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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 10. december 2015 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 150 (Alm. del) til sundheds- og seldreministeren, som hermed besvares.
Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Flemming Mgller Mortensen (S).

Spgrgsmal nr. 150:
"Hvornar forventer ministeren, at den sendrede Arjeplog-aftale er underskrevet
og ratificeret i de nordiske lande, og hvad omfatter &endringen?”

Svar:

Nordisk Ministerrad for social- og sundhedspolitik (MR-S) besluttede den 9. septem-
ber 2015 at revidere den nugaldende Arjeplog-aftale ("Overenskomst om feelles nor-
disk arbejdsmarked for visse personalegrupper inden for sundheds- og veterinaervae-
senet”). Formalet er et gnske om at styrke patientsikkerheden og undga dobbeltad-
ministration som fglge af, at EU's reviderede anerkendelsesdirektivimplementeres i
de nordiske lande.

Arjeplog-aftalen regulerer bade gensidig anerkendelse af autoriserede sundhedsper-
soner i de nordiske lande og udveksling af tilsynsoplysninger mellem disse lande.
Nordisk Ministerrad havde derfor inden sin beslutning bedt Nordisk arbejdsgruppe
for sundhedspersonale om at undersgge daekningsomradet for anerkendelsesdirekti-
vet i forhold til Arjeplog-aftalen pa begge omrader. Arbejdsgruppen fremsendte sine
konklusioner i en undersggelse fra april 2015.

Vedrgrende gensidig anerkendelse konkluderede arbejdsgruppen, at der er behov for
at @&ndre Arjeplog-aftalen for at sikre, at feergsk og grgnlandsk uddannede sygeple-
jersker og social- og sundhedsassistenter kan fa adgang til at arbejde i de nordiske
lande pa samme vilkar som EU-borgere, ligesom sygeplejersker og social- og sund-
hedsassistenter uddannet i de andre nordiske lande kan fa adgang til at arbejde i
Grgnland og pa Feergerne.

Vedrgrende udveksling af tilsynsoplysninger konkluderede arbejdsgruppen i april
2015, at en ophaevelse af overenskomsten ikke vil have negative konsekvenser for
udveksling af tilsynsoplysninger imellem de nordiske lande eller for tilsynsmyndighe-
dernes adgang til at tilbagekalde godkendelse ved bortfald af primaergodkendelsen,
da dette er reguleret i EU-direktivet 2005/36 om anerkendelse af faglige kvalifikatio-
ner.

Beslutningen om at andre Arjeplog-aftalen hviler dermed pa en forudsatning om, at
EU-reglerne og den nye advarselsordning i IMI-systemet (International Market Infor-
mation System) har samme daekningsomrade som Arjeplog-aftalen, og at de imple-
menteres og fungerer godt i alle nordiske lande.



Det reviderede anerkendelsesdirektiv, inklusive IMI-ordningen, skulle have vaeret im-
plementeret inden 18. januar 2016, men er endnu ikke fuldt implementeret, blandt
andet i forhold til E@S-aftalen, hvilket betyder, at Norge og Island ikke har mulighed
for at implementere det reviderede anerkendelsesdirektiv, herunder advarselsord-
ningen IMI, fgr forventeligt ved arsskiftet 2016-17.

Hertil kommer, at EK-S under MR-S besluttede i november 2015 at nedseette en ar-
bejdsgruppe under Nordisk Helsegruppe med deltagere fra alle de nordiske lande.

Styrelsen for Patientsikkerhed oplyser, at arbejdsgruppen har analyseret, hvilke til-
synsoplysninger det kan veere hensigtsmaessigt at udveksle mellem de nordiske lande
— ogsa udover de oplysninger, som landene er forpligtet til at udveksle efter IMI-
advarselsordningen. Gruppens arbejde er mundet ud i udkast til en reekke anbefalin-
ger for udveksling af yderligere tilsynsoplysninger mellem de nordiske lande.

Henset til, at ikke alle nordiske lande har implementeret det reviderede anerkendel-
sesdirektiv, at IMl-alamsystemet ikke fungerer i praksis i alle nordiske lande og til ar-
bejdsgruppens anbefalinger, har Nordisk Ministerrad — pa Danmarks foranledning —

pa sit mgde den 27. april 2016 besluttet at udskyde andringen af Arjeplog-aftalen til
ministerradets mgde i april 2017.

I mellemtiden skal der arbejdes videre med anbefalingerne fra Nordisk Helsegruppe.
Formalet er dels at sikre, at det nordiske samarbejde gavner patientsikkerheden ved
at udveksle vaesentlige tilsynsoplysninger, dels at sikre, at der ikke opstar ungdigt bu-

reaukrati i processen.
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