Afrapportering fra taskforce om udenlandsk
arbejdskraft
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Taskforcens anbefalinger

1. Hurtigere og nemmere rekruttering af konkret efterspurgte sundhedspersoner.

1. Shortcut-autorisationsproces for saerligt efterspurgte sundhedspersoner samt
etablering af ny autorisationsopholdsordning.
2. Forlaengelse af autorisationsophold ved tilboud om evalueringsansattelse.

2. Mere personale til sundheds- og plejesektoren.

3. Undersggelse af autorisation af “nurses” som social- og sundhedsassistenter.

4. Udvidelse af positivlisten for fagleerte med social- og sundhedshjzlpere.

5. Information om muligheden for ansattelse i stillinger i sundheds- og plejesek-
toren, der ikke kraever autorisation.

6. Afdaekning af partnerskaber med tredjelande om malrettet rekruttering af
sundhedspersoner.

3. Mere smidig og effektiv autorisationsproces for ansgger.

7. Fritagelse fra krav om arbejdstilladelse ved autorisationsophold.

8. Undersggelse af sprogforlgb malrettet sundhedspersoner og fjernelse af tids-
frist for opfyldelse af minimumskarakterkrav i forskellige prgver.

9. Enindgang til ansggning om evalueringsansaettelse.

10. En indgang til vejledning og information om autorisationsprocessen.

11. Automatisk anerkendelse af ansggers EU/E@S-uddannelse

12. Inddragelse af videreuddannelse i uddannelsesvurderingen og kompensation
for manglende kliniske timer.

13. Fleksibel gennemfgrelse af evalueringsansaettelser.

14. Hyppigere skriftlige fagprgver for tandlaeger og e-laeringskursus i dansk sund-
hedslovgivning.

15. Dispensation fra 6-arsreglen.

16. Dispensation fra 3-arsfristen.




1. Indledning

1.1. Baggrund og opdrag
Regeringen, Danske Regioner og KL blev med Aftale om en akutplan for sygehusvaesenet af 23. februar

2023 enige om, at der skal sikres en hurtigere autorisation af udenlandsk arbejdskraft, som er efter-
spurgt i sundhedsvaesenet. Parterne var enige om, at autorisation af udenlandsk sundhedspersonale
fremadrettet skal tilrettelaegges, sa der foretages en prioritering af ansggere med kompetencer, der
konkret er efterspurgt, og sa der sikres en smidig overgang fra autorisation til arbejdsmarkedet.

Som led heri nedsatte parterne bl.a. en taskforce om udenlandsk arbejdskraft, der skal komme med
forslag til en smidig og effektiv proces, der sikrer, at udenlandske sundhedspersoner med efter-
spurgte kompetencer hurtigt kan deltage i Igsningen af opgaverne i sundhedsvaesenet. Taskforcen
skulle ifglge aftalen om akutplanen bl.a. komme med anbefalinger til fglgende:

e Hvilke sprogkrav, der skal stilles til sundhedspersoner fra tredjelande fra andre faggrupper
end sygeplejersker.

e Muligheden for en hurtigere proces for behandling af autorisationsansggninger fra visse fag-
grupper, hvor sundhedspersonen har et konkret ansattelsestilbud i det danske sundheds-
vaesen.

e Anvendelsen af arbejdskraftsressourcer i sundhedsvaesenet for ventende ansggere, f.eks. i
stillinger, der ikke kraever autorisation.

Det fremgar desuden af akutplanen, at de tiltag, som taskforcen anbefaler, vil kunne understgtte, at
regionerne og kommunerne yderligere kan malrette deres rekrutteringsindsats, og at regionerne og
kommunerne kan gge brugen af evalueringsansaettelser i takt med, at der kommer mere udenlandsk
personale med de efterspurgte kompetencer. Regionerne og kommunerne vil samtidig i hgjere grad
samarbejde lokalt om indsatser, der skal understgtte adgangen til arbejdsmarkedet for udenlandske
sundhedspersoner.

