma dette hensynet harmoni-
seres med hensynet til at titlene likevel ber veere
sapass ulike at de indikerer at det dreier seg om
formalkompetanse pa ulike nivier, pad henholdsvis
bachelor- og masterniva.

Betegnelsen pharmacist blir i EU- omradet
brukt om den femarige universitetsutdanningen.
Flere av heringsinstansene argumenterte for at
dette burde vaere avgjerende for at femarig univer-
sitetsutdanning ber tilsi at denne gruppen ber
veere alene om a fa benytte tittelen farmaseyt i
Norge.

I Norden har landene ulike ordninger med hen-
syn til utdanning av farmaseytisk personell, samt
ulike autorisasjonstitler. Danmark har en femarig
farmasiutdanning med autorisasjonstittelen farma-
seyt, Island har en femarig utdanning med autori-
sasjonstittel provisor, Sverige har to utdanninger i
farmasi; en feméarig med autorisasjonstittel apote-
ker og en tredrig med tittel reseptar og Finland har
to utdanninger i farmasi; en femérig som har auto-
risasjonstittel provisor og tredrig som kvalifiserer
til tittelen farmaseyt. Dette viser at det ikke er en
ensartet praksis for farmaseytiske titler i Norden.
Landene har egne ordninger i sin interne rett, og
det taler for at rettslikhet og harmonisering mot
nordiske land ikke kan vektlegges i saerlig grad.

Som tidligere nevnt ber innholdet av utdannin-
gene vere retningsgivende for hvilke autorisa-
sjonstitler de to gruppene ber fi. Departementet
har gjennomgéatt utdanningsplanene for de to
utdanningene. Farmasi betyr laeren om legemidler.

I utdanningsplanen for mastergradsutdanningen i
farmasi er det opplyst at i tillegg til spesifikke far-
maspytiske fag, inngar kjemi, biologi og teknolo-
giske fag i studiet. Utdanningen tar for seg bade
utvikling, produksjon, virkning og bruk av lege-
midler. Begrepet farmasi er med andre ord neert
knyttet til utdanningen cand. pharm. pa universi-
tetsniva.

Farmaseytiske fag er ogsd en viktig del av
bachelorgradsstudiet i farmasi, det undervises i
farmaspytiske fag under hele utdanningen. I utdan-
ningsplanen er det uttalt at et mal etter endt utdan-
ning er at studenten skal ha kunnskap om legemid-
lers fremstilling, sammensetning, virkning og
bruk og legemidlers plass i behandling av sykdom.
Selv om den femarige mastergradsutdanningen
har mer fordypning i farmaseytiske fag, velger
departementet & vektlegge at begge utdanninger
har farmaseytiske fag som sitt hovedomrade om
enn pa ulikt niva.

Etter dette er departementet av den oppfatning
at begge grupper bor ha ordet farmaseyt i tittelen.
Departementet er enig i at dobbelttitler kan virke
tungvint og dermed vanskelig & bruke, og vil derfor
foresld en sammenhengende kombinasjonstittel.

For farmaseyter med trearig heyskoleutdan-
ning pa bachelorgradsnivd mener departementet
at reseptar vil veere den mest neerliggende kombi-
nasjonstittelen. Tittelen er et innarbeidet begrep
som blant annet brukes av utdanningsinstitusjo-
nene per i dag.

For farmaseyter med femarig universitetsut-
danning pd mastergradsniva vil det veere to alterna-
tiv til kombinasjonstittel: apoteker (jf. Sverige)
eller provisor (jf. Finland). Ulempen med tittelen
apoteker er at den i Norge ogsé blir brukt om lede-
ren ved et apotek. Selv om den formelt rette benev-
nelsen na er driftskonsesjoneer, er apoteker sa inn-
arbeidet som stillingsbenevnelse at det vil kunne
skape forvirring 4 bruke denne benevnelsen i auto-
risasjonssammenheng. Apoteker er ogsé definert i
apotekloven § 1-3 bokstav f som en person med
driftskonsesjon til apotek. Departementet er der-
for av den oppfatning at provisor vil veere den mest
neerliggende kombinasjonstittelen. Denne tittelen
er brukt som autorisasjonstittel for de med femarig
universitetsutdanning i Island og Finland, og eri sa
mate et kjent begrep.

