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Hoyringsfrasegn fra NIM — Forslag om overf@ring av ansvaret
for helsetilbodet ved utlendingsinternat til kommunen der
internatet ligg

1. Innleiing

Me viser til hgyringsbrev fra helse- og omsorgsdepartementet av 20. juni 2023, der eit
forslag om endringar i helse- og omsorgstenestelova og utlendingsinternatforskrifta som
inneberer at ansvaret for helsetilbodet ved utlendingsinternat vert overfgrt til
kommunen der internatet ligg, vert sendt pa hgyring. NIM fekk innvilga utsett frist til 27.
september 2023.

2. Kort om hgyringssvaret

Forslaget i hgyringsnotatet fra departementet inneberer at ansvaret for helse- og
omsorgstenester for internerte pa utlendingsinternat vert overfgrt fra politiet til
kommunane der utlendingsinternatet ligg. Forslaget inneberer einskilde endringar i
helse- og omsorgstenestelova og i utlendingsinternatforskrifta.

Departementet skriv innleiingsvis i hgyringsnotatet at dei ikkje fgreslar materielle
endringar i rettane internerte har til helse- og tannhelsehjelp, eller i atgangen til
spesialisthelsetenester. Slik NIM les forslaget, er intensjonen til departementet at
forslaget i hovudsak a gjere ei administrativ endring i kven som skal vere ansvarleg for a
sikre helsetenestene som internerte allereie har rett pa.

Forslaget har fleire sider til menneskerettane. NIM vil i dette hgyringssvaret gjere greie
for desse, samt kommentere einskilde fgreslegne endringar i
utlendingsinternatforskrifta som etter vart syn, slik dei er formulerte, likevel vil kunne
medfgre materielle endringar i rettane internerte har til helsetenester. Vidare er det
viktig, for a sikre ei tryggande overfgring med ei forsvarleg ressurstilfgring, at
menneskerettslege plikter vert vurdert og avklart, i tillegg til plikta etter
helselovgjevinga til & yte helsehjelp til internerte.

3. Menneskerettslege rammer

Forslaget rgrer ved fleire av menneskerettane til internerte. Sentralt star retten til helse
etter artikkel 12 i FNs konvensjon om gkonomiske, sosiale og kulturelle rettar (@SK), og
retten til fridom fra tortur og umenneskeleg og nedverdigande behandling etter Den
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europeiske menneskerettskonvensjonen (EMK) artikkel 3. Begge er inkorporert i norsk
lov giennom menneskerettslova § 2, og har forrang framfor norsk lov, jf.§ 3 i den same
lova.

Forslaget rgrer ved internerte sin rett til helse etter @SK artikkel 12. Av denne fgresegna
folgjer det at alle har rett pa den hggste oppnaelege helsestandarden, bade fysisk og
psykisk. Kva som konkret ligg i denne retten er ikkje nzerare fastlagd av t.d. norske
domstolar.

Vidare rgrer forslaget ved retten til fridom fra tortur og umenneskeleg og
nedverdigande behandling etter EMK artikkel 3. Det fglgjer av EMK artikkel 3 og
tilhgyrande rettspraksis at styresmaktene har ei plikt til 3 ivareta helsa til fridomsrgva
personar. Dette inneberer, mellom anna, a sgrge for at dei har tilgang pa naudsynt
helsehjelp.

Den europeiske menneskerettsdomstolen (EMD) har ved fleire hgve understreka at
fridomsrgva personar er i ein saerleg sarbar situasjon.! Vidare har domstolen uttalt at
mangelfull helsehjelp til fridomsrgva personar kan innebere brot p&d EMK artikkel 3.2 Det
gjeld fridomsrgva personar i til demes utlendingsinternat, som har behov for
helsehjelp.? Vidare har EMD ved fleire hgve framheldt betydninga av mellom anna
irregulaere migrantar si srbarheit.*

Dei menneskerettslege sidene av forslaget er ikkje nemnde eller gjort greie for i
hgyringsnotatet. NIM saknar ein naerare gjennomgang og drgfting av dei
menneskerettslege sidene av forslaget.

4. Kommentarar til einskilde fgreslegne endringar i
utlendingsinternatforskrifta § 5

Som nemnt ovanfor skriv departementet at dei ikkje fgreslar nokre materielle endringar
i retten til internerte sin atgang til helsetenester. NIM har likevel merka seg einskilde
endringar i ordlyden i forslaget til ny § 5 i utlendingsinternatsforskrifta som, slik me les
dei, vil innebere slike materielle endringar.

For det fyrste fgreslar departementet a fjerne siste setning i fyrste avsnitt i den
noverande § 5 i forskrifta. Av denne fglgjer det at ein «utlending med patrengende
behov for tannlegehjelp skal fa slik hjelp.»

Slik me les hgyringsnotatet, ser departementet ut til 3 fgresette at denne
ordlydsendringa ikkje inneberer noko materiell endring i atgangen internerte har til

 Sja m.a. Blohkin mot Russland (47152/06) mvh.
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4 Sja mellom anna Aden Ahmed mot Malta (55352/12) avsn. 97 og Yoh-Ekale Mwanje mot Belgia.




tannhelsetenester, jf. det departementet skriv om at forslaget ikkje er meint a gjere
endringar i internerte sin atgang til helsetenester. Etter NIM si vurdering vil denne
ordlydsendringa nettopp kunne innebere ei slik endring. NIM kan ikkje sja at endringa er
nzerare omtalt i notatet, og saknar ei naerare utgreiing av konsekvensar av den
fereslegne endringa.

