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STORTINGET

Innst. 377 S

(2024-2025)

Innstilling til Stortinget
fra helse- og omsorgskomiteen

Dokument 8:271 S (2024-2025)

Innstilling fra helse- og omsorgskomiteen om
Representantforslag fra stortingsrepresentantene
Erlend Svardal Bee og Tone Wilhelmsen Troen om
a gjennomfore bruker- og parerendeundersokelser
i kommunene

Til Stortinget

Bakgrunn

I dokumentet fremmes folgende forslag:

«1. Stortinget ber regjeringen sikre at alle kommuner
gjennomforer bruker- og parorendeundersgkelser i
helse- og omsorgstjenesten, og at det er ipenhet om
resultatene av disse undersgkelsene.

2. Stortinget ber regjeringen fremme forslag om & inn-
fore lovkrav om at kommunestyrene arlig skal
behandle en rapport om tilstanden i helse- og
omsorgstjenesten i kommunen, der bade bru-
kerundersgkelser, objektive kvalitetsindikatorer og
brukertilfredshet méles.»

Det vises til dokumentet for nermere redegjorelse
for forslagene.

Sakens dokumenter er tilgjengelige pa sakssiden pa
stortinget.no.

Komiteens behandling

Komiteen har bedt om uttalelse fra helse- og
omsorgsministeren, som har uttalt seg om forslagene i

brev til komiteen datert 9. mai 2025. Brevet falger som
vedlegg til denne innstillingen. Det er ikke avholdt
hering i saken.

Komiteens merknader

Komiteen, medlemmene fra Arbeider-
partiet, Kamzy Gunaratnam, Tove Elise
Madland, Even A. Rged og Truls Vasvik, fra
Hoyre, Sandra Bruflot, Erlend Svardal Bge
og lederen Tone Wilhelmsen Trgen, fra

Senterpartiet, Siv Mossleth og Kjersti
Toppe, fra Fremskrittspartiet, Bard
Hoksrud, fra Sosialistisk Venstreparti,

Marian Hussein, fra Rgdt, Seher Aydar, fra
Kristelig Folkeparti, Hadle Rasmus
Bjuland, og fra Pasientfokus, Irene Ojala,
viser til forslag i Dokument 8:271 S (2024-2025) om a
giennomfere bruker- og pargrendeundersgkelser i
kommunene.

Komiteen viser til tall fra Statistisk sentralbyra
om at mange kommuner har systemer for brukerunder-
sokelser i hjemmetjenesten og i institusjon. Totalt er det
rapportert at 197 av 356 kommuner har systemer for
brukerundersgkelser i hjemmetjenesten, mens 193 av
356 kommuner har system for brukerundersgkelser i
institusjon.

Komiteen vil vise til at det i 2016 kom forskrift
om ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og omsorgs-
tjenesten, og formalet med forskriften var a bidra til for-
svarlige helse- og omsorgstjenester, kvalitetsforbedring
og pasient- og brukersikkerhet og at gvrige krav i helse-
og omsorgslovgivningen etterleves.



Komiteen vil papeke at forskriftens § 8 omhand-
ler plikten til & evaluere virksomhetenes aktiviteter. I
bestemmelsen skal en del av evalueringen innebzre a
vurdere virksomheten pa bakgrunn av erfaringene til
pasienter, brukere og pargrende. Videre vilkomiteen
vise til Forbrukerradet, som har som oppgave a ivareta
forbrukerens interesser. Forbrukerradet har flere ganger
vaert opptatt av at kommunene gjennomforer systema-
tiske undersgkelser om hvordan brukere og pargrende
opplever helse- og omsorgtjenesten, og at informasjon
om kvaliteten i helse- og omsorgstjenesten skal vere
apent tilgjengelig for allmenheten.