Departementet foreslar derfor at de som har
femarig universitetsutdanning i farmasi pa master-
gradsnivd, eventuelt cand.pharm. eksamen, skal
ha autorisasjonstittelen provisorfarmaseyt og de
som har treédrig heyskoleutdanning i farmasi pa
bachelorgradsnivi, eventuelt reseptareksamen,
skal ha autorisasjonstittelen reseptarfarmasoyt.
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De nye autorisasjonstitlene provisorfarmaseyt
og reseptarfarmaseyt vil vaere beskyttede titler.
Spersmalet om bruk av beskyttet tittel er regulert
i helsepersonelloven § 74. Bestemmelsen regule-
rer helsepersonells enerett til bruk av bestemt tit-
tel. Det er bare den som har autorisasjon, lisens
eller spesialistgodkjenning som har rett til a
benytte slik yrkesbetegnelse som kjennetegner
vedkommende gruppe helsepersonell. Det mé
foretas en objektiv vurdering av hvilken yrkesbe-
tegnelse som Kkjennetegner vedkommende
gruppe. Formalet med tittelbeskyttelsen tilsier at
et minimum maé vere at selve yrkesbetegnelsen er
beskyttet. Helsepersonell har heller ikke anled-
ning til & bruke andre virksomhetsbetegnelser enn
selve yrkestittelen dersom slike betegnelser er
egnet til & villede publikum til & tro at vedkom-
mende har kvalifikasjoner utover det som utdan-
ningen og autorisasjonen tilsier. Departementet er
av den oppfatning at betegnelsen farmaseyt er en
yrkesbetegnelse som kjennetegner de to gruppene
og vil derfor ikke lovlig kunne benyttes av andre.

4.8 Endringeriandre lover

Endringer ilov 2. juni 2000 nr. 39 om apotek

Det var ingen av heringsinstansene som uttalte seg
spesielt om punktene som gjaldt endringer i andre
lover.

En endring av helsepersonelloven slik at autori-
sasjonstittelen farmaseyt endres til titlene provi-
sorfarmaseyt og reseptarfarmaseyt tilsier at det
ogsd ma gjeres endringer i apotekloven. Dersom
det ikke blir gjort en endring her, kan «autorisa-
sjon som farmaseyt» lett bli oppfattet som en felles-
betegnelse for de to ulike autorisasjonene. Pa
denne bakgrunn foreslas det justeringer i apotek-
loven § 3-2 bokstav ¢ og § 4-2 bokstav c.

Departementet er i gang med en lovteknisk
gjennomgang av apotekloven. I den forbindelse vil
departementet ogséa vurdere hvorvidt det er behov
for 4 gjennomgé apoteklovens bestemmelser som
angir utdanningskrav.
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5 Administrative og skonomiske konsekvenser

5.1 Krav om politiattest for helse-
personell og sosialpersonell

5.1.1 Administrative konsekvenser

Slik det er i dag, utstedes politiattestene av politiet.
Politiregisterutvalget papeker i NOU 2003:21 s.
253 at utstedelse av politiattester krever forholds-
vis store ressurser av politiet. Ansettende myndig-
heter vil etter omstendighetene kunne oppleve noe
forsinkelse som folge av at politiattest ma innhen-
tes for ansettelse kan finne sted. Departementet
antar imidlertid at dette ikke vil utgjere et stort
problem.

5.1.2 @konomiske konsekvenser
Innen helsetjenesten

12004 var det 3 150 arsverk i skolehelse- og helse-
stasjonstjenesten, fordelt pa 217 leger, 237 fysiote-
rapeuter, 1834 helsesgstre, 271 jordmedre, samt
591 annet personell. Totalt er det ca. 3 900 fastleger
i kommunehelsetjenesten, i overkant av 2 000 hel-
sespstre og ca. 600 jordmedre.

Tar en utgangspunkt i at alle fastleger (ca.
3900) og samtlige i skolehelsetjenesten og helse-
stasjonstjenesten skal fremlegge politiattest, vil
dette utgjore ca. 7 100 politiattester (forutsatt nytil-
settinger). I denne beregningen er det tatt heyde
for at 10 % av arsverkene i skolehelse- og helsesta-
sjonstjenesten (etter at antall legestillinger er truk-
ket fra) er deltidsstillinger.

Antall arsverk av tannleger og tannpleiere i den
offentlige helsetjenesten var i 2004 ca. 1 400.
Departementet legger i sin beregning nedenfor til
grunn at naermere 100 % av tannpleiere og tannle-
ger i Den offentlige tannhelsetjenesten ma frem-
legge politiattest (forutsatt nytilsettinger).

Ved somatiske sykehus samt private sykehus
med driftsavtale var det i 2004 ca. 56 000 arsverk i
pasientrettet virksomhet. Antall avtalte arsverk
med helseforetakene blant privatpraktiserende
legespesialister var ca. 740. Dersom en tar
utgangspunkt i at 60 % av personellet yter helse-
hjelp til barn eller utviklingshemmede innebaerer
dette at ca. 34 000 personer ved et eventuelt jobb-
skifte ma fremlegge politiattest.

I institusjoner og poliklinikker i psykisk helse-
vern for barn og unge var det i 2004 ca. 2 600 ars-
verk i pasientrettet virksomhet. Departementet
legger til grunn at kravet om politiattest vil omfatte
alle som arbeider innen det psykiske helsevern for
barn og unge.

Dersom en tar utgangspunkt i tallene ovenfor
og 1 at helsepersonell som arbeider med barn eller
utviklingshemmede har en arlig rotasjonsrate pa
10 %, vil dette innebaere krav om ca. 4 600 politiat-
tester per ar.

