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1. Partnerdrap er et alvorlig samfunnsproblem 
 
Partnerdrapssakene illustrerer ofte et noe naivt system som tar mer hensyn til 
gjerningsperson enn offer og under dagens regjering blir politiet tappet for ressurser. 
 
I løpet av kort tid har flere såkalte partnerdrap rystet Norge. Disse tragiske dødsfallene 
kommer ikke ut av det blå. De samme faresignalene preger nesten samtlige saker. 
Problemet er at de ikke blir tatt alvorlig nok. Siden 2000 ble 186 kvinner og 23 menn drept av 
sin partner eller ekspartner. Nesten alle slike drap er kjennetegnet av vold i forkant. En fersk 
kartlegging fra VG avdekker at minst 25 av ofrene hadde eller ba om voldsalarm eller 
besøksforbud før drapet skjedde. 

Politiet har i over ti år vært pålagt å vurdere risiko i alle partnervoldssaker, men dette blir ikke 
systematisk fulgt opp. Stadig færre anmelder familievold: 3509 saker i 2018 mot ca 3000 i 
2022. Avdelingsdirektør i Politidirektoratet, Bjørn Vandvik, har uttalt at kapasitetsmangel og 
kompetanseutfordringer er årsaker. Gjennomsnittlig har politidistriktene gjort 
risikovurderinger i 6 av 10 saker, ifølge POD. Leder for Politiets Fellesforbund i Vest, Martin 
Kjelby uttalte til BA 18.01.24 at han var bekymret for kuttene til forebyggende enhet i 
Politidistrikt Vest. Det er meget alvorlig. 

Riksrevisjonen, partnerdrapsutvalget, barnevoldsutvalget og overvåkningskomiteen GREVIO 
er blant mange som har uttrykt bekymring for organiseringen og samordningen av arbeidet 
mot vold og overgrep. Det blir påpekt at styringssignalene og dialogen mellom nivåene er 
ikke er godt nok samkjørte. De økonomiske virkemidlene på feltet er heller ikke godt nok 
samordnet, og det har i for liten grad vært jobbet med felles innsatser og tiltak. Dette gir 
utfordring ute i kommunene, ikke for minst ofrene – i hovedsak utsatte kvinner og barn. Nå er 
det på høy tid at det lyttes til og tas hensyn til dem.  
 
I Norge lever rundt 750 barn på skjult adresse i, da gjerne i frykt og på flukt fra overgriper. 
Igjen er det ofrene, som ofte er redde familier, som må innskrenke eget liv og friheter. FrP 
skjønner godt at dette føles både urettferdig og som en enorm belastning. I tillegg kan man 
risikere å tvinges til samvær med den som har utsatt en for mishandling. FrP har tatt opp 
denne problemstillingen med justisministeren for ett år siden, og tok dem nylig opp igjen uten 
at ministeren kunne love konkrete forslag. Det er i beste fall svakt og i verstefall en grov 
forsømmelse at man stadig skyver problemer man er kjent med foran seg.     
 
Landsmøtet krever at: 

- Det må bli mer bruk av omvendt voldsalarm. 
- Brudd på besøksforbud må få strengere konsekvenser. 
- Strafferammene for vold og trusler må økes.  
- Politi og krisesentrene må sikres ressurser og mulighet til å jobbe 

forebyggende. 
- Kunnskapen om vold i nære relasjoner i offentlige etater som for eksempel 

barnevern, politi og påtale må styrkes.  
- Øke arbeidet med vold/æresdrap i innvandrermiljøer.  
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2. Vi må bruke teknologi som PET sammen med KI 

Norge har et av verdens beste helsevesen, men ligger også langt bak med å ta i bruk og 
bruke mer av ny og allerede eksisterende teknologi som PET-scan, sammenligner vi oss 
med vårt naboland Danmark så ligger vi langt bak. Det er ingen tvil om at teknologi er 
virkningsfullt. Som eksempel vil en ved å bruke PET scan tidligere kunne unngå unødvendig 
kirurgi av kreftpasienter fordi en avdekker eventuell spredning og behandlingsforløpet blir 
endret.   

Samtidig er en av de største utfordringene Norge står overfor, mangel på helsepersonell. Det 
hjelper lite å bruke mer teknologi som f.eks PET scan som diagnostisk undersøkelse, hvis en 
ikke har helsepersonell som kan bruke teknologien og analysere resultatene. 

Heldigvis har det skjedd store endringer de siste årene innenfor helsesektoren ved at en 
blant annet kan bruke kunstig intelligens sammen med teknologien. Forskere har 
eksempelvis utviklet en metode som gjør at pasienter slipper kontinuerlige blodprøver 
underveis i en PET-undersøkelse ved hjelp av kunstig intelligens.  

