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Hering av arbeidsgrupperapport - gjennomgang av regelverket om
vaktvirksomhet

Helse Ser-@st RHF viser til Justis- og politidepartementets brev av 4. juli 2008 om
heting av arbeidsgrupperapport vedrorende regelverket om vaktvirksombhet.
Departementet har bedt om heringsinstansenes synspunkter pa de foreslatte forslag og
eventuelle merknader til rapportens innhold, for man tar endelig stilling til forslagene 1
rappotten.

Rapportten er utarbeidet bla. pa bakgrunn av det omfang og den oppmerksomhet
vaktvitksomhet har fatt de senere arene. Arbeidsgruppen har hatt som mandat 2 se
nzrmere pa regelverket for virksomheten, og man har serlig vurdert forhold knyttet til
kvalitet og kontroll, opplering i bransjen, legitimasjon m.v.

Frist for heringsuttalelser er satt til 3. oktober 2008.
Helse Set-@st RHF vurderer rapporten som meget aktuell for helsesektoren og har sendt |

den til horing blant helseforetakene i regionen. Det er innkommet en uttalelse; fra Ullevil
universitetssykehus HF, som skriver folgende i epost den 26. august 2008:

";Dez‘ mest sentrale i rapporten sett fra vér side er & kommentere pkt. 5.7 Bruk av maktmidler, [fr.
spesielt pkt. 5.7.3 bruk av fysisk makt.

Pé sykebus brukes vektere i stor utstrekning og arbeidsrapporten synes ikke d ha tatt hensyn til at
vektere pd sykebus ofte kommer opp i situasjoner som vektere andre steder ikke kommer opp i og hvor
det etter omstendighetene kan vere behov for bruk av fysisk makt. Dette gielder f.eks. ved ransaking,
[ysiske trusler, i forbindelse med pasienter som forsoker d romme, ved forsok pa selvmord og forovrig
innen ulike hendelser i psykiatriske avdelinger et.

I slike situasjoner vil det ofte vere behov for burtige reaksjoner etter tilkalling fra helsepersonell for d
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avverge skade, og hvor helsepersonell ikke mestrer situasjonen f.eks. pd grunn av fysisk underlegenbet.
Hjelp fra vektere er det da ofte raskest og lettest 4 ty til.

I rapporten, jfr. spesielt side 76, sies det imidlertid at det er klare begrensninger i hva vektere kan ntove
av makt, og Ullevdl sykebus er av den oppfatning at man i rapporten ikke har vurdert de spesielle
Jorbold som vektere pd sykebus kan komme opp i.

Det bor siledes vurderes om ikke vekiere pd sykebus etter omstendighetene bor ha storre adgang til 4 "
gripe inn " § gitte situasjoner, og vi ber om at man ser neermere pa dette i den videre prosessen.

Forovrig skal bemerkes at dagens praksis pa sykehus er at det ved utovelse av fysisk makt av vekter og
pasient blir dette registrert i vekterlogg og pasientjonrnal.

Dersom politiet onsker disse opplysningene vedrorende vedkommende pasient er det egne rutiner for dette
hvor det er medisinsk ansvarlig som gir tillatelse 17l at opplysningene kan frigis. Denne praksis skal
tvareta bestemmelsene i Helsepersonellovens kap. 5 om taushetsplikt og opplysningsrett.

I henhold til det nye forslaget skal vekter ved utovelse av fysisk makt skrive en egen rapport om
hendelsen.

Denne rapporten vil iflg. forslaget pkt. 5.7.3, side 76 bli tilgiengelig for politiet nten videre og uten at
ovennevnte regler om taushersplikt blir ivaretatt.

Utvalget bes ogsi om G se neermere pd dette i den videre prosessen "

Helse Sor-Ost RHF vil avslutningsvis understreke betydningen av at det kommer klare
tegler for opplering og kontroll av vaktvitksomhet, og en stotter Ullevils syn om at det i
det videre arbeidet mi ses nermere pa de sztlige behov som gjelder for vaktvirksomhet
innen helsesektoren. Dette er ikke minst viktig med tanke pa rettssikkerhet og
personvern til vire pasienter og brukere.
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