I 2004 innvilget Statens autorisasjonskontor
15 247 spknader om autorisasjon (herunder 2 052
fra de nordiske land, 592 fra EJS-land og 888 fra
land utenfor E@S-omréadet). Dersom en tar
utgangspunkt i at 60 % av disse vil fa tilbud om stil-
linger innen helsetjenesten hvor politiattest avkre-
ves, innebaerer dette at det ma utskrives 9 150 poli-
tiattester.

Det fremgér av NOU 2003:21 Kriminalitetsbe-
kjempelse og personvern at Politiregisterutvalget
legger til grunn en kostnad pa kr 200 per politiat-
test, eventuelt noe mer pa grunn av ekende etter-
sporsel etter slike attester.

Dersom en legger til grunn at det vil avkreves
13 800 politiattester til en kostnad pa kr 200 per stk,
beloper de samlede kostnadene innen helsetjenes-
ten seg til i underkant av kr 2 800 000 per éar.

Innen sosialtjenesten

Det er ikke mulig & tallfeste sosialpersonell pa
samme mate som helsepersonell. Det har sammen-
heng med flere forhold, herunder at det ikke er
autorisasjon av sosialpersonell, og at det i sosialtje-
nesten ikke foreligger lovpalagte stillinger. Det er
ogsa slik at innenfor sosialtjenesten, inklusive pleie
og omsorgssektoren, jobber ulike yrkesgrupper:
sosialpersonell, ufaglerte og helsepersonell. Pa
denne bakgrunn har vi funnet det nedvendig & ta
utgangspunkt i de aktuelle brukergruppene: barn
og utviklingshemmede som mottar sosiale tjenes-
ter fra kommunene.

De fleste barn far ikke sosiale tjenester. I prak-
sis vil det vaere barn med funksjonshemminger og
utviklingshemmede barn som far tjenester fra
kommunene.
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Det foreligger ikke tall for hvor mange funk-
sjonshemmede barn som mottar tjenester fra kom-
munene. Anslaget vil derfor métte bero pa et
skjenn. Vi vet imidlertid at ca. 1 000 barn far hjem-
metjenester i form av praktisk bistand og opplee-
ring og hjemmesykepleie, nesten 5 000 barn har
stettekontakt og ca. 6 000 har avlastning. Samme
barn kan motta praktisk bistand og oppleering, stet-
tekontakt og avlastning. Vi legger til grunn at det
er knyttet en person til hver tjeneste, mao. 12 000.
Vi legger videre til grunn at hver av dem yter tje-
nester til 2 barn. Dersom anslagsvis 10 % av disse
bytter jobb hvert ar, vil det innebaere 600 nye poli-
tiattester i aret.

Det var i 2003 i alt 14 848 utviklingshemmede
over 16 ar. Vi tar utgangspunkt i at alle far sosiale
tjenester. Det er samtidig klart at det er stor varia-
sjon i mengden tjenester den enkelte far, fra noen
timer i uken til heldegnstjenester.

Mange av stillingene knyttet til tjenesteyting til
utviklingshemmede vil vaere deltidsstillinger, og
erfaringsmessig vil det veere en del turnover. Et
anslag kan veere at ca. en person per tjenestemotta-
ker vil bytte jobb hvert ar. Det vil veere dette antal-
let det er aktuelt & kreve politiattest fra hvert ér,
mao. 14 848 personer.

Dersom en legger til grunn at det vil avkreves
15 450 politiattester fra sosialpersonell til en kost-
nad pa kr 200 per stk., innebaerer dette en kostnad
innen sosialtjenesten pa kr 3 090 000 ved innfering
av kravet om politiattest.

Samlede kostnader innen sosial og helsetjenesten

Med utgangspunkt i departementets anslag oven-
for, beleper de samlede kostnader for & finansiere
krav til politiattest innen helse- og sosialtjenesten
seg til i underkant av kr 6 000 000 per ar.

Kostnadene ved innferingen av et krav om poli-
tiattest for helse- og sosialpersonell vil bli fulgt opp
i den ordinzere budsjettprosessen.

Det gjores oppmerksom pa at ovenfor nevnte
beregninger ikke omfatter elever og studenter i
utdanningsinstitusjoner. Under gjennomfering av
praksisstudier vil legestudenter, sykepleier-
studenter, fysioterapistudenter etc. etter omsten-
dighetene kunne komme i situasjoner med barn
eller utviklingshemmede hvor seksuelle overgrep
kan finne sted. Det vises til punkt 2.6.5.3 og omta-
len av forskrift om opptak til universiteter og hey-
skoler.

5.2 Tilbakekall av rekvireringsrett

Forslaget vil ikke fore til vesentlige endringer i Sta-
tens helsetilsyns praksis, og vil derfor ikke inne-
bare skonomiske eller administrative konsekven-
ser.

