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SKRIFTLIG INNSPILL  

Behov for styrket regulering av periodiske 
vurderinger for barne- og avlastningsboliger  

1. Innledning  
Norges institusjon for menneskerettigheter (NIM) redegjør i dette brevet for 
menneskerettslige sider ved tilsyn og ved individuelle vurderinger av 
omsorgssituasjonen til barn i barne- og avlastningsbolig. Vi foreslår konkrete tiltak 
for å redusere risikoen for menneskerettsbrudd.  

I sine avsluttende merknader til Norges sjuende rapport anbefalte FNs barnekomité 
å styrke tilsynet for boliger der det bor barn med funksjonsnedsettelser. Norske 
myndigheter ble anbefalt å sikre tilstrekkelige ressurser, og å fjerne de kommunale 
forskjellene i helsetilbudet og støttetjenester for barn med nedsatt funksjonsevne.1 
Anbefalingene knyttet til barn med funksjonsnedsettelser ble særlig fremhevet, og 
komiteen uttalte at det måtte iverksettes hastetiltak.2 

Barneombudet varslet i brev datert 14.02.2025 Helse- og omsorgsdepartementet 
om mangel på tilsyn i avlastningsinstitusjoner og barneboliger.3 I brevet legger 
Barneombudet til grunn at årlig tilsyn er gjennomført hos omtrent én prosent av 
boligene, og at det kun er ti prosent av boligene som har fått tilsyn i løpet av en 
syvårsperiode.  Barneombudet skriver at det er grunn til å tro at den reelle 
tilsynshyppigheten er enda lavere.4 Barneombudet vurderer at tilsynshyppigheten er 

 

 
1 FNs barnekomité sine avsluttende merknader til Norges sjuende rapport (22. juli 2025) CRC/C/NOR/CO/7 avsnitt 
27 bokstav b og g.  
2 Ibid. avsnitt 4.  
3 https://www.barneombudet.no/vart-arbeid/brev-til-myndighetene/barneombudet-varsler-om-mangel-pa-tilsyn-i-
avlastningsinstitusjoner-og-barneboliger  
4 Prosentandelen tilsyn er basert på statistikk over antall boliger innhentet fra Helsetilsynets rapport fra 
landsomfattende tilsyn. Tallene i denne rapporten er basert på en ufullstendig rapportering fra 302 kommuner for 
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langt fra tilstrekkelig for å fange opp svikt i tilbudet, og at situasjonen ikke er i tråd 
med FNs barnekonvensjon artikkel 25.  

Etter landsomfattende tilsyn med barne- og avlastningsboliger i 2022–2023 
anbefalte Helsetilsynet Helse- og omsorgsdepartementet å vurdere om tilbudet i 
barne- og avlastningsboliger i større grad bør reguleres for å bedre rettssikkerheten 
til barna.5  

I NOU 2016:17 “På lik linje. Åtte løft for å realisere grunnleggende rettigheter for 
personer med utviklingshemming “6,  foreslo utvalget at det innføres systemer for 
kvalitetssikring av tilbudet i barne- og avlastningsboliger. NIM kjenner ikke til at 
tiltakene utvalget foreslo for barnegruppen på avlastningsinstitusjoner er fulgt opp.7 

Periodiske vurderinger er en viktig rettssikkerhetsgaranti for barn under statens 
omsorg. Slike vurderinger skal sikre at man jevnlig sørger for at barns rettigheter 
etter barnekonvensjonen er oppfylt. 

Det er NIMs vurdering at dagens regelverk og praktiseringen av dette ikke fullt ut 
oppfyller kravene i barnekonvensjonen artikkel 25. 

NIM anbefaler følgende tiltak for å sikre oppfyllelse av retten til periodiske 
vurderinger i barne- og avlastningsbolig:  

1. Tilsyn i flere barne- og avlastningsboliger og hyppigere enn i dag. 
2. Lovfesting av krav om individuelle vurderinger av omsorgssituasjonen for 

barn med permanent eller periodevist opphold i barne- og 
avlastningsbolig.89 

 

 

