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Det a overfgre Ukom til Helsetilsynet blir omtrent som a
flytte elevradet inn pa rektors kontor eller legge Statens

havarikommisjon innunder Norges rederiforbund eller

Sjeforsvaret.
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Pa oppdrag fra Helse- og omsorgsdepartementet har radgivningshuset
PricewaterhouseCoopers (PwC) evaluert Statens undersgkelseskommisjon for helse- og
omsorgstjenesten (Ukom). I deres nylige rapport anbefaler de at
undersgkelseskommisjonen innlemmes i Helsetilsynet (1).

Ukom skulle veere vaktbikkja som varslet, men ikke bet fra seg (2). I det ligger kanskje
kommisjonens skjebne. En hovedmotivasjon for opprettelsen av en uavhengig
undersgkelseskommisjon i 2019 var at pasienter, pargrende og helsepersonell skulle
kunne melde om alvorlige hendelser i helse- og omsorgstjenestene til et selvstendig,
offentlig organ som ikke kunne ilegge noen sanksjoner. Slik skulle det dpnes for nye og
bedre mater & leere av feil pa og mer dpenhet om ugnskede hendelser. Likevel er det
nettopp begrensningene ved Ukom som framheves i evalueringen.

«Ukom skulle vere vaktbikkja som varslet, men ikke bet fra seg. I
det ligger kanskje kommisjonens skjebne»

Det var Solberg-regjeringen som i sin tid ga grent lys for en «havarikommisjon» for
helsesektoren. Det kan na synes som at de med det satte for stor lit til betydningen av
uavhengighet og til egen ny lov — og for liten lit til stortingsmeldingen Med dpne kort,
som anbefalte imot nettopp dette (3, 4). I en rekke heringsuttalelser var det motstand
mot & opprette en undersgkelseskommisjon, mens Legeforeningen var mer dpen (5).
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Den nye rapporten er interessant pa flere mater, men kan ikke leses som annet enn at
Ukom har gitt lite igjen for pengene. Det sagt: Rapporten gir ogsa uttrykk for at Ukom
bare delvis gis tilstrekkelige forutsetninger for & kunne svare ut samfunnsoppdraget om
a bedre pasient- og brukersikkerheten. Pa godt levert-siden trekker rapporten fram at
ulike aktgrer i og rundt sektoren gir Ukom gjennomgdende anerkjennelse for at de
lgfter pasient-, bruker- og pargrendeperspektivet (1). Det er et uttrykk for at vaktbikkja
faktisk har bjeffet for samfunnsgrupper som ellers ikke roper serlig hayt.

Som datagrunnlag for evalueringen har PwC blant annet gjennomfgrt en
sparreundersgkelse blant helsepersonell. 72 % svarte at de i liten grad, eller ikke i det
hele tatt, var kjent med Ukom (1). Blant de 1001 respondentene var kun 6 % leger, og
rapporten gar da ogsd i liten grad inn pa var profesjon som gruppe. De totalt 31
rapportene fra Ukom omhandler i all hovedsak temaer uten apenbart neer tilknytning til
spesialist- eller primerhelsetjenesten, altsa den delen av helsevesenet der de aller fleste
legene i Norge virker til daglig. Mange leger og annet helsepersonell kan derfor
oppleve at Ukoms arbeid har foregatt et stykke unna egen arena. Et unntak synes a
vare personell i psykisk helsevern: Vernepleiere og psykologer er to profesjoner som
skilte seg positivt ut i undersgkelsen ved at de i stgrre grad enn alle andre respondenter
kjente til at leeringspunkter fra Ukom-rapporter har blitt aktivt benyttet til leering og
kvalitetsforbedring i tjenesten. Men ogsa her var tallene sma. At sapass fa i tjenesten
kjenner til Ukom, kan sees som en parallell til at PwC har strevd med & finne fram til
apenbare nytteeffekter av undersgkelseskommisjonens arbeid.