Taskforcens arbejde skal ses i sammenhang med akutplanens gvrige initiativer om at fjerne kravet
om sprogprgve for ansggere om autorisation som sygeplejerske og tilfgrslen af flere midler til sags-
pukkelafvikling i Styrelsen for Patientsikkerhed samt til behandlingen af de deraf afledte arbejdstilla-
delser i Styrelsen for International Rekruttering og Integration. Derudover skal arbejdet ses i sam-
menhang med Robusthedskommissionens anbefalinger fra september 2023, herunder saerligt i for-
hold til den fremtidige mangel pa social- og sundhedsassistenter og -hjeelpere og som supplement til
anbefalingerne om bedre brug af kompetencer fra udlandet, samt en kommende zndring af gebyr-
strukturen pa autorisationsomradet fra 2024.

Taskforcens arbejde er afgraenset til at vedrgre udenlandske sundhedspersoner omfattet af reglerne
for sundhedspersoner uden for Danmark, Norden eller EU/E@S, dvs. tredjelande. Med udenlandske
sundhedspersoner forstas i afrapporteringen derfor alene sundhedspersoner, der er statsborgere i
og/eller uddannet i tredjelande.



1.2. Medlemmer

Taskforcen har veeret nedsat som selvstaendig forvaltningsmyndighed med sekretariatsfunktionen
forankret i Indenrigs- og Sundhedsministeriet. Taskforcen har vaeret sammensat af repraesentanter

fra:

e Indenrigs- og Sundhedsministeriet

e Udleendinge- og Integrationsministeriet

e Uddannelses- og Forskningsministeriet

e Finansministeriet

e Styrelsen for Patientsikkerhed

e Styrelsen for International Rekruttering og Integration

e Uddannelses- og Forskningsstyrelsen

e Danske Regioner

e KL

1.3. Leesevejledning

Afrapporteringen er struktureret, sa den nuveerende autorisationsproces afdaekkes i afsnit 2, udfor-
dringerne hermed afdaekkes i afsnit 3 og taskforcens anbefalinger og overvejelser beskrives i afsnit 4.

1.4. Begrebsafklaring

Nedenfor fglger en forklaring af en raekke udvalgte begreber, der anvendes i afrapporteringen:

6-ARSREGLEN

3-ARSFRISTEN

GRUNDUDDANNELSE EG-
NET TIL AFPR@VNING

Kraviforbindelse med autorisationsprocessen. Ansgger skal have veeret ak-
tiv i sit fag i mindst 12 maneder indenfor de seneste seks ar fra ansggnings-
tidspunktet, for at sikre, at ansgger er opdateret inden for sit felt og har
vedligeholdt sine faglige kompetencer.

Krav i forbindelse med autorisationsprocessen. For alle faggrupper undta-
gen laeger og tandleeger geelder, at autorisationsbetingelserne skal veere
opfyldt inden for 3 ar fra ansggers grunduddannelse er vurderet egnet til
afprgvning af Styrelsen for Patientsikkerhed, jf. nedenfor. Gennemfgres
processen ikke inden for tidsfristen, meddeles ansggeren afslag pa autori-
sation. Ansgger vejledes i forbindelse med afslaget om, at der kan ansgges
om autorisation pa ny.

Krav i forbindelse med autorisationsprocessen. Styrelsen for Patientsikker-
hed vurderer, om ansggers grunduddannelse i det vaesentligste svarer til
den tilsvarende danske uddannelse. | vurderingen indgar f.eks. hvilke fag-
lige omrader uddannelsen indeholder hhv. teoretisk og klinisk undervisning
i, hvilke kompetencer og feerdigheder der opnads som led i uddannelsen,
uddannelsens samlede lzengde og fordelingen mellem antallet af kliniske
og teoretiske timer. | mange tilfaelde indhenter styrelsen bidrag til vurde-
ringen fra en relevant uddannelsesinstitution, f.eks. en profes-



DANSK SPROGPR@VE

FAGPR@VER OG KURSUS |
DANSK SUNDHEDS-LOV-
GIVNING

EVALUERINGSANSATTELSE

sionshgjskole. Svarer uddannelsen til den tilsvarende danske, vil uddannel-
sen vaere egnet til afprgvning, og ansgger kan ga videre med opfyldelse af
de naeste trin i autorisationsprocessen, under forudsaetning af, at ansgge-
ren opfylder 6-arsreglen og er i “good standing”, altsa ikke f.eks. har faet
frataget sin autorisation i hjemlandet.

