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Horingssvar - utkast til forskrift om varsling av tiltak ved alvorlige hendelser av
betydning for internasjonal folkehelse (IHR-forskriften)

Sosial- og helsedirektoratet viser til Helse- og omsorgsdepartementets hgringsbrev
2. februar 2007 vedrgrende utkast til IHR-forskrift.

Direktoratet har fglgende kommentarer til forskriftsutkastet:

Til § 1 Formal

Annet ledd siste setning

Etter direktoratets syn bar "nasjonal” tilfayes foran "internasjonal trafikk og handel’.
Begrunnelsen er at forstyrrelser i nasjonal trafikk og handel kan pavirke internasjonal
trafikk og handel.

Til § 2 Virkeomrade

Forste ledd

Forskriften gjelder etter sin ordlyd for "Norge og norsk del av kontinentalsokkelen”.
Svalbard, Jan Mayen og bilandene er en del av kongeriket Norge, jf. lov 17. juli 1925
nr. 11 om Svalbard § 1, lov 27. februar 1930 nr. 02 om Jan Mayen § 1 og lov 27.
februar 1930 nr. 03 om Bouvet-gya, Peter I's gy og Dronning Maud Land mm. § 1.
Etter ordlyden kan det derfor synes som om forskriften gjelder for disse omradene. |
merknadene til § 2 star det imidlertid at forskriften ikke gjelder for Svalbard. Etter
direktoratets syn begr det klargjares neermere i § 2 farste ledd om forskriften kommer til
anvendelse pa Svalbard, Jan Mayen og bilandene. Direktoratet gjar i denne
forbindelse oppmerksom pa at Kgl.resolusjon av 17. februar 2006 om
atomulykkeberedskap — sentral og regional organisering, er gjort gjeldende for
Svalbard og Jan Mayen.

Annet ledd fgrste setning

Slik bestemmelsen er utformet, kan det synes som om bade A-hendelser (nuklezer og
radiologisk), B-hendelser (biologisk) og C-hendelser (kjemisk) er omfattet av forskriften
i sin helhet, jf. begrepet "alvorlige hendelser som kan ha betydning for internasjonal
folkehelse” med tilhgrende definisjon i § 3. Dette er imidlertid ikke intensjonen, jf.
merknadene til bestemmelsen. Der star det at ... utkast til forskrift omfatter alle
hendelser, uavhengig av kilde, som kan ha betydning for internasjonal folkehelse...
For eksempel kan mistanke om spredning av radioaktiv straling eller kjemikalier ikke
utelukkes a vaere en smittsom sykdom, og slike hendelser vil dermed vaere omfattet av
varslingsbestemmelsene i forskriften. Sa snart arsaken er bekreftet, legger forskriften
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til grunn de eksisterende ansvars- og myndighetsstrukturer for handtering av
nukleaere, radiologiske eller kjemiske hendelser. Slike tilfeller faller da utenfor
virkeomradet til forskriften”.

Etter direktoratets syn bgr det klargjares naermere i § 2 i hvilken utstrekning forskriften
kommer til anvendelse pa A og C-hendelser. Dette kan for eksempel gjgres ved a
presisere i § 2 hvilke bestemmelser i forskriften som gjelder for alle typer hendelser, og
hvilke som bare gjelder for B-hendelser. | den forbindelse bgr det blant annet
klargjgres om A og B-hendelser omfattes av bestemmelsene om varsling i kapittel 2.
Per i dag eksisterer det ikke klare internasjonale varslingsrutiner ved kiemiske
hendelser.

Annet ledd siste setning

Etter direktoratets syn bar det klargjeres neermere i ordlyden eller merknadene om
forskriften kommer til anvendelse ved forsendelse av dyr/dyretransporter. IHR 2005
inkluderer dyr i begrepet "goods” (jf. artikkel 1 nr. 1).

Videre bar "gvrig postforsendelse” tilfgyes etter "postpakker”, slik at forsendelse av
brev omfattes av forskriften.

Kapittel 2. Varsling og oppfelging

Forholdet til helseregisterloven er ikke omtalt i hgringsbrevet, og forskriftsutkastet
inneholder ikke bestemmelser om registrering av helseopplysninger. Direktoratet
forutsetter derfor at eventuell registrering av opplysninger knyttet til smittsomme
sykdommer skjer i henhold til reglene i MSIS- og tuberkuloseregisterforskriften.

Til § 5 Varsling til kommunelegen og Nasjonalt folkehelseinstitutt av hendelse
som har oppstatt i Norge

Fgrste ledd

Etter bestemmelsen skal lege, jordmor og sykepleier som har mistanke om en mulig
alvorlig hendelse av betydning for internasjonal folkehelse, varsle kommunelegen
dersom det ikke allerede er varslet etter MSIS- og tuberkuloseregisterforskriften.
Kommunelegen skal ifglge utkastet varsle videre til Nasjonalt folkehelseinstitutt.