5.3 Endringer i autorisasjonstittelen
farmasgyt

Forslaget til lovendring ferer til at tittelen «farma-
seyt» ikke lenger blir brukt som en selvstendig tit-
tel slik den blir i dag i henhold til helsepersonell-
oven. Departementet er av den oppfatning at auto-
risasjon av helsepersonell er en offentligrettslig
akt. Tittelen/autorisasjonen er dermed ikke en
vernet ervervet rett for det enkelte helsepersonel-
let. Lovendringen blir derfor foreslatt gjort gjel-
dende ogsé overfor de som i dag er autoriserte
som farmaseyter.

Forslaget til lovendring ferer dermed til at Sta-
tens autorisasjonskontor for helsepersonell
(SAFH) ma ga igjennom tidligere autorisasjons-
vedtak for & skille mellom de to gruppene av farma-
seytisk personale. Forslaget om lovendring far der-
for i en overgangsperiode visse konsekvenser for
arbeidsmengden i SAFH.

I utgangspunktet betaler den som seker om
autorisasjon et gebyr for & fi behandlet seknaden
sin hos SAFH. Per dags dato er gebyret pa kroner
670. Departementet er av den oppfatning at det vil
fremsta som urimelig at de som allerede har fatt til-
delt autorisasjon, og betalt gebyr for dette, skal
paferes utgifter ved at autorisasjonstittelen endres.
Det ma dermed paregnes en ekonomisk kostnad
for SAFH i forbindelse med utstedelse av nye auto-
risasjonsdokumenter for de som allerede innehar
autorisasjon som farmaseyt.

Farmaseyter fikk rett til autorisasjon da helse-
personelloven tradte i kraft 1. januar 2001. Fra
dette tidspunkt har SAFH autorisert 3 162 farma-
seyter. Av disse har 2 774 utdanning fra Norge og
388 er utdannet utenfor Norge. Med utdanning
utenfor Norge menes utdanning fra annet nordisk
land, utdanning fra EGQS og utdanning fra land
utenom EJS.

Utstedelse av autorisasjon skjer hovedsakelig
pa grunnlag av fremlagt vitnemal, og SAFH vil der-
igjennom kunne skille mellom de som har femarig
universitetsutdanning og trearig heyskoleutdan-
ning.

Norskutdannede farmaseyter har autorisasjon
pa bakgrunn av universitets- eller heyskoleeksa-
men, og dette vil i de fleste saker ga frem av sok-
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nadspapirene til vedkommende. Farmaseyter med
utdanning fra annet nordisk land vil vaere autori-
sert i medhold av helsepersonellovens § 48 tredje
ledd jf. § 52 jf. Nordisk overenskomst om felles
arbeidsmarked for visse yrkesgrupper innen hel-
sevesenet og veterinarer. Alle de nordiske landene
har yrkesgrupper tilsvarende den norske feméarige
universitetsutdannelsen, og alle, unntatt Danmark,
har yrkesgruppe tilsvarende den norske reseptar-
utdanningen.

Farmaseyter med utdanning fra EOS-omradet
kan enten vaere autorisert i medhold av radsdirek-
tiv 85/833/EQJF, og vil da i utgangspunktet ha opp-
fylt kravet om minst fem ars universitetsutdanning,
eller de kan veere autorisert etter det generelle
direktivet 89/48/EQF (reseptarutdanning pa hey-
skoleniva).

Tilsvarende grenseoppgang ma gjeres for per-
soner med autorisasjon pa bakgrunn av utdanning
fra land utenom E@S. I perioden 1. januar 2001 til
31. desember 2005 har det blitt autorisert til
sammen 70 farmaseyter med utdanning fra land
utenom E@S. SAFH har i vurderingen av disse
sakene foretatt en jevngodhetsvurdering i forhold
til dagens norske reseptarutdanning. Ved en lov-
endring ma disse sakene underlegges en helt ny
vurdering ettersom det ma vurderes hvilken av de
to farmaseytiske utdanningene vedkommende har
en jevngod utdanning med. Til denne vurderingen
ma det innhentes ekspertise fra universitetene
som utdanner farmasoyter, og dette vil innebaere
pkonomiske kostnader for SAFH. Departementet

antar at det vil koste kr 1 500 per sak, (anslagsvis 2
til 3 timer per sak). Til sammen vil vurderingen av
utdannelsen til farmaseyter med utdanning fra
land utenom EQS medfere en merkostnad pa kr
105 000.

Tidsmessig antar departementet at SAFH gjen-
nomsnittlig vil bruke en time per sak, til sammen
ca 3 200 timer. Dette utgjor to arsverks arbeid for
SAFH. Samlet lennskostnad til to medarbeidere
blir kr 1 120 000.

I tillegg kommer kostnader til porto. Departe-
mentet antar det ma paregnes ca tre utgdende brev
per sak, og det vil til sammen utgjere ca. 9 500 utgé-
ende brev. Dette gir en samlet portokostnad pé ca.
115 000.