Komiteens flertall, medlemmene fra
Hogyre, Senterpartiet, Fremskrittspartiet,
Kristelig Folkeparti og Pasientfokus, mener
det 4 vite hva brukere og parerende mener om helse- og
omsorgstjenesten, er viktig for & kunne vurdere tjenes-
ten og danne grunnlag for forbedring av kvalitet i tje-
nesten. Flertallet viser til at tall fra Statistisk
sentralbyra (SSB) viser at mange kommuner har syste-
mer for brukerundersgkelser i hjemmetjenesten og i
institusjonene. Totalt rapporterer 197 av 356 kommu-
ner at de har et system for brukerundersgkelser i hjem-
metjenesten, mens 193 av 356 kommuner sier de har et
system for brukerundersgkelser i institusjonene. Det er
ofte de samme kommunene som har et system for beg-
ge deler.

Flertallet mener at det 4 ha et system likevel ikke
er det samme som d ha gjennomfort brukerundersgkel-
ser om hvordan kvaliteteni tjenesten oppleves, og deter
mange kommuner som ikke har dpenhet om resultate-
ne av brukerunderspkelsene eller har tilstrekkelig opp-
folging avresultatene.Flertallet er opptattav at kom-
munene skal ha handlingsrom og mulighet til & priori-
tere og levere tjenester tilpasset innbyggernes behov og
sikre tjenester av hgy kvalitet. Brukerundersgkelser kan
bidra til det.

Flertallet viser til at forskrift om ledelse og kvali-
tetsforbedring i helse- og omsorgstjenesten av 2016 har
som formal & bidra til faglig forsvarlige helse- og om-
sorgstjenester, kvalitetsforbedring og pasient- og bru-
kersikkerhet og at gvrige krav i helse- og omsorgslovgiv-
ningen etterleves. Forskriftens § 8 omhandler plikten til
a evaluere virksomhetens aktiviteter. Det fremgar av
denne bestemmelsen at en del av evalueringen innebae-
rer &

«vurdere virksomheten pa bakgrunn av pasienter,
brukere og pargrendes erfaringer».

Komiteens medlemmer fra Arbeider-
partiet, Senterpartiet og Sosialistisk Ven-
streparti viser til statsridens svarbrev, som
understreker viktigheten av at alle aktgrer i helse- og
omsorgstjenesten arbeider systematisk med kvalitet og
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pasientsikkerhet. Disse medlemmer vil fremheve
at kunnskap om tjenestene og hvordan de oppleves av
innbyggerne, er verdifull og utgjer en viktig kvalitets-
indikator i dette arbeidet.

Disse medlemmer viser til veilederen som Hel-
sedirektoratet utarbeideti 2016, og som beskriver hvor-
dan tjenestene kan forsta og etterleve kravene i forskrif-
ten. Disse medlemmer peker pé at denne veilede-
ren nd er under revisjon for a tilpasses allmennlegetje-
nesten. Videre vises det til forskrift om ledelse og kvali-
tetsforbedring i helse- og omsorgstjenesten, som
palegger virksomhetene a evaluere sin praksis og vurde-
re forbedringer basert pd erfaringer fra brukere og parg-
rende.

Disse medlemmer viser til Meld. St. 9 (2023-
2024) Nasjonal helse- og samhandlingsplan 2024-2027
og Stortingets behandling av meldingen, hvor bruker-
medvirkning og pargrendeinvolvering inngdr som en
sentral del av rammeverket for pasient- og brukersik-
kerhet. Disse medlemmer understreker behovet
for pargrendeundersgkelser og systematisk oppfalging
av resultatene, serlig i den kommunale helse- og om-
sorgstjenesten.

Videre viser disse medlemmer til at det er be-
vilget 5 mill. kroner til Helsedirektoratet, i samarbeid
med Folkehelseinstituttet, for & utrede modeller for sys-
tematisk oppfelging av bruker- og pargrendeundersg-
kelser i helse- og omsorgstjenesten. Dette skjer pa opp-
drag fra Helse- og omsorgsdepartementet, som har bedt
om en helhetlig plan for gjennomfering av nasjonale
pasient-, bruker- og pargrendeundersgkelser.