året 2022. Fordi rapporteringen er ufullstendig, mener barneombudet det er grunn til å anta at det er langt flere 
boliger enn det som er oppgitt. 
5 Oppsummering av landsomfattende tilsyn med barne- og avlastningsboliger i 2022–2023. Rapport fra 
Helsetilsynet 7/2024 på s. 4.  
6 Ved kongelig resolusjon av 3. oktober 2014 ble det oppnevnt et utvalg som fikk i oppgave å analysere og vurdere 
hvilke endringer som er nødvendige for å sikre oppfyllelsen av grunnleggende rettigheter til mennesker med 
utviklingshemming. Utvalget overleverte utredningen til Barne- og likestillingsdepartementet den 3. oktober 2016. 
Utredningen foreslår åtte løft for å bedre situasjonen for personer med utviklingshemming. Løftene skal sørge for at 
menneskerettigheter blir ivaretatt og politiske mål realisert for utviklingshemmede, på lik linje med andre. 
7 Se Meld. St. 8 (2022 – 2023) “Menneskerettar for personar med utviklingshemming – Det handlar om å bli høyrt og 
sett”. 
8   I FNs barnekomité sine avsluttende merknader til Norges sjuende rapport (22. juli 2025) CRC/C/NOR/CO/7 
avsnitt 24 bokstav b anbefalte komiteen Norge å “(e)nsure the periodic review of the placement of children in (…) 
institutions, and monitor the quality of care therein, including by providing accessible channels for reporting, 
monitoring and remedying maltreatment of children”.  
9 Barneverntjenesteloven § 8-4 første ledd kan tjene som eksempel.  
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2. Regulering av omsorgssituasjonen til barn i barne- og 
avlastningsbolig  

Bakgrunnen for plassering i barne- og avlastningsbolig er en søknad fra barnets 
omsorgspersoner om pårørendestøtte etter helse- og omsorgstjenesteloven § 3-6.  

Dersom omsorgspersonene har “særlig tyngende omsorgsarbeid”, plikter 
kommunen etter første ledd å tilby «nødvendig pårørendestøtte». Avlastningstiltak 
nevnes i nr. 2 som én av flere former for pårørendestøtte. De to øvrige kategoriene 
av pårørendestøtte er opplæring og veiledning, og omsorgsstønad. Pasient- og 
brukerrettighetsloven § 2-8 gir de som har «særlig tyngende omsorgsarbeid» en 
korresponderende rett til «vedtak om at det skal settes i verk tiltak for å lette 
omsorgsbyrden». 

Kravene til opphold i barne- og avlastningsbolig i begrenset grad detaljregulert i lov 
og forskrift, og det som finnes er spredt over flere kilder. 10 Det reguleres delvis av 
det generelle forsvarlighetskravet i helse- og omsorgstjenesteloven § 4-1, tolket på 
bakgrunn av tilgjengelig fagkunnskap, blant annet i nasjonale veiledere fra 
Helsedirektoratet. Det reguleres delvis av bestemmelser i pasient- og 
brukerrettighetsloven, delvis av forskrift om habilitering, rehabilitering og 
koordinator, delvis av forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og 
omsorgstjenesten, og delvis av kvalitetsforskrift for pleie- og omsorgstjenestene.   

Relevante helsefaglige føringer for arbeid i barne- og avlastningsbolig er igjen spredt 
over flere forskjellige veiledere. Dette bidrar til å gjøre innholdet i 
forsvarlighetskravet mindre tilgjengelig for de ansatte, noe som øker risikoen for 
uønsket variasjon i tjenestetilbudet. 

3. Sammenligning med barnevernsinstitusjoner 
Forskrift om tilsyn med tjenester og tiltak til barn i barnevernsinstitusjoner m.m. § 4 
oppstiller krav om minst to årlige stedlige tilsyn på barnevernsinstitusjoner, og 
minst fire årlige tilsyn på barnevernsinstitusjoner som tar imot barn etter 
barnevernsloven § 4-4, § 6-1, § 6-2 og § 6-6.  