Samlet sett vil forslaget til lovendring medfere
en merkostnad pa kr 1 340 000 for Statens autorisa-
sjonskontor for helsepersonell. Dette belopet tas
innenfor Helse- og omsorgsdepartementets ram-
metr.

Departementet legger til grunn at lovforslaget
ikke kommer til 4 fore til endringer i antall sekna-
der om autorisasjon. Statens autorisasjonskontor
for helsepersonell (SAFH) kommer ikke til & bli til-
lagt nye oppgaver i sd mate. Departementet kan
heller ikke se at saksbehandlingen blir mer
arbeidskrevende ved lovendringen, verken i sam-
band med seknader med norsk utdanning eller i
forbindelse med seknader fra personer med uten-
landsutdanning.
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6 Merknader til de enkelte bestemmelsene i
lovforslagene

6.1 Endringerihelsepersonelloven

Til§ 18
Annet ledd

Forste punktum er en pliktbestemmelse for helse-
personell. Det folger av bestemmelsen at helseper-
sonell som apner, overtar eller trer inn i virksom-
het som skal yte helsehjelp til barn eller personer
med utviklingshemming, skal fremlegge politiat-
test for kommune eller regionalt helseforetak. Plik-
ten til & fremlegge politiattest folger av helseperso-
nelloven § 20 a.

Annet punktum er en pliktbestemmelse for
kommune og regionale helseforetak. Bestemmel-
sen palegger kommunen eller heleforetaket straks
a sende en politiattest med anmerkninger videre til
Helsetilsynet i fylket.

Tredje ledd

Det presiseres i bestemmelsen at forskriftshjem-
melen kun sikter til forste ledd. Endringen er en
folge av at det er tatt inn et nytt annet ledd.

Til§20a
Farste ledd

Bestemmelsen krever at helsepersonell som skal
yte tjenester til barn eller utviklingshemmede skal
fremlegge politiattest ved tilbud om stilling, ved
inngéelse av avtale etter kommunehelsetjeneste-
loven § 4-2 forste ledd, tannhelsetjenesteloven § 4-
2 forste ledd og spesialisthelsetjenesteloven § 2-1a
fierde ledd, samt ved melding om helsepersonells
apning, overtagelse og inntreden i privat virksom-
het, jf. helsepersonelloven § 18.

Begrepet stilling skal forstas vidt og omfatter
arbeid, tjeneste, jobb, vikariat etc. bade i offentlig
og privat virksomhet. Det avgjerende for om politi-
attest skal kreves eller ikke, er om vedkommende
i sin utevelse av tjenesten vil kunne komme i en
situasjon med barn eller utviklingshemmede der
en seksualforbrytelse kan finne sted. Det samme
gjelder ved inngéelse av avtale mellom helseperso-
nell og kommune eller helseforetak. Det vises til
punkt 2.6.5.3.

Begrepet helsepersonell er definert i helseper-
sonelloven § 3. Det folger av helsepersonelloven §
5 at helsepersonell kan overlate oppgaver til annet
personell hvis det er forsvarlig ut fra oppgavens
art, personellets kvalifikasjoner og den oppfelging
som gis. Dersom helsepersonell overlater til med-
hjelper a yte tjenester til barn eller personer med
utviklingshemming, som innebaerer at medhjelpe-
ren vil kunne komme i en situasjon med barn eller
utviklingshemmede der en seksualforbrytelse kan
finne sted, gjelder kravet om politiattest ogsa for
medhjelperen.

Ordbruken «ved tilbud om» sikter til at kravet
bare omfatter vedkommende personell en faktisk
gir et tilbud til. Allerede ved utlysning av stillin-
gen/anbudet, ber det i utlysningsteksten fremga at
politiattest vil bli avkrevd, slik at seker har kunn-
skap om kravet. Selve fremleggelsen av attesten,
skal imidlertid forst skje dersom vedkommende
far tilbudet/anbudet og aksepterer dette. Tilsva-
rende gjelder ved inngéelse av driftsavtale med
kommunen eller regionalt helseforetak.

Annet ledd

Det fremgér av annet ledd ferste punktum at politi-
attesten skal vise om vedkommende er siktet, til-
talt, ilagt forelegg eller er demt for brudd pa straf-
feloven §§ 192, 193, 194, 195, 196, 197, 199, 200
annet ledd, 201 bokstav ¢, 203 og 204a. Det vil veere
en avgrenset politiattest fordi bare de straffebud
som er nevnt i bestemmelsen vil fremga av politiat-
testen.

Annet punktum presiserer at attesten skal veere
uttemmende. Det innebarer at det ikke er noen
tidsbegrensning bakover i tid, og ogsé at eventu-
elle mildere straffedommer fremgér av attesten.

Det méa imidlertid presiseres at en siktelse eller
tiltale bare skal tas med sa lenge straffesaken ikke
er avgjort.