Disse medlemmer understreker at kommune-
ne allerede i dag har ansvar for 4 sikre at helse- og om-
sorgstjenestene er forsvarlige, og at den enkelte mottar
et verdig tilbud. I helse- og omsorgstjenesteloven § 3-10
er det fastsatt bestemmelser om pasienters og brukeres
innflytelse samt om samarbeid med frivillige organisa-
sjoner. Disse medlemmer peker pa at kommunen
skal sorge for at representanter for pasienter og brukere
blir hert ved utforming av tjenestene. Disse med-
lemmer mener at deter behov for a redusere kvalitets-
forskjeller mellom kommunene. For 4 bidra til gode og
trygge tjenester er det viktig at alle kommuner jobber
systematisk med kvalitet og pasientsikkerhet. Disse
medlemmer viser til arbeidet med nye kvalitetsindi-
katorer og pasient-, pargrende- og brukererfaringsun-
dersokelser og undersgkelser blant parerende gir verdi-
full kunnskap om tjenestene og hvordan de oppleves av
befolkningen. Disse medlemmer meneratipenhet
om pasient-, parerende- og brukerundersgkelser bidrar
til & oke tilliten til og tryggheten i tjenestene. Det igjen
gir et viktig bidrag inn i en eldreomsorg preget av ver-
dighet og respekt.
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Komiteens medlemmer fra Arbeider-
partiet viser til at regjeringen i sitt arbeid folger opp
kommunene for & sikre at innsikt og kunnskap om kva-
litet i tjenestene kommer innbyggerne, parerende og
brukere tilgode.Disse medlemmer viser ogsa til ar-
beidet med kommunekommisjonen, som skal foresla
endringer i statens styring av kommunesektoren, med
mal om bedre ressursbruk, fleksibel bruk av personell
og effektiv oppgavelgsning.

Komiteens medlemmer fra Hgyre og
Fremskrittspartiet visertil at Forbrukerrddet, som
har som oppgave a ivareta forbrukernes interesser, flere
ganger har vart opptatt av at kommunene gjennomfo-
rer systematiske undersgkelser om hvordan brukere og
pargrende opplever helse- og omsorgstjenesten, men
ogsa at informasjon om kvaliteten i helse- og omsorgs-
tjenesten i kommunene skal vere dpent tilgjengelig for
allmennheten. Gode systemer i kommunene for bru-
ker- og parerendeundersekelser hadde gitt viktig infor-
masjon om hvordan det stir til med brukere og
pargrende i helse- og omsorgstjenesten, og tilbakemel-
dingene kunne vert en viktig del av kvalitetsforbe-
dringsarbeid og utvikling av gode helse- og
omsorgstjenester.

Pabakgrunnav dette fremmerkomiteens med-
lemmer fra Hoyre folgende forslag:

«Stortinget ber regjeringen sikre at alle kommuner
gjennomferer bruker- og pargrendeundersgkelser i hel-
se- og omsorgstjenesten, og at det er penhet om resul-
tatene av disse undersgkelsene.»

«Stortinget ber regjeringen fremme forslag om a
innfere lovkrav om at kommunestyrene arlig skal be-
handle en rapport om tilstanden i helse- og omsorgstje-
nesten i kommunen, der bade brukerundersgkelser,
objektive kvalitetsindikatorer og brukertilfredshet ma-
les.»

Komiteens medlemmer fra Senterparti-
et, Sosialistisk Venstreparti og Pasientfo-
kus mener at kvalitet og verdighet i eldreomsorgen er
et stort offentlig ansvar. Alle eldre hjelpetrengende skal
kunne vere trygge pa at de far den hjelpen de skal ha, og
at de blir mett av en tjeneste som bygger pa verdighets-
garantien som Stortinget har gitt. Selv om det er mange
gode og flotte tilbud i eldreomsorgen, er det fremdeles
for mange tilfeller der tilbudet ikke er godt nok, og deter
ogsd et faktum at det skjer brudd pa menneskerettighe-
ter og pa kravet om verdighet i omsorgen. Ut fra dette
stotterdisse medlemmer forslagsstillerne i at kvali-
teten og utviklingen i eldreomsorgen kommer pa dags-
ordenen og blir forankret i politisk og administrativ
ledelse i kommunene. Disse medlemmer mener at