I tillegg forplikter barnevernsloven § 8-4 første ledd barneverntjenesten til å følge 
med på hvordan barnet utvikler seg, og om det får forsvarlig omsorg og behandling 
under institusjonsoppholdet. Barneverntjenesten skal systematisk og regelmessig 

 

 
10 I Barnekomiteens generelle kommentar nr. 9 (27. februar 2007) CRC/C/GC/9, avsnitt 47 anbefaler barnekomiteen 
partene å utvikle nasjonale standarder for omsorg på institusjon. Komiteen anbefaler videre å etablere strenge 
utvelgings- og tilsynsprosedyrer, for å sikre at standardene blir fulgt opp i praksis.  
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vurdere om det er nødvendig å endre tiltaket, eller om det er nødvendig å iverksette 
ytterligere tiltak for barnet.11 

Etter helse- og omsorgstjenesteloven § 12-3 og helsetilsynsloven § 4, skal 
statsforvalteren føre tilsyn med lovligheten av kommunens helse- og 
omsorgstjenester. Ingen av disse lovene eller tilhørende forskrifter inneholder 
imidlertid noe minimumskrav til antall årlige tilsyn i barne- og avlastningsboliger. 

I tillegg til mangel på tilsyn og regelmessige vurderinger av tilbudet, er kravene til 
drift av barne- og avlastningsbolig i begrenset grad detaljregulert i lov og forskrift. 
Det er ingen lov- eller forskriftsfestet bemanningsnorm,12 verken til utdanningskrav 
eller antall ansatte utover det generelle forsvarlighetskravet i helse- og 
omsorgstjenesteloven § 4-1. Det er heller ikke noe lov- eller forskriftsfestet krav til 
en arbeidstidsordning som sikrer kontinuitet og stabilitet for barna.1314 

I motsetning til barnevernsinstitusjoner15 finnes det heller ikke noe system for 
godkjenning av barne- og avlastningsboliger.16    

Oppfølgingsbehovet til barn i barne- og avlastningsbolig kan være like stort eller 
større enn for mange barn på barnevernsinstitusjon. Det at opphold i barne- og 
avlastningsbolig er samtykkebasert, forklarer heller ikke forskjellen i krav til 
kommunens kontroll med tiltaket og statlig tilsyn, ettersom disse kravene også 
gjelder ved samtykkebaserte adferdsplasseringer etter barnevernsloven. 

4. Oversikt over relevante bestemmelser i 
barnekonvensjonen  

Barnekonvensjonen artikkel 2 nr. 1 pålegger statene en plikt til å sikre alle barn de 
rettighetene som fremgår av konvensjonen, uten noen form for forskjellsbehandling, 
med mindre den er saklig og forholdsmessig.  

 

 
11 Barnevernsloven § 8-3 oppstiller tilsvarende krav til kommunens oppfølging av barn og foreldre etter vedtak om 
omsorgsovertakelse. Det samme gjør barnevernsloven 8-6 etter vedtak om opphold i institusjon når det er fare for 
menneskehandel.  
12 Unntak gjelder for gjennomføring av tvangstiltak etter hol. Kapittel 9 og for legemiddeladministrering. 
13 For barnevernsinstitusjoner er dette regulert i barnevernsloven § 10-16 første og andre ledd. 
14 På s. 24 i Oppsummering av landsomfattende tilsyn med barne- og avlastningsboliger 2022-2024 fremgår det at 
boligene hadde utstrakt vikarbruk og vansker med å få tak i kompetente medarbeidere. Det manglet fagkompetanse 
i flere av boligene, og var lite systematisk opplæring eller veiledning utover opplæring ved nyansettelser. 
15 Se barnevernsloven § 10-17 og Forskrift om krav til kvalitet og godkjenning av barnevernsinstitusjoner (kvalitets- 
og godkjenningsforskriften).  
16 Ved lov 20 juni 2025 nr. 72 ble det tilføyd en ny bestemmelse i helse- og omsorgstjenesteloven § 12-7, som gir 
departementet mulighet til å gi forskrift om krav til og vilkår for godkjenning av private virksomheter og tjenester som 
omfattes av loven. Kommunale virksomheter og tjenester omfattes imidlertid ikke.  
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Barnekonvensjonen artikkel 3 nr. 1 fastslår at prinsippet om barnets beste skal være 
et grunnleggende hensyn ved alle handlinger som berører barn. 

Barnets behov for beskyttelse og omsorg fremgår videre av flere bestemmelser. Det 
følger av barnekonvensjonen artikkel 3 nr. 2 at staten skal sikre barn nødvendig 
beskyttelse og omsorg, tatt i betraktning rettighetene og forpliktelsene til foreldre 
eller andre. 

