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NY KOMMUNAL HELSE- OG OMSORGSLOV  -  FORHOLD TIL
OVERGREPSMOTTAK FOR BRUKERE UTSATT FOR SEKSUELLE
OVERGREP/VOLD I NÆRE RELASJONER

Jeg viser til utlagt utkast til ny lov om kommunale helse- og omsorgstjenester.

Av st.prp.nr.1 2004/2005 ble det bestemt med bakgrunn i regjeringens tidligere handlingsplan
mot vold i nære relasj oner at det i alle fylker skulle etablereres overgrepsmottak som tilbud til
volds- og voldtektsrammede. Mottakene skulle organiseres som interkommunale tiltak
og/eller som del av legevaktvirksomhetene i kommunene. Etter oppdrag fra departementet
utformet sosial- og helsedirektoratet i 2007 en veileder for utvikling av overgrepsmottakene.

Det var høsten 2009 etablert 21 overgrepsmottak på landsbasis og ytterligere var på dette
tidspunktet under utvikling.

I veilederens del 3 (pkt. 3.1) gjøres et helhjertet forsøk på å sannsynliggjøre at
overgrepsmottak er en lovpålagt tjeneste som i henhold til gjeldende kommunehelsetjeneste-
lov skal være en alminnelig del av kommunenes helsetjenestetilbud til de personer som har
vært utsatt for overgrep. Denne vurderingen er ikke egnet til at kommunene skal oppfatte
overgrepsmottak som en lovpålagt tjeneste.

Dette er et særdeles viktig poeng idet de fleste overgrepsmottak organiseres som interkom-
munale virksomheter med forutsatt delfinansiering fra alle involverte kommuner. Når
tjenesten ikke oppfattes lovpålagt, vil kommuner også kunne vegre seg — hvilket skjer — for å
være med på å dele driftskostnadene. Vertskommuner vil etter hvert sitte igjen med en
uforholdsmessig kostnadsandel, som under en presset kommunal økonomi også løpende vil
være gjenstand for reduksjoner.

Regjeringens vektlegging av betydningen av å få opprettet overgrepsmottak over hele landet,
må også oppfattes som en erkjennelse om at det offentlige Norge skal komme vold i nære
relajoner/seksuelle overgrep til livs.

I disse perspektivene var det ventet at en revisjon av kommunehelsetjenesteloven ville
klargjøre at organisering av overgrepsmottak for personer utsatt for seksuelle overgrep/vold i
nære relasjoner var å anse som en lovpålagt tjeneste og at alle kommuner var forpliktet til å
knytte seg til et mottak. Det siste er ikke minst viktig for å sikre et tilstrekkelig og forsvarlig
økonomisk nivå på tjenesten.
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I utsendte forslag til ny lov om kommunale helse- og omsorgstjenester er ikke
overgrepsmottak for personer utsatt for seksuelle overgrep/vold i nære relasjoner overhodet
nevnt. Det er grunn til å anta at fravær av en ordlyd om at dette er en lovpålagt tjeneste o på
sikt vil virke negativt inn på flere opprettede overgrepsmottak og også på arbeid med å
etablere nye.

Utredningen "....er hjelpa nærmast!" (1-2009) forslag til Nasj onal handlingsplan for legevakt
utredet av Nasjonalt kompetansesenter for legevaktmedisin peker på de samme
problemstillingene som er nevnt over i forhold til overgrepsmottak. Så vidt jeg har oppfattet,
har også sosial- og helsedirektoratet under departementets utredningsarbeid med revisjon av
loven, foreslått at det innarbeides bestemmelser i loven som både klargjør at overgrepsmottak
er en lovpålagt tjeneste og som sikrer nødvendig finansiering av mottakene.

Jeg vil inntil videre anta at det er en slags at nevnte problemstillinger ikke er kommet med i
det nye lovforslaget og antar videre at dette vil finne sin løsning etter pågående høring.
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