det er helt ngdvendig 4 innhente jevnlig informasjon i
kommunene fra bdde pasienter og brukere. Disse
medlemmer mener at en nasjonal pasient- og bru-
kerundersgkelse er bra, som statsrdden viser til, men
mener at det i tillegg ber gjennomferes lokale pasient-
og brukerundersgkelser i alle kommuner som del av det
kommunale ansvaret. Hvilken mate dette skal skje p3,
ma vere opp til kommunene & bestemme. Disse
medlemmer vil understreke at det trengs mer opp-
merksomhet pd kultur og ledelse og kunnskap om
hvordan brukere og pargrende i helse- og omsorgstje-
nestene opplever de tjenestene de mottar. Bare slik kan
ogsd en kommune forbedre sine tjenester og systemati-
sere behandlingen av dem. At det Igftes til kommune-
styret, vil gjore at de folkevalgte og kommunens
administrasjon involveres og far bedre kunnskap om
egne tjenester.

Komiteens medlemmer fra Senterparti-
et og Pasientfokus peker pa at som sammenlig-
ning kan bestemmelsen i barnevernsloven trekkes
fram, der kommunestyret selv minst en gang i aret skal
fa en redegjorelse om tilstanden i barnevernstjenesten,
og at kommunestyret selv skal vedta en plan for kom-
munens forebyggende arbeid blant barn og unge. Tilba-
kemeldingen pa arlig redegjorelse har etter disse
medlemmers erfaring vert positiv, fordi det har fort
til at barnevernstjenesten ikke har statt alene med an-
svaret for barnevernet, men at det blir forankret i polit-
isk og administrativ ledelse, og at forebygging blir loftet
opp iegen plan.

Disse medlemmer visertil at siden det med jev-
ne mellomrom kommer fram ganske alvorlige saker om
situasjonen i eldreomsorgen med risiko for brudd pa
sentrale menneskeretter, er det viktig at kommunene
tar dette pd alvor.Disse medlemmer erimot a4 sette
kommuner i gapestokk eller ha en form for trafikklys,
men mener at kommunene ma veare sitt ansvar bevisst
og sette inn tiltak som kan styrke det interne fagligpoli-
tiske arbeidet pa helt sentrale omrader der det er fare for
svikt.

Disse medlemmer mener at en pasient- og bru-
kerundersgkelse ma vare lokal for at malet skal vaere
kvalitetsforbedring, og forventer at regjeringen setter
inn tiltak som kan legge til rette for at alle kommuner
har sine egne pasient- og brukerundersgkelser, og ser-
ger for at dette arbeidet forankres i kommunestyrer,
gjerne som en utvidelse av andre planer. Slike bruker-
og pargrendeundersgkelser vil vere i trdd med forskrift
om ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og omsorgs-
tjenestene og plikten & vurdere og evaluere virksomhe-
ten pd bakgrunn av det pasienter, brukere og pargrende
erfarer.



Komiteens medlemmer fra Sosialistisk
Venstreparti og Redt vil minne om at brukere av
helsetjenester er mennesker som trenger helsehjelp,
ikke kunder pé et marked eller kjgpere av en tjeneste i
en hvilken som helst butikk. Disse medlemmer
frykter at forslaget fra forslagsstillerne vil medfere mer
byrékrati og ressursbruk fra kommunen og for ansatte, i
en situasjon der kommunene allerede har mange opp-
gaver og presset gkonomi, og der helsepersonell allere-
de har mange oppgaver. Disse medlemmer er
bekymret for at denne typen undersgkelser kan fore til
ungdig konkurranse og skape et falskt inntrykk av kva-
litetsforskjeller mellom helsetjenestene heller enn &
vere et verktoy for & forbedre tjenestene lokalt.