Barnekonvensjonen artikkel 3 nr. 3 stiller krav til institusjoner og tjenester som er 
ansvarlige for barns omsorg eller beskyttelse, og krever blant annet at staten skal 
sikre standarder for kvalifisert tilsyn. 

Etter barnekonvensjonen artikkel 12 har barn som er i stand til å danne seg egne 
synspunkter rett til å bli hørt i alle forhold som vedrører barnet. Barnets synspunkter 
skal tillegges vekt i samsvar med alder og modenhet.  

De overnevnte bestemmelsene oppstiller plikter for staten, og de gir veiledning for 
tolkningen av de øvrige rettighetene etter barnekonvensjonen. 

Etter artikkel 19 skal statene treffe alle egnede lovgivningsmessige, administrative, 
sosiale og opplæringsmessige tiltak for å beskytte barnet mot alle former for fysisk 
eller psykisk vold, skade eller misbruk, vanskjøtsel eller forsømmelig behandling, 
mishandling eller utnytting, herunder seksuelt misbruk, mens en eller begge 
foreldre, verge(r) eller eventuell annen person har omsorgen for barnet. 

Artikkel 23 fastslår at barn med fysiske eller psykiske funksjonsnedsettelser, bør ha 
et fullverdig og anstendig liv under forhold som sikrer verdighet, fremmer 
selvstendighet og bidrar til barnets aktive deltakelse i samfunnet. Disse barna har 
etter nr. 2 rett til «special care».  

Artikkel 24 gir barn rett til å nyte godt av den høyest oppnåelige helsestandard og til 
behandlingstilbud for sykdom og rehabilitering.  

Artikkel 25 gjelder plikten til å gjøre periodiske vurderinger. Det følger av artikkelen 
at barn som er plassert av myndighetene for visse formål, har rett til «periodic 
review of the treatment provided to the child and all other circumstances relevant to 
his or her placement». 

Artikkel 25 medfører for det første at barn under statens omsorg har en individuell 
rett til en konkret vurdering av behandlingen de mottar, og alle forholdene som er 
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relevante for plasseringen.17 For det andre krever bestemmelsen at vurderingene 
skjer periodisk, altså at de er regelmessige. 

Periodiske vurderinger bidrar videre til å sikre jevnlig kontroll av om andre rettigheter 
etter barnekonvensjonen blir oppfylt. Dette omfatter blant annet myndighetenes 
plikter etter artikkel 3 nr. 2 om å sikre barnet den beskyttelse og omsorg som er 
nødvendig for barnets trivsel, og artikkel 20 som stiller krav om å sikre alternativ 
omsorg for barn som er midlertidig eller permanent skilt fra sitt familiemiljø (barn 
uten omsorgspersoner). 

FNs generalforsamling har vedtatt retningslinjer for alternativ omsorg for barn.18 
Retningslinjene fastsetter ønskelige mål på området og er gitt for å styrke 
implementering av barnekonvensjonen og andre konvensjonsrettigheter som tar 
sikte på å ivareta barn uten omsorg fra sine foresatte eller der det er risiko for 
dette.19  

5. Nærmere om barnets beste og barnets rett til å bli hørt  
Barnekonvensjonen artikkel 3 nr. 1 fastslår at barnets beste skal være et 
grunnleggende hensyn ved alle handlinger som gjelder barn.20 

Barnets beste må vurderes konkret i hver enkelt sak.  

Følgende elementer skal ifølge barnekomiteen inngå i vurderingen: barnets 
synspunkter, barnets identitet, bevaring av familiemiljøet og opprettholdelse av 
relasjoner, omsorg, beskyttelse og sikkerhet for barnet, sårbarhetssituasjon, 
barnets rett til helse og barnets rett til utdanning.21 Listen er ikke uttømmende, og 
ikke alle de opplistede elementene vil være relevante i hvert tilfelle. 