For det andre fgreslar departementet a fjerne andre setning i fyrste avsnitti § 51
forskrifta. Av denne fglgjer det at «Politiet skal sgrge for at utlendingen far helsehjelp
utover det han har lovfestet rett til dersom helsepersonell som undersgker eller
behandler utlendingen, henviser til slik behandling.» Det er ikkje f@reslatt noko ny
formulering i fgresegna som etter ordlyden gir nokon tilsvarande plikt for kommunane.

Ogsa her ser det ut som departementet fgreset at denne endringa i ordlyden ikkje
inneberer materielle endringar i internerte sin atgang til helsehjelp. Som over meiner
NIM at endringa nettopp vil kunne innebere ei slik endring, og etterlyser ei nzerare
utgreiing av konsekvensar av den fgreslegne endringa.

For det tredje fglgjer det av tredje avsnitt i noverande § 5 i forskrifta at «politiet skal
formidle kontakt med helsepersonell hvis utlendingen ber om det eller hvis det er noe
som tyder pd at utlendingen er syk» (var kursivering). | forslaget fra departementet er
den kursiverte delen ikkje tatt med, og det vert ikkje f@reslatt tilsvarande formulering.
NIM kan heller ikkje sja at denne endringa er naerare omtalt i notatet, og etterlyser ei
naerare utgreiing. Etter NIM sitt syn er det ikkje nokon klar grunn til at denne plikta skal
verte endra, og tilsynelatande svekka, nar ansvaret for helsetenestene vert flytta til
kommunen internatet ligg i, gitt den szerleg sarbare situasjonen internerte er i som
fridomsrgva, og aktsemda dette krev fra styresmaktene. Me etterlyser derfor ei neerare
grunngjeving for denne fgreslegne endringa.

For det fjerde f@greslar departementet a endre delar av ordlyden i § 5 fyrste avsnitt fyrste
setning. | den noverande fgresegna star det at politiet skal «sgrge for at» utlendingen
kan motta helsehjelp som utlendingen har rett til. | det nye forslaget er «sgrge for at»
endra til «legge til rette for». Denne endringa er i hovudsak av sprakleg karakter. NIM vil
likevel minne om den ovanfor nemnde szrlege aktsemda overfor internerte som
fridomsrgva, og peiker pa at departementet her fgreslar ei ordlydsendring som synes a
gi politiet ei noko svekka aktsemd til & sikre internerte tilgang til helsetenester dei har
rett pa.

Departementet skriv at det ikkje er meint at forslaget skal leie til materielle endringar i
internerte sine helserettar. NIM meiner derfor at departementet bgr sja naerare pa dei
nemnde fgreslegne ordlydsendringane og gjere naudsynte endringar som sikrar at dei
ikkje medfgrer materielle endringar. Dette bgr verte gjort i lyset av dei ovanfor nemnde
menneskerettslege rammene og internerte sin saerleg sarbare posisjon som
fridomsrgva. Dersom det eventuelt skal verte gjort materielle endringar, som forslaget




slik det ser ut no kan innebere etter vart syn, ma dette vere gjenstand for ei eiga
vurdering opp mot menneskerettane.

5.  Kritikk og tilradingar fra internasjonale overvakingsorgan

Endringane departementet fgreslar har, som nemnt, ikkje til hensikt a gjere endringar i
det noverande helsetilbodet internerte personar har per i dag. NIM vil likevel nytte
hgvet til 3 minne om at FNs overvakingsorgan har fremja kritikk av helsetilbodet til
personar utan lovleg opphald i landet.

| sine siste avsluttande merknadar til Noreg etter hgyringa i bade 2013 og i 2020 fremja
FNs komité for gkonomiske, sosiale og kulturelle rettar tilradingar til Noreg om a betre
til tilgangen personar utan opphaldsstatus har til grunnleggjande helsetenester.®

6. Tilstrekkelege ressursar til kommunar for a ivareta menneskerettslege
plikter.

Forslaget inneberer at den einskilde kommunen der utlendingsinternat ligg skal fa
ansvaret for helsetilbodet til internerte. NIM uttalar seg som hovudregel ikkje om valet av
verkemiddel styresmaktene tek i bruk for a8 oppfylle dei menneskerettslege pliktene sine,
til dgmes retten til naudsynt helsehjelp, inkludert om styresmaktene vel a leggje ansvaret
til kommunane eller ikkje. NIM vil likevel understreke at det er viktig at kommunane til ei
kvar tid far Igyva tilstrekkeleg med ressursar til 3 oppfylle dei oppgavene dei vert palagde
av styresmaktene, saerleg nar det gjeld oppgaver som inneberer a sikre grunnleggande
rettar som retten til naudsynt helsehjelp.

7. Oppsummering

NIM etterlyser naerare menneskerettslege vurderingar av forslaget, saerleg i lyset av den
skjerpa aktsemda ovanfor fridomsrgva personar som fglgjer av EMD sin praksis. Vidare
ber NIM om at departementet sikrar at dei fgreslegne endringane i § 5
utlendingsforskrifta ikkje inneberer utilsikta endringar i internerte sine helserettar, slik
dei fgreslegne endringane etter vart syn gjer per no.

Me er tilgjengelege for nzerare dialog dersom departementet ynskjer det.

Venleg helsing
for Noregs institusjon for menneskerettar

5 Sja FNs komité for pkonomiske, sosiale og kulturelle rettar sine avsluttande merknader til hgvesvis den femte og sjette
hgyringa av Noreg, hgvesvis avsn. 21 og avsn. 22.
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