Tredje ledd

Det folger av tredje ledd at den som er ilagt fore-
legg eller er demt for overtredelser som nevnt i
annet ledd, er utelukket fra & utfere arbeid eller
oppgaver som omhandlet i denne bestemmelsen.
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Ordbruken «ilagt forelegg eller er demt for»
omfatter ogsa dommer avsagt i andre land.

Fjerde ledd

Det folger av bestemmelsen at departementet i for-
skrift kan gi neermere bestemmelser om gjennom-
foring av kravet om politiattest. Forskriftshjemme-
len gir adgang til 4 presisere lovens bestemmelser,
men gir ikke adgang til & utvide omfanget av hvilke
straffbare forhold som skal anmerkes pa attesten.

Til § 48
Forste ledd bokstav f

Av hensyn til systematikken i loven blir endrin-
gene lagt til i bokstavene g, og 4, mens bokstaven f
blir stdende &pen. Oppramsingen i forste ledd vil
derfor ikke bli i alfabetisk rekkefolge nar det gjel-
der provisorfarmaseyt og reseptarfarmaseyt.

Forste ledd bokstav @

Det folger av bestemmelsen at provisorfarmaseyt
omfattes av autorisasjonsordningen hjemlet i hel-
sepersonelloven.

Forste ledd bokstav a

Det folger av bestemmelsen at reseptarfarmaseyt
omfattes av autorisasjonsordningen hjemlet i hel-
sepersonelloven.

Til § 63 annet ledd:

Ordlyden er i samsvar med tilsvarende bestem-
melse i § 57 fierde ledd om tilbakekall av autorisa-
sjon, lisens og spesialistgodkjenning.

6.2 Endringer i sosialtjenesteloven

Til§ 8-10
Forste ledd

Bestemmelsen palegger kommunen eller annen
arbeidsgiver 4 kreve uttemmende politiattest fra
sosialpersonell som skal yte tjenester til barn eller
utviklingshemmede ved tilbud om stilling.

Begrepet stilling skal forstds vidt og omfatter
arbeid, tjeneste, jobb, vikariat etc. bade i offentlig
og privat virksomhet. Det avgjerende for om politi-
attest skal kreves eller ikke, er om vedkommende
i sin utevelse av tjenesten vil kunne komme i en
situasjon med barn eller utviklingshemmede der
en seksualforbrytelse kan finne sted. Det vises til
punkt 2.6.5.3.

Ordbruken «ved tilbud om» sikter til at kravet
bare omfatter vedkommende personell det faktisk

gis et tilbud til. Allerede ved utlysning av stillingen
bor det i utlysningsteksten fremga at politiattest vil
bli avkrevd, slik at seker har kunnskap om kravet.
Selve fremleggelsen av attesten, skal imidlertid
forst skje dersom vedkommende far tilbudet og
aksepterer dette.

Annet ledd

Det fremgér av annet ledd forste punktum at politi-
attesten skal vise om vedkommende er siktet, til-
talt, ilagt forelegg eller demt for brudd pé straffelo-
ven §§ 192, 193, 194, 195, 196, 197, 199, 200 annet
ledd, 201 bokstav c, 203 og 204a. Det vil vaere en
avgrenset politiattest fordi bare de straffebud som
er nevnt i bestemmelsen vil fremgéa av politiattes-
ten.

Annet punktum presiserer at attesten skal veere
uttemmende. Det inneberer at det ikke er noen
tidsbegrensning bakover i tid, og ogsa at eventu-
elle mildere straffedommer fremgér av attesten.

Det presiseres at en siktelse eller tiltale bare
skal tas med sa lenge straffesaken ikke er avgjort.

Tredje ledd

Det folger av tredje ledd at den som er ilagt fore-
legg eller er demt for overtredelser som nevnt i
annet ledd, er utelukket fra & utfere arbeid eller
oppgaver som omhandlet i denne bestemmelsen.
Ordbruken «ilagt forelegg eller er demt for»
omfatter ogsd dommer avsagt i andre land.

Fjerde ledd

Det folger av bestemmelsen at departementet i for-
skrift kan gi naeermere bestemmelser om gjennom-
foring av kravet om politiattest. Forskriftshjemme-
len gir adgang til & presisere lovens bestemmelser,
men gir ikke adgang til & utvide omfanget av hvilke
straffbare forhold som skal anmerkes pa attesten.

6.3 Endringeri kommunehelse-
tjenesteloven

Til § 3-1

Bestemmelsen ma se i sammenheng med helse-
personells plikt til & fremlegge politiattest etter hel-
sepersonelloven § 20 a. Det vises til merknadene til
denne bestemmelsen. Bestemmelsen i helseperso-
nelloven § 20 a tredje ledd innebeerer at kommu-
nen ikke kan tilsette eller innga driftsavtale med
helsepersonell, som innebarer at det skal ytes hel-
sehjelp til barn eller utviklingshemmede, hvis
deres politiattest viser at vedkommende er ilagt
forelegg eller er demt for overtredelse av straffelo-
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ven §§ 192, 193, 194, 195, 196, 197, 199, 200 annet
ledd, 201 bokstav c, 203 eller 204a. Kommunen kan
heller ikke innga fastlegeavtale med helseperso-
nell som nevnt.