Innholdet i og betydningen av hvert element vil variere fra barn til barn, og fra tilfelle 
til tilfelle. I tilfeller med konflikt mellom de ulike elementene, må de vektes mot 
hverandre for å finne den løsningen som er til det beste for barnet.22 

 

 
17 Se tilsvarende i John Tobin, «UN convention on the rights of the child. A commentary» Oxford University press, 
(2019), s. 972: «[…] article 25 is distinct from article 3 (3), which is concerned with monitoring the institutions, 
services and facilities responsible for the care or protection of children, as opposed to the treatment of each child”. 
18 FNs retningslinjer for alternativ omsorg (24. februar 2010) A/RES/64/142. 
19 Se retningslinjenes fortale. 
20 Dette følger også av Grunnloven § 104 andre ledd og CRPD artikkel 7 nr. 2. 
21  Barnekomiteens generelle kommentar nr. 14 (29. mai 2013) CRC/C/GC/14, avsnitt 52-79 
22  Barnekomiteens generelle kommentar nr. 14 (29. mai 2013) CRC/C/GC/14, avsnitt 80-81. 
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Barnets beste er nært knyttet til barnets rett til å bli hørt. Artikkel 3 nr. 1 kan 
vanskelig anvendes riktig dersom kravene i artikkel 12 ikke er oppfylt.23  

Retten til å bli hørt etter barnekonvensjonen artikkel 1224 er etter vår vurdering 
tilfredsstillende beskrevet i pasient- og brukerrettighetsloven §§ 3-1 til 3-5 og 4-4 
femte ledd, jf. helse- og omsorgstjenesteloven § 4-2a.25  

Kravet om at barnets beste skal være et grunnleggende hensyn ved alle handlinger 
som berører barn, og medvirkningsrettens plass i barnets beste-vurderingen, er 
imidlertid ikke synliggjort i aktuelle lover og forskrifter på helseområdet.  

6. Nærmere om kravet om periodiske vurderinger av 
omsorgssituasjonen for barn plassert under offentlig 
omsorg etter barnekonvensjonen artikkel 25  

6.1 Om barn i barne- og avlastningsbolig omfattes av 
vurderingsplikten etter artikkel 25 

Artikkel 25 gjelder for “a child who has been placed by the competent authorities for 
the purposes of care, protection or treatment of his or her physical or mental 
health.”  

Ordlyden “has been placed by the competent authorities” favner relativt bredt, og 
utelukker ikke plasseringer basert på frivillighet. Et barn kan etter en alminnelig 
språklig forståelse være «placed» av myndighetene selv om foreldrene samtykker til 
plasseringen. Ordlyden forutsetter verken at myndighetene beslutter plasseringen 
mot barnet og/eller vergen(es) vilje, eller at beslutningen gjennomføres ved bruk av 
tvang. Det forutsettes imidlertid at plasseringen er resultat av en prosess med og 
beslutning av myndighetene. Ved en rent privat plassering vil ikke barnet være 
«placed by the competent authorities».26 

En slik ordlydsfortolkning er i tråd med barnekonvensjonens formål, og har også 
støtte i de fire generelle prinsippene i barnekonvensjonen: ikke-diskriminering, 
barnets beste, barnets rett til liv og barnets rett til å bli hørt. 

 

 
23 Sammenhengen mellom barnekonvensjonen artikkel 3 og artikkel 12 er godt innarbeidet i barnevernsloven § 1-3 
siste setning, hvor det står: «Barnets mening er et sentralt moment i vurderingen av barnets beste».  
24 Se også CRPD artikkel 7 nr. 3 hvor det fremgår at barnet har krav på «disability and age-appropriate assistance» 
for å realisere medvirkningsretten.  
25 Se også forskrift om habilitering, rehabilitering og koordinator § 4 og kvalitetsforskrift for pleie- og 
omsorgstjenestene § 3.  
26 I samme retning UNICEF's Implementation Handbook for the Convention on the Rights of the Child, third edition, 
2007 på s. 380, med videre henvisning til E/CN.4/1986/39, s. 11-13. 
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Barn som plasseres på bakgrunn av en søknadsprosess initiert av en privat part, kan 
ha like stort behov for kontroll som barn som plasseres etter begjæring fra offentlig 
myndighet. At oppholdet er samtykkebasert, behøver ikke bety redusert behov for 
kontroll med plasseringen. Periodiske vurderinger er til barnets beste, og i tråd med 
barnets rett til å bli hørt.  