Krav i forbindelse med autorisationsprocessen. Alle ansggere undtagen sy-
geplejersker skal besta Prgve i Dansk 3 med minimumkaraktererne 10 i
mundtlig kommunikation, 7 i leeseforstdelse og 7 i skriftlig fremstilling. Hvis
de pdkraevede karakterer er opndet i forskellige prgver, er det et krav, at
prgverne har fundet sted inden for en periode pa 12 maneder.

Krav i forbindelse med autorisationsprocessen. Leeger, tandlaeger og jorde-
medre skal besta en skriftlig og evt. mundtlig fagprgve, der foregar pa
dansk. Leaeger og tandlaeger skal desuden besta et kursus i dansk sundheds-
lovgivning. Fagprgver udbydes pa vegne af Styrelsen for Patientsikkerhed
af Kgbenhavns Universitet, mens kurset afholdes af eksterne konsulenter
pa vegne af Styrelsen for Patientsikkerhed. Kurset og prgverne afholdes fy-
sisk. Styrelsen for Patientsikkerhed afholder udgifterne via szerskilt bevil-

ling.

Krav i forbindelse med autorisationsprocessen. Evalueringsansaettelser har
til formal at teste sundhedspersonens kliniske feerdigheder og sprog-
lige/kommunikative evner i praksis, og udger saledes ikke en opkvalifice-
ringsmulighed.

Kravene for evalueringsansaettelser varierer mellem faggrupper. Laeger
skal sdledes have to anseettelser af 6 maneders varighed eller én ansaet-
telse af 6 maneders varighed i det relevante speciale, hvis der er tale om
en udenlandsk speciallzege. Tandlaeger skal gennemfgre i alt 12 maneders
evalueringsansaettelse, hvoraf mindst 3 maneder skal vaere i voksen-tand-
pleje og mindst 3 maneder skal vaere i bgrne- og ungdomstandpleje. Det vil
typiske forega pa to forskellige ansaettelsessteder. De sidste 6 maneder kan
fordeles frit mellem de to omrader.

En evalueringsansaettelse kan i saerlige tilfelde forleenges efter ansggning
herom til Styrelsen for Patientsikkerhed. | vurderingen laegges vaegt pa, om
ansaettelsesstedet vurderer, at ansgger ved en kortere forlaengelse pa nor-
malt op til 3 maneder kan opna en positiv evaluering, som ikke kan opnas
uden at evalueringsansaettelsen forlaeenges. Hvis ansaettelsesstedet vurde-
rer, at det ikke er muligt at opna en positiv evaluering uanset en eventuel
forleengelse af evalueringsanseettelsen, bliver evalueringsanseettelsen af-
sluttet med en negativ evaluering.



AUTORISATIONSOPHOLD

ERHVERVSORDNING

POSITIVLISTE FOR FAG-
LAERTE

Det er op til ansgger selv at finde en ansattelse pa f.eks. en sygehusafde-
ling, ved kommunale sundhedstilbud eller i praksissektoren. Evalueringsan-
saettelsen skal veere pa fuld tid og underlagt almindelige Ign- og arbejdsvil-
kar. Styrelsen for Patientsikkerhed udsteder forud for anszettelsen en eva-
lueringsautorisation for ansaettelsesperioden og det specifikke anseaettel-
sessted (tids- og stedbegraenset autorisation). For ansaettelsesstederne
kreever evalueringsanseaettelserne foruden Ignudgiften ressourcer til lg-
bende supervision, sparring, vejledning og evaluering af den udenlandske
sundhedsperson.

Udleendinge, der spger autorisation som laege, tandlaege eller sygeplejerske
kan ansgge Styrelsen for International Rekruttering og Integration om op-
holdstilladelse med henblik pa at gennemfg@gre autorisationsprocessen og
opna autorisation.

Det er en betingelse, at Styrelsen for Patientsikkerhed forinden har vurde-
ret, at bl.a. udleendingens grunduddannelse er egnet til, at udleendingen
kan gennemfgre den ngdvendige faglige afprgvning og sproglige opkvalifi-
cering med henblik pa at opna dansk autorisation som laege, tandlaege eller
sygeplejerske.