Punkt 2.6.5.3 redegjor naermere for hvilke stil-
linger det er aktuelt & kreve fremlagt politiattest.

6.4 Endringeritannhelsehelse-

barn eller utviklingshemmede, hvis deres politiat-
test viser at vedkommende er ilagt forelegg eller er
demt for overtredelse av straffeloven §§ 192, 193,
194, 195, 196, 197, 199, 200 annet ledd, 201 bokstav
c, 203 eller 204a.

Punkt 2.6.5.3 redegjor naermere for hvilke stil-
linger det er aktuelt 4 kreve fremlagt politiattest.

tjenesteloven 6.6 Endringeriapotekloven
Til § 3-1 Til § 3-2
Bestemmelsen ma se i sammenheng med helse- Farste ledd

personells plikt til 4 fremlegge politiattest etter hel-
sepersonelloven § 20 a. Det vises til merknadene til
denne bestemmelsen. Bestemmelsen i helseperso-
nelloven § 20 a tredje ledd innebzerer at kommu-
nen ikke kan tilsette eller innga driftsavtale med
helsepersonell, som innebeerer at det skal ytes hel-
sehjelp til barn eller utviklingshemmede, hvis
deres politiattest viser at vedkommende er ilagt
forelegg eller er domt for overtredelse av straffelo-
ven §§ 192, 193, 194, 195, 196, 197, 199, 200 annet
ledd, 201 bokstav c, 203 eller 204a.

Punkt 2.6.5.3 redegjor naermere for hvilke stil-
linger det er aktuelt & kreve fremlagt politiattest.

6.5 Endringer i spesialisthelsetjeneste-
loven

Til§3-16

Bestemmelsen ma ses i sammenheng med helse-
personells plikt til &4 fremlegge politiattest etter hel-
sepersonelloven § 20 a. Det vises til merknadene til
denne bestemmelsen. Bestemmelsen i helseperso-
nelloven § 20 a tredje ledd innebaerer at helseinsti-
tusjonen eller det regionale helseforetaket ikke
kan tilsette eller inngé driftsavtale med helseperso-
nell, som innebeerer at det skal ytes helsehjelp til

Bestemmelsen er en konsekvens av endringen i
helsepersonelloven § 48 forste ledd bokstav f. Det
gar uttrykkelig frem av bestemmelsen at den som
skal ha rett til driftskonsesjon, ma ha autorisasjon
som provisorfarmaseyt.

For 4 harmonisere bestemmelsen med resten
av helselovgivningen er ordet «offentlig» i tilknyt-
ning til ordet «autorisasjon» tatt ut av § 3-2 forste
ledd.

Til § 4-2
Forste ledd

Bestemmelsen er en konsekvens av endringen i
helsepersonelloven § 48 forste ledd bokstav f. Det
gar uttrykkelig frem av bestemmelsen at bade pro-
visorfarmaseyt og reseptarfarmaseyt kan bli god-
kjent som apotekbestyrer.

Helse- og omsorgsdepartementet
tilrar:

At Deres Majestet godkjenner og skriver under
et framlagt forslag til proposisjon til Stortinget om
lov om endringer i helsepersonelloven, sosial-
tienesteloven og i enkelte andre lover.

Vi HARALD, Norges Konge,

stadfester:

Stortinget blir bedt om 4 gjere vedtak til lov om endringer i helsepersonelloven, sosialtjenesteloven og

i enkelte andre lover i samsvar med et vedlagt forslag.
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Forslag

til lov om endringer i helsepersonelloven, sosialtjenesteloven
og i enkelte andre lover

I

Ilov 2. juli 1999 nr. 64 om helsepersonell m.v. (hel-
sepersonelloven) gjores folgende endringer:

§ 18 skal lyde:
§ 18 Melding om helsepersonells virksomhet

Helsepersonell med autorisasjon eller lisens i
privat virksomhet skal gi melding til kommune
eller regionalt helseforetak néar de apner, overtar
eller trer inn i virksomhet som er omfattet av loven.
Melding skal ogsa gis ved virksomhetens oppher.

Dersom helsepersonellet skal yte tjenester til barn
eller personer med utviklingshemming, skal politiat-
test som nevnt i § 20 a vedlegges meldingen. Innehol-
der meldingen en politiattest med merknader, skal
den straks oversendes Helsetilsynet i fylket.

Departementet kan i forskrift gi nermere
bestemmelser om hvilke opplysninger som skal
gis etter forste ledd, nar disse skal gis og hvordan de
skal registreres og formidles videre til et sentralt
register.