Etter varslingsbestemmelsene i MSIS- og tuberkuloseregisterforskriften kapittel 3 skal
kommunelegen varsle videre til fylkesmannen og Nasjonalt folkehelseinstitutt.
Fylkesmannen er ogsa varslingsmottaker etter Overordnet nasjonal helse- og
sosialberedskapsplan. Etter direktoratets syn er det mest hensiktsmessig at IHR-
forskriften bygger pa det eksisterende varslingssystemet i MSIS- og
tuberkuloseregisterforskriften og Overordnet nasjonal helse- og sosialberedskapsplan.
Fylkesmannen bgr derfor etter direktoratets vurdering veere varslingsmottaker etter § 5
ferste ledd. Det er imidlertid viktig at fylkesmannen ikke blir et mellomledd nar
kommunelegen skal varsle til Nasjonalt folkehelseinstitutt.

Vi foreslar felgende ordlyd i § 5 farste ledd (endring i kursiv):

"Nar lege, jordmor eller sykepleier har mistanke om en alvorlig hendelse av betydning
for internasjonal folkehelse, og hendelsen ikke allerede er varslet etter
varslingsbestemmelsene i forskrift av 20. juni 2003 nr. 740 (MSIS- og
tuberkuloseregisterforskriften) kapittel 3, skal kommunelegen varsles umiddelbart.
Dersom det ikke er mulig a fa varslet kommunelegen, skal Nasjonalt folkehelseinstitutt



varsles direkte. Kommunelegen skal umiddelbart varsle Nasjonalt folkehelseinstitutt og
fylkesmannen.”

Annet ledd

Begrepet "mottar” informasjon i tredje linje er etter vart syn for snevert, da det ogsa
kan veere behov for at de omtalte tjenestemennene varsler om informasjon som de
selv har fremskaffet. Vi foreslar falgende ordlyd:

"Tjenestemenn ... som innen sitt ansvarsomrade fremskaffer eller mottar
informasjon..., skal umiddelbart varsle Nasjonalt folkehelseinstitutt og kommunelegen.”
§ 12 Anbefalinger fra Verdens helseorganisasjon om midlertidige tiltak

Annet ledd

Etter forskriftsutkastet skal Sosial- og helsedirektoratet informere "berarte kommuner”
om anbefalinger om midlertidige tiltak fra WHO og kan gi narmere retningslinjer til
kommunene om gjennomfgringen av tiltakene. En hendelse kan imidlertid tenkes a
involvere flere kommuner, og det kan derfor vaere behov for at tiltak gjennomfares pa
regionalt niva. | slike tifeller vil ogsa bergrte fylkeskommuner ha behov for informasjon.
Etter direktoratets syn bar derfor "bergrte kommuner” i annet ledd farste setning
endres til "bergrte kommuner og fylkeskommuner’ Av samme grunn begr siste setning
endres til "Kommunene og fylkeskommunene skal i henhold til gjeldende varslings- og
rapporteringsrutiner informere Sosial- og helsedirektoratet om de tiltak som
iverksettes.”

§ 19 Sarskilte plikter for transporterer, containertransporterer og
containerterminaler

Annet ledd

Etter direktoratets syn bar "lokaler” tas inn foran "transportmidler”. Dette vil sikre at
lokaler som benyttes av transportgrer, containertransportgrer og containerterminaler
holdes fri for infeksjons- og kontaminasjonskilder. Videre foreslar vi at ordet
"henholdsvis” strykes. Foreslatt ordlyd blir: "Transporterer... har plikt til & sgrge for at
lokaler, transportmidler, containere og containerterminaler... holdes fri for infeksjons-
og kontaminasjonskilder...”

Direktoratet har fglgende kommentarer til utkastet til merknader:

Merknader til § 2

Annet avsnitt annen setning i merknadene til § 2 tredje ledd (fierde avsnitt pa side 2)

bar etter direktoratets syn endres til "Kystverket, som er underlagt Kystdirektoratet og
Giftinformasjonen, som er en avdeling i Sosial- og helsedirektoratet, er andre aktgrer
som kan bli involvert.”

Merknader til §§ 4,6, 8,9, 10 og 12

Etter forskriftsutkastet skal Nasjonalt folkehelseinstitutt veere tilgjengelig for
kommunikasjon med departementet, Sosial- og helsedirektoratet og "relevante
myndigheter” (§ 4). Videre skal Nasjonalt folkehelseinstitutt informere departementet,
Sosial- og helsedirektoratet og "relevante myndigheter’ om varsling av nasjonal
hendelse til WHO (§ 6 fierde ledd), kommunikasjon til WHO om hendelse i Norge (§ 8
annet ledd), varsling fra WHO om hendelse i utlandet (§ 9), kommunikasjon til WHO



om dokumentasjon pa hendelse i utlandet (§ 10 annet ledd) og informasjon om
anbefalinger fra WHO om midlertidige tiltak (§ 12 farste ledd).

Fylkesmannen er ikke nevnt som eksempel pa "relevante myndigheter” i merknadene
til ovennevnte bestemmelser. Fylkesmannen kan imidlertid fa et koordinerende ansvar
pa regionalt niva for a gjennomfare tiltak, og vil i slike tilfeller veere relevant mottaker
av informasjon. Det vises blant annet til fylkesmannens koordinerende rolle i
Overordnet nasjonal helse- og sosialberedskapsplan. Etter direktoratets syn bgr derfor
fylkesmannen nevnes som eksempel pa "relevant myndighet” i merknadene til §§ 4, 6,

8, 9,10 og 12.
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