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Jeg viser til brevet fra Stortingets helse- og omsorgskomite av 7. februar 2022 der jeg blir
bedt om a uttale meg om representantforslaget fra representantene Marian Hussein, Grete
Wold og Kari Elisabeth Kaski.

Alle som oppholder seg i Norge, har rett til gyeblikkelig hjelp fra den kommunale helse- og
omsorgstjenesten og fra spesialisthelsetjenesten.

Bade menneskerettighetene og rent humanitaere hensyn taler for a gi et tilbud som gar
utover gyeblikkelig hjelp. Alle som oppholder seg i Norge, har derfor ogsa rett til helsehjelp
som er helt ngdvendig og ikke kan vente. Det omfatter blant annet situasjoner der pasientens
tilstand er slik at det mest sannsynlig i lapet av kort tid vil oppsta et behov for gyeblikkelig
hjelp.

Barn og gravide uten lovlig opphold har i stor grad samme rett til helsehjelp som personer
med lovlig og fast opphold. Det er blant annet i trdéd med FNs barnekonvensjon som krever at
barnets beste skal vaere et grunnleggende hensyn ved utformingen av tjenestetilbudet.

Personer som er psykisk ustabile og utgjer en naerliggende og alvorlig fare for eget eller
andres liv eller helse, har rett til psykisk helsevern ogsa nar de oppholder seg ulovlig i Norge.

Alle som oppholder seg i Norge, har dessuten rett til svangerskapsavbrudd etter reglene i
abortloven og smittevernhjelp etter smittevernloven.
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Regelverket er samlet og tydeliggjort i forskrift 16. desember 2011 nr. 1255 om rett til helse-
og omsorgstjenester til personer uten fast opphold i riket.

Personer uten fast opphold i Norge skal som hovedregel selv betale for helsehjelpen. Jeg
har forstaelse for at en betydelig andel av dem som ikke har lovlig opphold i Norge har
problemer med a betale regninger over en viss stgrrelse.

Personer uten lovlig opphold kan ikke nektes helsehjelp de har rett til etter forskriften, under
henvisning til manglende dokumentasjon pa betalingsevne. Hvis pasienten ikke selv kan
dekke utgiftene, ma de dekkes av helseinstitusjonen, kommunen eller tjenesteyteren.
Personer uten lovlig opphold kan heller ikke avkreves forhandsbetaling for gyeblikkelig hjelp
og helsehjelp som ikke kan vente. Dette er blant annet presisert i Helse- og
omsorgsdepartementets rundskriv 1-3/2017 til de regionale helseforetakene og landets
helseforetak.

Retten til utgiftsdekning kan ikke vaere mer omfattende enn retten til & motta helsetjenester.
Jeg ser derfor ikke behov for a etablere en slik finansieringsordning som representantene
skisserer. En finansieringsordning der behandlere kan fa refundert utgifter til helsehjelp og
legemidler, vil dessuten kunne fare til at den enkelte behandlers syn pa hvilke utgifter
pasienter bor fa dekket - kan pavirke hvilke helsetjenester og legemidler pasienter far. Det
ville etter mitt syn veere sveert uheldig.

Forslagsstillerne framhever at personer uten lovlig opphold bgr gis rett til & sta pa liste hos
fastlege. Jeg er uenig i dette. Stortinget har ved innfgringen av fastlegeordningen i 2001
sluttet seg til forutsetningen om lovlig opphold for a fa rettigheter i fastlegeordningen ved &
knytte retten til & sta pa liste hos fastlege til reglene i folkeregisterloven. Et hovedhensyn bak
fastlegeordningen er a ivareta kontinuiteten i behandlingsrelasjonen mellom pasient og lege.
Dette hensynet er mindre relevant for personer som oppholder seg ulovlig i landet, fordi det
forutsettes at de skal forlate landet sa snart som mulig. Barn som oppholder seg ulovlig i
Norge har tilneermet samme rett til helsetjenester som barn som er bosatt her, med unntak
av rett til & sta pa liste hos en fastlege. Dersom barnet trenger oppfelging av en fast lege for
a fa forsvarlig helsehjelp, ma kommunen imidlertid sarge for dette.

Kommunen har plikt til & dimensjonere allmennlegetjenesten slik at det er kapasitet til &
behandle alle pasienter som til enhver tid oppholder seg i kommunen. Dette gjelder ogsa de
som ikke har rett til a sta pa liste hos en fastlege. Det er opp til kommunen a velge den
organiseringen som er hensiktsmessig, for eksempel ved bruk av legevakt, kommunelege
eller seerskilte avtaler med enkelte fastleger.

Jeg er kjent med uttalelsen fra FNs komité for gkonomiske, sosiale og kulturelle rettigheter i
komitéens sjette rapport om Norge fra 2020.

Representantene viser til ordninger i andre land som skal veere mer genergse enn den
norske. Det er generelt vanskelig 8 sammenligne tjenester i forskjellige land. Det ma uansett
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vaere opp til hvert enkelt land & bestemme hvilke tjienester man mener at det er rimelig a yte
innenfor de rammene menneskerettighetene setter.

Personer uten lovlig opphold i Norge har i mange tilfeller ikke forholdt seg til vedtak om at de
skal reise ut av landet. A gi personer uten fast opphold i Norge samme rett til helsehjelp som
personer med fast opphold pa grunnlag av oppholds- og/eller arbeidstillatelse, vil kunne fare
til at flere vil komme til Norge for & fa gratis behandling. Det vil etter mitt syn veere uheldig og
feil bruk av helseressursene.

Jeg mener at regelverket innfrir vare internasjonale forpliktelser. Jeg ser derfor ikke behov for
a foresla generelle utvidelser av rettighetene personer uten fast opphold i Norge har til helse-
0g omsorgstjenester.

En egen ordning for finansiering av helsetjenester til ubemidlede personer uten lovlig
opphold vil kunne skape et press om & etablere tilsvarende finansieringsordninger for
personer med lovlig opphold, men som ikke er medlemmer av folketrygden. Eventuelle
endringer i finansierings- og betalingsordningene vil dermed kunne fa gkonomiske
konsekvenser som det er vanskelige a overskue og som kan ha utilsiktede og ugnskede
virkninger. Det er derfor ikke aktuelt a etablere egne finansieringsordninger pa siden av det
ordineere systemet.

Jeg mener at oppmerksomheten bar rettes mot a sikre at pasienter uten lovlig opphold
faktisk far den helsehjelpen de har krav pa. Vi ma blant annet sgrge for at helsepersonell har
god kompetanse pa hvilke rettigheter disse pasientene har.

Samfunnet er ikke tjent med at personer uten lovlig opphold er redde for a oppsake
helsetjenesten nar de har behov for gyeblikkelig helsehjelp. Det er derfor viktig at disse
pasientene blir trygge pa at de kan motta hjelp. Det er seerlig viktig at foreldre blir trygge pa
at barna kan fa helsehjelp nar de trenger det.

Sakene representantene omtaler viser at det er behov for en gjennomgang for a sikre at

rettighetene praktiseres etter intensjonen. Det vil vi gjgre, men jeg ber om forstaelse for at
koronahandteringen bidrar til at det vil kunne ta noe tid.

Med hilsen
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Ingvild Kjerkol
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