Tolkningen ovenfor har også støtte i følgende uttalelse fra barnekomiteen:  

“Whatever form of placement chosen for children with disabilities by the 
competent authorities, it is essential that a periodic review of the treatment 
provided to the child, and all other circumstances relevant to his or her 
placement, is carried out to monitor his or her wellbeing. »27 

NIM mener dette taler for at retten til periodisk vurdering også gjelder for barn i 
barne- og avlastningsbolig.28  

6.2 Innholdet i kravet til vurderinger 
Artikkel 25 oppstiller et krav om vurdering. 

Ordlyden gir imidlertid ikke veiledning med hensyn til hvem som bør gjennomføre 
vurderingen, eller på hvilken måte. Statene har derfor en skjønnsmargin i utøvelsen 
av vurderingene.  

Som et minimum har imidlertid flere tatt til orde for fire sentrale krav til 
gjennomføringen av vurderingen.29 For det første skal tilsynet gjennomføres av noen 
som er uavhengig fra institusjonen der et barn er plassert.30 For det andre skal 
personene som gjennomfører gjennomgangen være tilstrekkelig kvalifisert til å 
vurdere nødvendighet og egnethet av plasseringen.31 For de tredje skal 
gjennomgangen involvere barnet og alle relevante personer i barnets liv.32 For det 
fjerde skal funnene fra gjennomgangen kunne håndheves.33 

 

 
27 Barnekomiteens generelle kommentar nr. 9 (27. februar 2007) CRC/C/GC/9, avsnitt 50.  
28 I samme retning: Njål Høstmælingen (red.), Kirsten Sandberg (red.) og Elin Saga Kjørholt (red.), 
Barnekonvensjonen. Barns rettigheter i Norge, Universitetsforlaget, 2024 s. 241-242.  
29 John Tobin, «UN convention on the rights of the child. A commentary» Oxford University press, (2019), s. 979. 
30 Barnekomitéen tar blant annet til orde for et uavhengighetskrav i Rapport etter barnekomitéens førtiende sesjon 
(17. mars 2006) CRC/C/153, avsnitt 684. 
31 Se eksempelvis FNs barnekomité sine avsluttende merknader til Mongolia (21. september 2005) 
CRC/C/15/Add.264, avsnitt 34 bokstav b. Det samme følger av FNs retningslinjer for alternativ omsorg (24. februar 
2010) A/RES/64/142 avsnitt 67.  
32 FNs retningslinjer for alternativ omsorg (24. februar 2010) A/RES/64/142 , avsnitt 67. Barnekomitéen legger til 
grunn at barn skal involveres i Rapport etter barnekomitéens førtiende sesjon (17. mars 2006) CRC/C/153, avsnitt 
663-664. Dette vil videre være i tråd med barnekonvensjonen artikkel 12. 
33 Dette pekes på som avgjørende, fordi noe annet vil gjøre retten til vurdering virkningsløs, se Tobin, 2019, s. 981. 
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Artikkel 25 krever videre en “periodic review of the treatment provided to the child 
and all other circumstances relevant to his or her placement”. 

Dette innebærer en rett for barn under statens omsorg til en individuell og konkret 
vurdering av behandlingen de mottar, og alle forholdene som er relevante for 
plasseringen.34 Barnets konkrete situasjon og behov er derfor viktig. 

Det samme underbygges av grunnprinsippene for alternativ omsorg, som tar 
utgangspunkt i at hvert barn må vurderes individuelt, og at det må tas høyde for 
nødvendigheten av tiltaket samt egnetheten av tiltaket.35Det at hvert barn må 
vurderes individuelt, har videre støtte i det barnekomitéen har kalt 
individualiseringsprinsippet, som går ut på at hvert barn er unikt og at plassering av 
barnet alltid skal vurderes individuelt.36 

Hvorvidt barnets rettigheter etter barnekonvensjonen er tilstrekkelig ivaretatt, må 
etter vårt syn alltid vurderes. Viktige rettigheter her er blant annet 
barnekonvensjonen artikkel 19 om beskyttelse mot vold, overgrep, omsorgssvikt og 
utnyttelse, artikkel 23 om særlig omsorg, artikkel 24 om den høyest oppnåelige 
helsestandard og til behandlingstilbud for sykdom og rehabilitering, og artikkel 27 
om en levestandard som er tilstrekkelig for barnets fysiske, psykiske, åndelige, 
moralske og sosiale utvikling. 

Også artikkel 31 om barnets rett til hvile og fritid og til å delta i lek og fritidsaktiviteter 
som passer for barnets alder, og til å fritt delta i kulturliv og kunstnerisk virksomhet, 
bør vurderes. 