Det er mye som skjer på området og vi må sikre at staten ikke blir en bremsekloss, men en 
sterk pådriver for å sikre at vi kan ta i bruk allerede eksisterende teknologi som PET og ny 
teknologi sammen med kunstig intelligens innen helsesektoren.  

Kunstig intelligens skal ikke erstatte de menneskelige vurderingene eller hendene i 
helsesektorene, men bidra til å automatisere analyser som kan automatiseres og gi støtte til 
helsepersonell for at de skal kunne ta gode beslutninger på vegne av pasienter. Noe av dette 
brukes allerede i dag, hvor de blant annet på sykehusene i Bærum, Drammen og Kongsberg 
har tatt i bruk kunstig intelligens til å analysere røntgenbilder. Det har resultert i at pasienter 
får lynkjapt svar på om de har beinbrudd eller ikke. Hvis du ikke har brudd kan du reise hjem, 
hvis du har brudd sendes du videre til akuttmottaket. 

Dette bidrar til bedre pasientsikkerhet og trygghet i ventetiden og tas nå i bruk ved flere 
sykehus i Norge. Fremskrittspartiet er opptatt av at den utryggheten og ventetiden pasienten 
opplever ved sykdom, skal gjøres så lite belastende som mulig. Det kan KI bidra til. Derfor 
tror vi KI kan spille en viktig rolle i fremtiden hvis vi legger til rette for det. 

Fremskrittspartiet vil jobbe for å sikre at både eksisterende og ny teknologi sammen 
med KI blir tatt i bruk i større grad i norsk helsesektor.  Vi skal være en pådriver og 
ikke en bremsekloss for teknologisk utvikling til det beste for pasientene. 
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3. Større innsats for undersøkelser av sjeldne jordarter    
 
Fremskrittspartiet vil at det skal etableres en leterefusjonsordning for sjeldne jordarter etter 
modell fra oljesektoren, eller gjennom et fond hvor det kan søkes midler til risikoavlastning. 
 
Norge som nasjon og verden har et stort behov for sjeldne jordarter i forbindelse med det 
grønne skiftet. Regjeringen har lagt frem sin Mineralstrategi som ikke inneholder tiltak som 
gir økt aktivitet for undersøkelser av kjente mineralforekomster i Norge. 
 
Gruveselskaper som ønsker å undersøke og kartlegge områder for å finne ut om det er 
drivverdige forekomster av mineraler, må gjøre dette uten noen form for risikoavlastning. Det 
kan være behov for å bore mange hundre dype brønner for å kunne fastslå om forekomster 
er drivverdige, noe som medfører store kostnader. 
 
På Fensfeltet i Nome kommune i Telemark er det avdekket stort potensial for flere sjeldne 
jordarter. Ressursene er nå bare grovt kartlagt, og det trengs store midler for å gjennomføre 
tilstrekkelige prøveboringer for å kunne fastslå om forekomstene er drivverdige. 
 
Fremskrittspartiets landsmøte mener at staten, som har et oljefond som er skapt av 
nasjonens geologiske ressurser, bør gå sterkere inn i denne sektoren, slik at vi kan høste av 
andre geologiske ressurser på fastlandet. Dette også for å sikre nasjonal kontroll over viktige 
mineralressurser, sett i lys av utviklingen for tilgang og kontroll av tilgangen på kritiske 
innsatsfaktorer i mange markeder. 
 
Gruvedrift har et langt tidsperspektiv fra funn, undersøkelser og kartlegging av ressursen til 
driftskonsesjon. Dette kan dreie seg om 10 til 15 år. 
 
Fremskrittspartiet mener at Norge som nasjon bør ha en offensiv tilnærming til dette gjennom 
en risikoavlastningsordning som sikrer at ressurser blir kartlagt. 
 
Dette kan skje ved en leterefusjonsordning etter modell fra oljesektoren, eller gjennom et 
fond hvor det kan søkes midler fra til risikoavlastning. 
  
Fremskrittspartiets landsmøte ber stortingsgruppen fremme forslag til ordninger som 
kan bidra til risikoavlastning for leting etter og kartlegging av viktige mineralressurser 
i Norge. 
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4. Erfaringskonsulenter innen skole, mental helse og rus  
 
Erfaringskonsulenter bringer med seg unik innsikt og perspektiv basert på egne erfaringer 
med en bestemt tilstand, situasjon eller utfordring. Dette kan bidra til å gi et mer nyansert 
bilde av problemene som behandles og øke forståelsen blant fagpersoner og 
beslutningstakere.  

