
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

01.08.2018 

SORs høringssvar – RETHOS 

SOR takker for muligheten til å komme med innspill. Vi har tre overordnende kommentarer til de nye 

retningslinjene. 

1. Temaet utviklingshemming må styrkes i helsefagutdanningene 

Det er gjennomgående lav kompetanse innenfor tjenester til personer med utviklingshemming og lite 

kunnskap om utviklingshemming innenfor aktuelle helsetjenesteutdanninger.i Barn og voksne med 

utviklingshemning får ikke de helse- og omsorgstjenestene de har krav på.ii Samtidig er mange 

utviklingshemmede i større grad enn resten av befolkningen avhengig av disse tjenestene. For at denne 

gruppen skal kunne få et likeverdig helsetilbud er det viktig at temaet utviklingshemming kommer tydeligere 

inn i utdanningene.  

2. Studentene må få menneskerettighetsopplæring 

FN-konvensjonen om rettighetene til mennesker med nedsatt funksjonsevne (CRPD) og andre 

menneskerettighetskonvensjoner hvor Norge er part, er av aller høyeste relevans for helsefagutdanningene. 

Som statspart til CRPD er Norge forpliktet til «å fremme opplæring i de rettigheter som er nedfelt i [CRPD], 

for fagfolk og personale som arbeider med mennesker med nedsatt funksjonsevne, slik at de lettere kan 

sørge for den bistand og de tjenester som garanteres gjennom disse rettigheter» (CRPD artikkel 4). I 

utkastene som foreligger kommer denne forpliktelsen i liten grad frem, og kravet til 

menneskerettighetsopplæring må derfor få en tydeligere plass i retningslinjene. Kunnskap om  

 



 

 

 

 

menneskerettighetene bør nevnes eksplisitt i de fagspesifikke retningslinjene, og som en del av de 

ferdighetene studentene skal opparbeide seg.  

3. Studentene må få god opplæring i kritisk tenkning  

SOR synes det er spesielt bra at retningslinjene for vernepleierutdanningene inkluderer avsnittet «Etter endt 

utdanning skal kandidaten ha høy etisk bevissthet, gode kommunikasjons- og samarbeidsferdigheter og 

kunne arbeid målrettet og systematisk for å tilby brukerorienterte tjenester kjennetegnet av kritisk og 

innovativ tekning». I 2016 fant Fylkesmennene lovbrudd i 45 av 57 kommuner da de gjennomførte 

landsomfattende tilsyn med helse- og omsorgstjenestene til personer med utviklingshemming.iii Forholdene 

må ha vært kjent for svært mange profesjonsutøvere fra profesjoner som sykepleiere, sosionomer, 

vernepleiere, psykologer og leger, og vitner blant annet om behovet for mer kritisk orienterte utdanningsløp. 
Som Halvorsen og Løkke påpeker i en kronikk i Khrono «Det kan være at profesjonenes ideer om at 

studentene skal få en identitet som «advokater for de svake» og roller som politiske aktører ikke har funnet 

sin materialisering i utdanningen».iv   

Å utdanne studenter til kritisk refleksjon rundt eksisterende systemer og praksiser (inkludert praksiser som 

de selv tar, eller vi ta, del i) er en viktig grunnsten for god og uavhengig forskning og utdanning. Opplæring i 

systemkritikk er av stor betydning for beskyttelsen av rettighetene til sårbare enkeltindivider, og er nødvendig 

for å forbedre eksisterende systemer. Det er derfor svært viktig at kritisk tenkning får en sentral plass i 

retningslinjene.  
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i NOU 2016:17 På Lik linje. Åtte løft for å realisere grunnleggende rettigheter for personer med utviklingshemming, 
https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/nou-2016-17/id2513222/ 
ii Ibid.  
iii Helsetilsynet 2017, https://www.helsetilsynet.no/presse/nyhetsarkiv/2017/ikke-gode-nok-tjenester-til-personer-med-
utviklingshemming/  
iv Halvorsen og Løkke 2018, https://khrono.no/ytringsmot-demokrati-halvorsen/taushet-er-et-demokratisk-problem/205994 

                                                      