Slik NIM forstår artikkel 25, er ikke temaet for vurderingen begrenset til lovligheten 
av plasseringen og behandlingen. Vurderingen skal omfatte om behandlingen og 
plasseringen er egnet og hensiktsmessig.  

6.3 Hva innebærer det at vurderingene må skje periodisk? 
Artikkel 25 oppstiller et krav om at vurderingene skal skje periodisk. 

Bestemmelsen gir ikke retningslinjer med hensyn til tidsintervall, og forarbeidene til 
barnekonvensjonen gir ikke veiledning i spørsmålet. Barnekomitéen har heller ikke 
uttalt noe i denne forbindelse, utenom at vurderingene bør skje regelmessig.37 

 

 
34 Se tilsvarende i John Tobin, «UN convention on the rights of the child. A commentary» Oxford University press, 
(2019),, s. 972: «[…] article 25 is distinct from article 3 (3), which is concerned with monitoring the institutions, 
services and facilities responsible for the care or protection of children, as opposed to the treatment of each child”. 
35 Ibid. s. 978-979. 
36 Rapport etter barnekomitéens 40. sesjon (17. mars 2006) CRC/C/153, avsnitt 667. 
37 Se eksempelvis FNs barnekomité sine avsluttende merknader til Tajikistan (5. februar 2010) CRC/C/TJK/CO/2, 
avsnitt 45 bokstav c. 
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FNs generalforsamling har som nevnt i punkt 2.1 vedtatt retningslinjer for alternativ 
omsorg for barn.38 Retningslinjene bygger på at myndighetene bør sørge for 
regelmessige og grundige vurderinger av barnets omsorgsituasjon og plassering, 
helst minst hver tredje måned.39 Det indikerer at det generelt er viktig med 
vurderinger med rimelig korte mellomrom.  

I vurderingen av hvor mange tilsyn som kreves, bør blant annet barnets sårbarhet og 
særlige behov, samt plasseringens formål og funksjon få betydning. Endelig kan det 
påpekes at tidsintervallet bør ta høyde for hvordan vurderingen gjennomføres. 

7. NIMs vurdering og anbefalinger 
Det er NIMs vurdering at det norske regelverket ikke fullt ut oppfyller kravene i 
barnekonvensjonen artikkel 25. 

For det første er det etter NIMs vurdering nødvendig med flere og hyppigere tilsyn 
enn i dag, for å ivareta pliktene som følger av artikkel 25. For det store flertallet av 
barne- og avlastningsboliger er det ikke gjennomført tilsyn på mange år, og disse 
barna har dermed ikke fått statsforvalterens vurdering av omsorgssituasjonen ved 
institusjonen. Til sammenlikning gjelder det et minimumskrav om tilsyn to ganger i 
året ved barnevernsinstitusjoner. 

For det andre mener NIM at regelverket bør sikre at det foretas individuelle og 
løpende vurderinger for det enkelte barn etter plasseringen i barne- og 
avlastningsbolig. Dette er også en del av kjernen i artikkel 25. NIM er ikke kjent med 
at det finnes slik regulering i dag, utover det generelle forsvarlighetskravet i helse- 
og omsorgstjenesteloven § 4-1. Vi antar at disse vurderingene kan foretas av en 
instans i kommunen som er uavhengig av institusjonen. Vi viser til barnevernsloven 
§ 8-4 til illustrasjon, som krever at barnevernstjenesten systematisk og regelmessig 
vurderer om det er nødvendig å endre tiltaket, eller om det er nødvendig å iverksette 
ytterligere tiltak for barnet. 

Til sist vil NIM bemerke at vi i arbeidet med dette brevet har sett at reguleringen av 
barne- og avlastningsboliger er fragmentert og uoversiktlig. Dette medfører risiko for 
stor variasjon i tjenestetilbudet. Vi anbefaler derfor at det foretas en helhetlig 
gjennomgang av regelverket for barn på slike institusjoner. Som et minimum bør 
regelverket samles i én lett tilgjengelig veileder. 

NIM er tilgjengelig for dialog med og bistand til departementet om det er ønskelig. 

 

 
38 FNs retningslinjer for alternativ omsorg (24. februar 2010) A/RES/64/142. 
39 Ibid. avsnitt 67. 
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