Gjennom sin personlige erfaring kan erfaringskonsulenter bidra til å skape empati og 
forståelse blant helsepersonell, forskere og andre aktører som arbeider med lignende 
problemstillinger. Dette kan bidra til å forbedre kommunikasjonen og samarbeidet mellom 
ulike grupper og øke kvaliteten på tjenestene som tilbys.  

Ved å involvere erfaringskonsulenter i planlegging, utforming og evaluering av tjenester, kan 
man sikre at disse bedre samsvarer med behovene og ønskene til brukerne. Dette kan føre 
til mer tilpassede og effektive tjenester som bedre møter brukernes behov og forventninger. 
Erfaringskonsulenter kan bidra til å redusere stigma knyttet til visse tilstander eller 
utfordringer ved å dele sine personlige historier og erfaringer. Dette kan bidra til å fremme 
åpenhet, aksept og inkludering i samfunnet.  

Samlet sett spiller erfaringskonsulenter en viktig rolle i å fremme brukermedvirkning, forbedre 
kvaliteten på tjenestene som tilbys, og redusere stigma knyttet til visse helsemessige eller 
sosiale forhold. Deres unike perspektiv og innsikt kan bidra til å styrke både individuelle 
opplevelser og samfunnsmessige endringer. Man kan og få ned antallet ufør med mange 
prosent.  

Fremskrittspartiet vil:  

ꞏ Tilrettelegge for erfaringskonsulenter i skole og helsesektoren og rus 
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5. Behov for endret samtykkekompetanse  
 
Med dagens lovverk er det svært vanskelig å ta i bruk tvangsmidler innen rus- og 
psykiatribehandling. Det er nå på tide at lovverket endres, slik at tvangsmidler lettere kan 
iverksettes når faglige råd anbefaler dette. 

Vi har de siste årene sett mange eksempler på at psykisk syke personer og rusavhengige 
ikke får den hjelpen de trenger. Konsekvensen av dette er i alt for mange tilfeller at disse 
personene skader seg selv eller andre, ta sitt eget liv eller dør av overdose mens de venter 
på å få hjelp. 

I de verste tilfellene har psykisk syke personer begått drap, etter at de først har vært forsøkt 
tvangsinnlagt, men deretter sluppet ut igjen med begrunnelsen at de regnes for å være 
«samtykkekompetent». 

Mange pasienter har gode perioder der de selv ber om innleggelse, men så fort de blir 
sykere, ber de selv om å bli utskrevet. Det er nettopp i slike tilfeller at det burde vært lettere å 
ta i bruk tvangsinnleggelse. 

Dette forslaget handler ikke om å begrense friske enkeltmenneskers frihet, men å hjelpe 
syke mennesker som ikke er i stand til å tenke rasjonelt og ta avgjørelser på egne vegne. 

 

Fremskrittspartiet vil: 

 endre lovverket, slik at det blir lettere for fagpersoner å ta i bruk tvangsmidler 
innen rus- og psykiatribehandling, i de tilfeller der pasienten er for syk til å ta 
egne rasjonelle valg. 
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6. Kvinnehelse må prioriteres  
 
Kvinner er underrepresentert i klinisk forskning, og kunnskapen om kvinnesykdommer er 
mangelfull i Norge. Dette gjør at mange kvinner ikke får den hjelpen de trenger når de 
trenger den, og for mange tar det flere år før de i det hele tatt får rett diagnose. Det er derfor 
behov for økt forskningen på kvinnesykdommer slik at kunnskapen og kliniske behandling 
knyttet til denne typen sykdommer styrkes i helsevesenet.  
 
Behandlingskapasitet på flere kvinnerelaterte sykdommer, slik som endometriose, 
adenomyose og lipødem, er også for lavt i Norge. Ventetiden for behandling for 
endometriose, som er en svært smertefull sykdom, er opp til to år. Dette medfører at mange 
ser seg nødt til å betale av egen lomme for å få operasjon hos private helseklinikker. 
Behandlingstilbudet varierer fra kommune til kommune, og fra helseforetak til helseforetak. 
Behandlingskapasiteten og tilbudet må derfor styrkes, slik at kvinner får rask og god 
behandling uavhengig av hvor i landet de bor.  
 
Fremskrittspartiet vil: 

 styrke forskning på kvinnesykdommer 
 prioritere arbeidet med å sikre gode helsetjenester til pasienter med 

kvinnerelaterte sykdommer i hele landet  
 styrke behandlingskapasiteten knyttet til kvinnerelaterte sykdommer  
 styrke kunnskapen om kvinnesykdommer hos medisinsk personell, både i 

utdanning og etterutdanning 
 

 

 