Opholdstilladelse meddeles for 3 ar. En opholdstilladelse med henblik pa at
opna autorisation som laege eller tandlaege kan forlaenges yderligere 2 ar (i
alt 5 ar), safremt udlaendingen har bestdet Prgve i Dansk 3, med de karak-
terkrav, som er ngdvendige for at opna autorisation.

Udlaendingeloven indeholder en reekke erhvervsordninger, der giver stats-
borgere fra tredjelande adgang til opholds- og arbejdstilladelse i Danmark
med henblik pd beskaeftigelse. Positivlisten for fagleerte er en af disse ord-
ninger, jf. nedenfor.

Positivlisten for faglaerte bestar af en raekke stillinger inden for forskellige
erhvervsomrader, hvor der er mangel pa arbejdskraft, og som udleendinge
kan sgge om dansk opholds- og arbejdstilladelse pa baggrund af.

For at en stilling kan komme pa positivlisten for fagleerte, er det en betin-
gelse, at stillingen er omfattet af en af de arbejdsfunktioner, der fremgar af
bilag 1 til udleendingeloven. Herudover er det en betingelse, at der er man-
gel pa den pagaeldende stillingstype. Er disse to betingelser opfyldt, kom-
mer en stilling pa positivlisten for faglaerte. Der stilles ved ansggning om
opholdstilladelse efter positivlisten for fagleerte ikke krav om, at den pa-
geeldende udlending har en bestemt uddannelse.



AUB-KRAV

SZADVANLIG LGN

NURSES

Positivlisten for fagleerte, jf. ovenfor, kan kun anvendes af arbejdsgivere,
der er underlagt og lever op til de samfundsmaessige pligter for uddannelse
af elever og laerlinge (AUB-kravet).

Dette betyder, at arbejdsgiveren skal vaere omfattet af Leereplads-AUB, og
at arbejdsgiveren pa ansggningstidspunktet enten opfylder et mal for antal
elever og laerlinge, som denne er palagt at skulle oplaere, for det senest
opgjorte bidragsar, eller at kravet er opfyldt for to ud af de seneste tre op-
gjorte bidragsar. Arbejdsgiveren ma endvidere ikke vaere blevet palagt at
betale merbidrag for det senest opgjorte bidragsar — et belgb, der skal be-
tales, hvis arbejdsgiveren ikke opfylder sit mal for oplaering af elever og
lzerlinge.

Styrelsen for International Rekruttering og Integration meddeler kun op-
holdstilladelse, hvis Ign og ansaettelsesvilkar i en tilbudt stilling er saedvan-
lige efter danske forhold. For positivlisten for faglaerte, jf. ovenfor, geelder
det seerlige, at der til vurderingen af, om Ign- og ansaettelsesvilkar er saed-
vanlige er udarbejdet en seerlig Ignstatistik baseret pa Danmarks Statistiks
lgnregister, og at det i forhold til positivlisten for faglaerte (modsat pa @v-
rige erhvervsordninger) ikke laegges til grund, at Ign- og ansaettelsesvilkar
er seedvanlige, alene fordi ansaettelsen fglger gaeldende overenskomst.
Den seerlige Ignstatistik er offentliggjort pa www.nyidanmark.dk.

Med “nurses” eller "nurse”-uddannede menes i afrapporteringen sund-
hedspersoner med en udenlandsk sygeplejerskeuddannelse, der ikke kan
sidestilles med den danske sygeplejerskeuddannelse. Uddannelsen er sale-
des ikke tilstraekkelig til at Styrelsen for Patientsikkerhed kan give ansgge-
ren mulighed for at pabegynde autorisationsprocessen med henblik pa at
opna dansk autorisation som sygeplejerske.


https://www.nyidanmark.dk

2. Nuveerende ansggningsproces for udenlandske sundhedspersoner

@nsker en udenlandsk sundhedsperson at opnd autorisation og senere arbejde i Danmark, skal per-
sonen igennem en ansggningsproces, der involverer kontakt med flere myndigheder sidelgbende.
Med henblik pa at illustrere, hvor omfangsrig autorisationsprocessen kan vaere, ses nedenfor i figur
1 som eksempel den samlede proces for leeger, der er en af de faggrupper, som skal opfylde flest
betingelser i forbindelse med autorisationsprocessen:

Figur 1
Nuvaerende proces for laeger i Styrelsen for International Rekruttering og Integration og Styrelsen for

Patientsikkerhed
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Anm.: Autorisationsbetingelserne varierer afhaengig af faggruppe og eksemplet kan derfor ikke bruges for alle faggrupper. Leeger, som eksemplet
vedrgrer, er en faggruppe, der stilles mange krav til i forbindelse med autorisationsprocessen, som vist med bla skrift. Desuden kan laeger sgge
om autorisationsopholdstilladelse, hvilket er afspejlet i processen med sort skrift. Sygeplejersker kan ogsa spge om
autorisationsopholdstilladelse (meddeles for 3 ar), men skal alene gennemfgre en evalueringsansaettelse af 6 maneders varighed efter
vurderingen af sin uddannelse, for at kunne opna autorisation.

Nedenfor uddybes desuden en raekke af de betingelser, der skal opfyldes som del af autorisations-

processen.

2.1. Styrelsen for Patientsikkerhed

2.1.1. Autorisationsproces for tredjelandsansggere

For ansggere, der sgger mod Danmark og gnsker at bidrage i det danske sundhedsvaesen, venter der
en ganske langvarig proces, der kan opleves som ufleksibel og uigennemskuelig, da processen inde-
baerer forskellige trin, der skal gennemfgres i en bestemt reekkefglge:

e Fgrst skal ansgger have vurderet sin grunduddannelses indhold, varighed og laengde i forhold til
den tilsvarende danske uddannelse. Og hvis ansggers uddannelse er afsluttet mere end 6 ar fgr
ansggningstidspunktet, skal denne have arbejdet inden for sit fag i mindst 12 maneder inden for



de seneste 6 ar forud for ansggningstidspunktet (6-arsreglen). Ansgger skal endvidere veere i
”good standing”, og ma altsa ikke f.eks. have faet frataget sin autorisation i uddannelseslandet.

e Herefter skal alle faggrupper pa naer sygeplejersker besta en dansk sprogprgve (Prgve i Dansk 3)
med en raekke minimumskarakterer. Sygeplejersker er siden juni 2023 undtaget fra dette krav.

e |eeger, tandlaeger og jordemgdre skal desuden besta en eller flere fagprgver, og laeger og tand-
leeger skal yderligere gennemfgre et kursus i dansk sundhedslovgivning med tilhgrende prgve.

e Alle faggrupper skal som sidste betingelse gennemfgre en eller flere evalueringsansaettelser pa
samlet set enten 6 eller 12 maneder. Evalueringsansaettelser har til formal at teste sundheds-
personens kliniske og sproglige/kommunikative evner i praksis, med henblik pa at sikre, at sund-
hedspersonen er kvalificeret til at opna autorisation.

Ansggere har som udgangspunkt 3 ar til at gennemfgre trinene i autorisationsprocessen, efter ud-
dannelsesniveauet er blevet godkendt. Laeger og tandlaeger har dog ingen tidsbegraensning efter reg-
lerne om autorisation.

En oversigt over autorisationsbetingelserne fordelt pa faggruppe fremgar af tabel 1 nedenfor.
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Tabel 1
Autorisationsbetingelser fordelt pa faggrupper

Faggruppe Leeger Tandlzeger Jordemgdre | Sygeplejersker @vrige
Betingelser
6-arsreglen X X X X X

(+ mulighed for
dispensation)

Grunduddan- X X X X X
nelse egnet til
afprgvning og
”good stan-

ding”
Dansk sprog- X X X + X
prgve (siden 19. juni
2023)
Mundtlige og X X X + +
skriftlige fag- (+ mundtlig)
prover
Kursus i dansk X X + + +
sundhedslov-
givning
Evaluerings- X X X X X
ansattelse (2x6 mdr. i KBU- (12 mdr. i alt for- (6 mdr.) (6 mdr.) (6 mdr.)
lignende forlgb delt mellem vok-
eller 1x6 mdr. i sen- og bgrne-
speciale) tand-pleje eller
1x6 mdr. i speci-
ale)

Anm.: Betingelserne skal opfyldes i den oplistede raekkefglge ovenfra og ned. Kravet om fagprgver og kursus i dansk sundhedslovgivning kan dog op-
fyldes i vilkarlig raekkefglge i forhold til hinanden. Ansggere, der har bestaet den skriftlige fagprgve prioriteres ved tildeling af pladser til den
mundtlige fagprgve for leeger og tandlaeger samt til kurset i dansk sundhedslovgivning.