Komiteens medlemmer fra Senterparti-
et, Sosialistisk Venstreparti og Redt mener
geografi og gkonomi ikke skal ha betydning for hvilket
helsetilbud du fér, og at det derfor er viktig a alltid jobbe
for kvalitet og pasientsikkerhet. Disse medlemmer
viser til at kommunene allerede i dag har plikt til & leve-
re helsetjenester etter de kravene som er fastsatt i lov og
forskrift, og serge for at tjenestene er forsvarlige og gir et
verdig tjenestetilbud til den enkelte, og mener det vik-
tigste man kan gjore for a ha hoy kvaliteti helsetjeneste-
ne, er 4 ha god nok grunnbemanning, faste ansatte og
kompetente fagfolk i hele helsetjenesten. Slik sikrer
man god arbeidsfordeling og frigjer tid til tett oppfol-
ging av hver pasient. Alle pasienter har rett til  bli hert,
ogdisse medlemmer mener dette gjagres best tet-
test pa pasientene gjennom én-til-én-samtale og indivi-
duell oppfelging. God nok bemanning og
arbeidsfordeling vil frigjore tid for ansatte til 4 vere
oppdatert pa faglitteratur og sette seg inn i behovene til
hver enkelt pasient.

Komiteens medlem fra Rgdt visertil at Rgdt
har fremmet forslag om & styrke bemanning, redusere
innleie og kutte byrakrati.

Dette medlem stiller spgrsmal ved hensikten og
nytten av denne typen brukerundersgkelser. Dette
medlem peker pa at flere pasienter av ulike grunner
kan ha vanskeligheter med a svare pa undersekelser, og
at denne typen undersgkelser ngdvendigvis vil vere ge-
nerelle, heller enn & se hvert enkelt tilfelle. Dette
medlem vil understreke at bruker- og pargrendein-
volvering i helsetjenestene sa vel som dpenhet er svert
viktig,

Komiteens medlem fra Fremskrittspar-
tiet deler vurderingen av at systematisk tilbakemel-
ding fra brukere og pargrende er viktig for a styrke
kvaliteten i helse- og omsorgstjenestene og sikre at tje-
nestene i praksis fungerer etter hensikten. Dette gjelder
serlig innen eldreomsorgen, der mange pasienter er
sarbare og i liten grad selv ivaretar egne rettigheter.
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Dette medlem visertil at Fremskrittspartietisitt
alternative statsbudsjett for 2025 foreslo midler til en
nasjonal bruker- og pargrendeundersekelse. Tilsvaren-
de forslag ble ogsa fremmet i behandlingen av «Bo trygt
hjemme»-reformen, hvor Fremskrittspartiet og Hoyre
sto sammen om krav til bedre kvalitet og dokumenta-
sjon i eldreomsorgen.

Dette medlem mener det er avgjgrende at slike
undersgkelser ikke bare gijennomferes, men at de gjgres
etter ssmmenliknbare standarder og er offentlige, slik at
de faktisk kan brukes som grunnlag for forbedring. Der-
for ber det utvikles nasjonale formkrav til hvordan
kommunale bruker- og parerendeundersgkelser gjen-
nomfores og rapporteres.

Pa denne bakgrunn fremmerdette medlem fol-
gende forslag:

«Stortinget ber regjeringen utvikle nasjonale form-
krav for kommunale bruker- og parerendeundersgkel-
ser i helse- og omsorgstjenesten, slik at resultatene blir
sammenliknbare og egnet for systematisk forbedrings-
arbeid.»

P4 denne bakgrunn fremmer komiteens med-
lemmer fra Fremskrittspartiet og Kristelig
Folkeparti folgende forslag:

«Stortinget ber regjeringen gjennomfere en nasjo-
nal bruker- og pargrendeundersgkelse i eldreomsorg-
en.»

Forslag fra mindretall
Forslag fra Hoyre:
Forslag 1

Stortinget ber regjeringen sikre at alle kommuner
gjennomforer bruker- og pargrendeundersokelserihel-
se- 0g omsorgstjenesten, og at det er apenhet om resul-
tatene av disse undersgkelsene.