Ny overskrift til kapittel 4 skal lyde:

Serskilte regler i tilknytning til autorisasjon,
krav om politiattest m.v.

Ny § 20 a skal lyde:
$§ 20 a. Krav om politiattest

Helsepersonell som skal yte helsehjelp til barn
eller personer med utviklingshemming, har plikt til a
fremlegge politiattest ved tilbud om stilling, ved inn-
gdelse av avtale etter kommunehelsetjenesteloven §
4-2 forste ledd, tannhelsetjenesteloven § 4-2 forste
ledd og spesialisthelsetjenesteloven § 2-1a fierde
ledd, samt ved melding om dapning, overtagelse og
inntreden i privat virksomhet, jf. § 18. Plikten omfat-
ter ikke personell som bare sporadisk yter slike tjenes-
ter og som i alminnelighet ikke vil veere alene med
barn eller personer med utviklingshemming.

Politiattesten skal vise om vedkommende er sik-
tet, tiltalt, ilagt forelegg eller er domt for brudd pa
straffeloven §§ 192, 193, 194, 195, 196, 197, 199,

200 annet ledd, 201 bokstav ¢, 203 eller 204a. Attes-
ten skal vere uttommende og ikke eldre enn tre
maneder.

Den som er ilagt forelegg eller er domt for overtre-
delser som nevnt i annet ledd, er utelukket fra d yte
helsehjelp til barn eller personer med utviklingshem-
ming.

Departementet kan i forskrift gi neermere bestem-
melser om gjennomforingen av kravet om politiat-
test.

§ 48 forste ledd bokstav f skal lyde:
..

§ 48 forst ledd ny bokstav @ skal lyde:
a) provisorfarmasayt

§ 48 forste ledd ny bokstav 4 skal lyde:
a) reseptarfarmasoyt

§ 63 nytt annet ledd skal lyde:

Rett til a vekvirere legemidler i gruppe A og B gitt
pa grunnlag av tilsvarende godkjenning i et annet
land, kan kalles tilbake av Statens helsetilsyn devsom
godkjenningen i det andre landet mister sin gyldig-
het.

§ 63 andre, tredje, fierde og femte ledd blir nytt
tredje, fijerde, femte og sjette ledd.

II

Ilov 13. desember 1991 nr. 81 om sosiale tjenester
m.v. foreslas folgende endring:

Ny § 8-10 skal lyde:
§ 8-10 Politiattest

Kommunen eller annen arbeidsgiver skal kreve
politiattest fra den som ansettes i en stilling som
innebeerer tienesteyting, jf. § 4-2, til barn eller perso-
ner med utviklingshemming. Plikten omfatter ikke
personell som bare sporadisk yter slike tienester og
som i alminnelighet ikke vil veere alene med barn
eller personer med utviklingshemming.
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Politiattesten skal vise om vedkommende er sik-
tet, tiltalt, ilagt forelegg eller er domt for brudd pad
straffeloven §§ 192, 193, 194, 195, 196, 197, 199,
200 annet ledd, 201 bokstav ¢, 203 eller 204a. Attes-
ten skal vere uttommende og ikke eldre enn tre
maneder.

Den som er ilagt forelegg eller er domt for overtre-
delser som nevnt i annet ledd, er utelukket fra a utfore
arbeid eller oppgaver som omhandlet i forste ledd.

Departementet kan i forskrift gi noermere bestem-
melser om gjennomforingen av kravet om politiattest.

III

I'lov 19. november 1982 nr. 66 om helsetjenesten i
kommunene gjores folgende endring:

Ny § 3-1 skal lyde:
§ 3-1. (Politiattest)

Kommunen skal innhente politiattest fra helse-
personell i samsvar med helsepersonelloven § 20 a.

IV

Ilov 3. juni 1983 nr. 54 om tannhelsetjenesten gjo-
res folgende endring:

Kapittel 3 skal lyde:

Kap. 3. Politiattest

§ 3-1. (Politiattest)

Fylkeskommunen skal innhente politiattest fra
helsepersonell i samsvar med helsepersonelloven
§20a.

v

I'lov 2. juli 1999 nr. 61 om spesialisthelsetjenesten
m.m. gjeres folgende endring:

Ny § 3-16 skal lyde:

§ 3-16. Politiattest

Helseinstitusjoner som omfattes av denne loven,
skal innhente politiattest fra helsepersonell i samsvar
med helsepersonelloven § 20 a.

VI
I lov 2. juni 2000 nr. 39 om apotek gjores folgende
endringer:
§ 3-2 forste ledd bokstav c skal lyde:

c) Seker har autorisasjon som provisorfarma-
SayL.

§ 4-2 nytt ferste ledd bokstav c skal lyde:

c) Seker har autorisasjon som provisorfarma-
soyt eller reseptarfarmasoyt.

VII

Loven gjelder fra det tidspunkt Kongen
bestemmer. Kongen kan bestemme at de enkelte
bestemmelsene skal tre i kraft til forskjellig tid.
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