2.1.2. Ansggere med uddannelse fra et EU/E@S-land

Ansggere med statsborgerskab uden for et EU/E@S skal gennemfgre autorisationsprocessen for tred-
jelandsansggere, jf. ovenfor under afsnit 2.1.1, ogsa selvom ansggeren er uddannet inden for et
EU/E@S-land og har én af de uddannelser, der efter EU-reglerne ville blive automatisk anerkendt, hvis
anspgeren samtidig var statsborger inden for EU/E@S eller Norden.

Ansggere, der bade er statsborgere i et EU/E@S-land og har taget en uddannelse inden for EU/E®S,
behandles efter regelsaettet for EU-ansggere. Er ansgger uddannet inden for et af regelseettets sa-
kaldte sektorerhverv, opnas autorisation alene pa baggrund af uddannelsesbeviset.

Sektorerhvervene omfatter laeger, tandlaeger, jordemgdre og sygeplejersker med uddannelser om-
fattet af mindstekravene i EU-regelszettet. For disse faggrupper er uddannelsen omfattet af EU-



reglerne om automatisk anerkendelse, og der foretages derfor ikke en indholdsmaessig vurdering af
uddannelsen. Det skyldes, at der inden for EU er fastsat mindstekrav til leengden og indholdet af
netop disse uddannelser.

2.1.3. Prioritering af ansggninger

Styrelsen for Patientsikkerhed foretager allerede i dag en prioritering af raekkefglgen af sagsbehand-
lingen af ansggninger om dansk autorisation. | dag er det styrelsens praksis, at en ansggning priorite-
res, hvis ansggeren har dansk bopael og cpr-nummer. Det skyldes, at ansggere, der befinder sig i
Danmark, er teettere pa at kunne bidrage til sundheds- og plejesektoren end ansggere, der endnu
ikke opholder sig i Danmark.

2.2. Styrelsen for International Rekruttering og Integration

2.2.1. Autorisationsophold

Styrelsen for International Rekruttering og Integration meddeler efter ansggning opholdstilladelse til
udleendinge med henblik pa at opna dansk autorisation som laege, tandlaege eller sygeplejerske. Det
er en betingelse, at Styrelsen for Patientsikkerhed forinden har vurderet, at udleendingens grundud-
dannelse er egnet til afprgvning med henblik pa at opna dansk autorisation som laege, tandlaege eller
sygeplejerske, ligesom udleendingen skal dokumentere selvforsgrgelse.

Opholdstilladelse efter autorisationsopholdsordningen meddeles som udgangspunkt for 3 ar. En op-
holdstilladelse med henblik pa at opna autorisation som laege eller tandlaege kan forlaenges yderligere
2 ar (dvs. i alt 5 ar), hvis udleendingen har bestaet den danske sprogtest med de pakraevede karakte-
rer, som er ngdvendig for at opna autorisation. Der er ogsa mulighed for at ansgge om opholdstilla-
delse til udlzendingens medfglgende familiemedlemmer.

Udleendinge pa autorisationsophold skal i dag s@ge om szerskilt arbejdstilladelse foruden opholdstil-
ladelse til autorisationsopholdet. Det geelder bade i forbindelse med den obligatoriske evaluerings-
ansaettelse og ved andet arbejde ud over evalueringsansaettelsen. Det skyldes, at en autorisations-
opholdstilladelse ikke giver ret til at arbejde i Danmark. Der kan gives arbejdstilladelse til den obliga-
toriske evalueringsanszettelse og til andet arbejde ud over evalueringsansaettelsen. | begge tilfeelde
meddeles en arbejdstilladelse pa baggrund af et konkret jobtilbud og er betinget af, at der er tale om
saedvanlige Ign- og ansaettelsesvilkar.