Forslag 2

Stortinget ber regjeringen fremme forslag om & inn-
fore lovkrav om at kommunestyrene arlig skal behandle
en rapport om tilstanden i helse- og omsorgstjenesten i
kommunen, der bade brukerundersgkelser, objektive
kvalitetsindikatorer og brukertilfredshet méles.

Forslag fra Fremskrittspartiet og Kristelig Folkeparti:
Forslag 3

Stortinget ber regjeringen gjennomfgre en nasjonal
bruker- og pdrerendeundersgkelse i eldreomsorgen.
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Forslag fra Fremskrittspartiet: ser i helse- og omsorgstjenesten, slik at resultatene blir
Forslag 4 sammenliknbare og egnet for systematisk forbedrings-
arbeid.

Stortinget ber regjeringen utvikle nasjonale form-
krav for kommunale bruker- og pargrendeundersgkel-

Komiteens tilrading

Komiteens tilrdding fremmes av medlemmene i komiteen fra Arbeiderpartiet, Senterpartiet, Sosialistisk Venstre-
parti, Redt og Pasientfokus.

Komiteen har for gvrig ingen merknader, viser til dokumentet og rr Stortinget til 4 gjore folgende
vedtak:

Dokument 8:271 S (2024-2025) — Representantforslag fra stortingsrepresentantene Erlend Svardal Bge og Tone
Wilhelmsen Trgen om & gjennomfore bruker- og pargrendeundersgkelser i kommunene - vedtas ikke.

Oslo, i helse- og omsorgskomiteen, den 22. mai 2025

Tone Wilhelmsen Troen Tove Elise Madland

leder ordferer



VEDLEGG

DET KONGELIGE
HELSE- OG OMSORGSDEPARTEMENT

e
Statsraden
Helse- og omsorgskomiteen
Stortinget
0026 OSLO
Deres ref Var ref Dato
25/1783- 9. april 2025

Statsradens uttalelse til dokument 8:271 (2024-2025) —
representantforslag om bruker- og paregrendeundersgkelser i
kommunene

Jeg viser til brev fra helse- og omsorgskomitéen datert 10. april 2025 vedlagt Dokument 8:
271 S (2024-2025) med representantforslag om a gjennomfgre bruker- og pargrende-
undersgkelser i kommunene fra stortingsrepresentantene Erlend Svardal Bge og Tone
Wilhelmsen Trgen. De fremmer fglgende forslag:

1.Stortinget ber regjeringen sikre at alle kommuner gjennomfarer bruker- og pararende-
undersgkelser i helse- og omsorgstjenesten, og at det er penhet om resultatene av disse
undersgkelsene.

2. Stortinget ber regjeringen fremme forslag om & innfare lovkrav om at kommunestyrene
arlig skal behandle en rapport om tilstanden i helse- og omsorgstienesten i kommunen, der
béade brukerunderswokelser, objektive kvalitetsindikatorer og brukertilfredshet males.

Svar:

1. Stortinget ber regjeringen sikre at alle kommuner gjennomfarer bruker- og pararende-
undersgkelser i helse- og omsorgstjenesten, og at det er apenhet om resultatene av disse
undersgkelsene.

For a bidra til gode og trygge tjenester er det viktig at alle kommuner jobber systematisk med
kvalitet og pasientsikkerhet. Kvalitetsindikatorer og pasient-, pargrende og
brukererfaringsundersgkelser og undersgkelser blant pargrende gir verdifull kunnskap om
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tienestene og hvordan de oppleves av befolkningen. Pasient-, parerende og
brukerundersgkelser og apenhet rundt disse vil, slik jeg ser det, ogsa bidra til & gke tilliten til
og tryggheten i tienestene. Det igjen gir et viktig bidrag inn i en eldreomsorg preget av
verdighet og respekt, som er et mal for regjeringen.