«72 % av helsepersonell svarte at de i liten grad, eller ikke i det hele
tatt, var kjent med Ukom»

Hvem og hvor mange som melder om ugnskede hendelser hvor, er ikke helt klart (1).
Tall fra tiden etter opprettelsen av Ukom viser at 60 % (6 349/10 588) av ugnskede
hendelser registrert pa Norsk helsenett var lovpalagte varsler fra virksomheter mottatt
via Melde.no. 40 % var fra pasienter, brukere og pargrende. 89 % (9 449/10 588) av
meldingene ble behandlet av bade Ukom og Helsetilsynet. 1 139 ugnskede hendelser
som var meldt til bare én aktgr, kom fra privatpersoner via Helsenorge.no. Helsetilsynet
mottok 1 036 av disse, mens Ukom mottok 103. Ukom pa sin side kan vise til at de
arlig har mottatt snaut 100 varsler (i gjennomsnitt) via egen nettside, men det er uklart
om noen av disse i tillegg har gétt som melding til Helsetilsynet (1, 6).

Omtrent samtidig med rapporten ble ny meldeordning iverksatt (fra 1. juli 2026).
Denne «presiserer virksomhetenes ansvar for a falge opp alvorlige hendelser som en
integrert del av arbeidet med a ivareta kvalitet og sikkerhet» og ble vedtatt av
Stortinget tidligere i ar (7). I den nye ordningen erstatter statsforvalteren Helsetilsynet
med hensyn til direkte meldingsfunksjon og rapportering. Pasienter og pargrende kan
som fgr melde hendelser pa Helsenorge.no og Ukoms nettside. Videre presiseres det at
tilsynsmyndighetene skal fortsette pa egen pdbegynt endring med a dreie fra ekstern
granskning av enkelthendelser til & veilede og stette virksomhetene i deres oppfalging
av alvorlige hendelser (8). Saledes kan det ligge an til ytterligere overlapp med Ukom
sitt arbeid.

Ukom vil neppe kunne fortsette som far, til det er den nye rapporten for krass. A
innlemme undersgkelseskommisjonen i Helsetilsynet har ogsa vert foreslatt tidligere,
blant annet med begrunnelse i at Helsetilsynet selv ikke har tatt unna for varslene de
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mottar (9). Om departementet velger a folge anbefalingen nd som den gjentas i den
eksterne evalueringen, er i skrivende stund ikke avklart. Men om de gjor det, kan det
sammenlignes med a flytte elevradet inn pa rektors kontor eller legge Statens
havarikommisjon innunder Norges rederiforbund eller Sjgforsvaret.

Nettopp som for Statens havarikommisjon skulle Ukom veere uavhengig og selv
avgjgre hvilke saker de undersgker og omfanget av undersgkelsesarbeidet, og de skulle
ikke ta stilling til skyld eller ansvar. Selv om evalueringen na anbefaler en «modell der
dagens Ukom-oppgaver flyttes inn i Helsetilsynet som egne systemorienterte
leeringsundersgkelser», peker den ogsa pa at den viktigste svakheten med det er at det
«systemorienterte leringssporet» ikke lenger vil fremsta like uavhengig og
sanksjonsfritt. En annen er at anbefalingen forventes a medfgre «betydelige
omstillingskostnader». Dette trumfes altsa av forventet overordnet nytte og mer leering
med den anbefalte endringen.

«Den viktigste svakheten med det er at det 'systemorienterte
lzeringssporet' ikke lenger vil fremsta like uavhengig og
sanksjonsfritt»

Hvordan det kan ga nar bukken passer havresekken, er vel kjent. Om departementet
overdrar funksjonene for undersgkelseskommisjonen til Helsetilsynet, kan det ga for
Ukom som for havresekken. Det kan fort innebeere at man skal fungere som vaktbikkje
ogsa pa egne vegne. Pasienter og pargrende som opplever ugnskede hendelser i
helsetjenesten, de som Ukom opprinnelig var satt til & bjeffe for, kan risikere a ikke fa
den samme oppmerksomheten.
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