Det fglger av forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i helse- og omsorgstjenesten at
virksomheten skal evaluere aktiviteter og vurdere virksomheten pa bakgrunn av pasienter,
brukere og paregrendes erfaringer, samt at virksomheten i giennomfgring av sine aktiviteter
skal sgrge for a gjgre bruk av erfaringer fra pasienter, brukere og pargrende.
Helsedirektoratet utarbeidet i 2016 en veileder til forskrift om ledelse og kvalitetsforbedring i
helse- og omsorgstjenesten som beskriver hvordan tjenesten kan forsta og etterleve
forskriftens krav. Dagens veileder revideres na.

Jeg er bekymret for at vi ikke vet nok om kvaliteten og at det er for store kvalitetsforskjeller
mellom kommunene, derfor sa jeg i fjor hgst at vi skulle utvikle nye kvalitetsindikatorer, ogsa
for opplevd kvalitet, og at vi skulle ha apenhet om kvaliteten i hver kommune gjennom en
nettlasning/dashboard som er offentlig tilgjengelig og som skal komme bade brukere,
pargrende og @vrige innbyggere, tienesten og politikere til gode for a forbedre tjenestene.
Dette oppdraget fikk Helsedirektoratet av meg i fjor, og de har jobbet med det gjennom
vinteren og varen. Det har vaert innspillsrunder med blant annet brukerorganisasjoner og
kommuner. Vi tar sikte pa a legge frem forslag til hvilke nye indikatorer vi trenger og en farste
versjon at et slikt dashboard/nettlasning far sommeren. Der vil intensjonen i forslaget i stort
bli ivaretatt.

Pasient- og brukeropplevd kvalitet er en vesentlig del av dette arbeidet. Det er et mal a
kunne presentere resultater fra brukerundersgkelser pa kommunalt niva i den nye lgsningen
bade nar det gjelder undersgkelser gjennomfart lokalt og nasjonalt. Jeg vil ogsa trekke frem
at jeg har bedt Helsedirektoratet utarbeide en helhetlig plan for giennomfgring av nasjonale
pasient-, bruker- og pargrendeundersgkelser i den kommunale helse- og omsorgstjenesten
og i spesialisthelsetjenesten. For & bidra til at resultater fra undersgkelsen blir benyttet til
forbedring av tjenestetilbudet, og til bedre styring og prioritering, skal Helsedirektoratet i
samarbeid med FHI utrede modeller for systematisk oppfalging av bruker- og
pargrendeundersgkelser slik at det kommer til nytte i helse- og omsorgstjenesten. Det er i
2025 bevilget 5 mill. kroner til formalet.

Jeg vil veere helt tydelig pa at tjenester til eldre skal prioriteres, og det er et mal at kvaliteten
skal opp og forskjellene ned.

2. Stortinget ber regjeringen fremme forslag om a innfare lovkrav om at kommunestyrene
arlig skal behandle en rapport om tilstanden i helse- og omsorgstienesten i kommunen, der

bade brukerundersgkelser, objektive kvalitetsindikatorer og brukertilfredshet méles.

Kommunenes ansvar for helse- og omsorgstjenester innebaerer plikt til & planlegge,
gjennomfgre, evaluere og korrigere virksomheten, slik at tienestenes omfang og innhold er i
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samsvar med krav fastsatt i lov eller forskrift. Det er et kommunalt ansvar a sikre at helse- og
omsorgstjenestene som ytes er forsvarlige og at den enkelte mottar et verdig tjenestetilbud.

Gjennom arbeidet med kvalitet som jeg har omtalt over, vil jeg pa egnet mate falge opp
overfor kommunene for & serge for at innsikt og kunnskap om kvalitet i egne tjenester blir
nyttiggjort til det beste for innbyggere, pargrende og brukere.

Det er ogsa relevant a vise til at regjeringen har varslet en kommunekommisjon som skal
foresla endringer i statens styring av kommunesektoren som legger til rette for god
ressursbruk, fleksibel bruk av personell og effektiv oppgavelgsning i kommunesektoren. Pa
den bakgrunn mener jeg nye lovkrav ikke bar innfgres far kommisjonen har vurdert hvordan
vi best mulig kan bidra til at kommunene kan fortsette a levere gode velferdstjenester til sine
innbyggere.

Med hilsen

Jan Christian Vestre
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