Opnar en udleending dansk autorisation, og tilbydes vedkommende herefter ansattelse, f.eks. i det
danske sygehusveaesen, vil vedkommende pa baggrund af det konkrete jobtilbud kunne sgge om en
opholds- og arbejdstilladelse efter en af udleendingelovens erhvervsordninger, hvis betingelserne
herfor er opfyldt. Det kunne eksempelvis vaere belgbsordningen, den supplerende belgbsordning el-
ler positivlisten for personer med en videregaende uddannelse.

Nedenfor ses den overordnede udvikling i ansggninger om opholds- og arbejdstilladelser samt sags-
behandlingstid pa autorisationsomradet i Styrelsen for International Rekruttering og Integration fra
2020-2023, jf. tabel 2.
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Tabel 2
Overordnet udvikling i antallet af meddelte opholds- og arbejdstilladelser samt sagsbehandlingstid
pa autorisationsomradet, 2020-2023

2020 2021 2022 2023*
Fgrstegangstilladelser
Opho'ldst'llladelser— 81 85 187 370
autorisation som leege
Opho'ldst'llladelser— ' 69 132 597 459
autorisation som sygeplejerske
Opholldstlllladelser— 39 34 a4 90
autorisation som tandlaege
Arbejdstilladelse til
udleendinge pa autorisations- 233 311 329 595
ophold
Gennemsnitlig sagsbehand-
lingstid i dage**
Qpholdstllladelser - autorisa- 94 3 33 26
tion som leege
Qpholdshlladelse'r - autorisa- 48 47 %6 24
tion som sygeplejerske
Qpholdshlladelser - autorisa- 55 63 44 )5
tion som tandlaege
Arbejdstilladelser til udlzendige 79 31 47 %6

pa autorisationsophold

*Tallene for 2023 er forelgbige og til og med den 31. oktober 2023 (opgjort pr. 1. november).
** Det bemaerkes, at sagsbehandlingstiden er beregnet for sager med udfaldene tilladelse, afslag og afvisning.

Anm.: Generelt bemaerkes, at de statistiske oplysninger er behaeftet med usikkerhed, da udleendingesystemerne er opbygget som journaliserings- og
sagsstyringssystemer og ikke som egentlige statistiksystemer. Endvidere bemaerkes, at der er tale om antal sager og ikke personer. Det
betyder, at den samme person kan indga flere gange over tid i forbindelse med en ny ansggning.

Kilde: Styrelsen for International Rekruttering og Integration

2.2.2. Danskuddannelsessystemet

Nyankomne udlaendinge, der er fyldt 18 ar, tilbydes undervisning i dansk som andetsprog i henhold
til lov om danskuddannelse til voksne udlzendinge m.fl., hvis de opfylder kravene om fast, lovligt op-
hold i Danmark eller EU. Tilbuddet omfatter undervisning i op til fem ar. Malgruppen omfatter bade
flygtninge, familiesammenfgrte og indvandrere, herunder arbejdstagere og studerende fra bade EU-
lande og tredjelande.

Formalet med danskuddannelse er overordnet at give voksne udleendinge forudsaetninger for at bega
sig som medborgere i Danmark. Dette geelder ogsa i forhold til job og uddannelse. Danskundervisnin-
gen er dog fokuseret pa almene sproglige kompetencer, og de afsluttende prgver er almene sprog-
prever. Dvs. at de ikke er rettet mod f.eks. specifikke sproglige forhold inden for forskellige brancher.



Undervisning i dansk som andetsprog er delt ind i tre forskellige danskuddannelser: Danskuddannelse
1, Danskuddannelse 2 og Danskuddannelse 3. Undervisningen er tilrettelagt forskelligt pa de tre
danskuddannelser, sa der tages hgjde for kursistgruppens forskellige forudsaetninger. Uddannelserne
afsluttes pa forskellige niveauer:

e Danskuddannelse 1 er tilrettelagt for kursister, som ikke kan laese og skrive pa deres mo-
dersmal, samt latinske analfabeter. Afsluttes med Prgve i Dansk 1. Niveauet kan forsigtigt
sammenlignes med tysk i 9. klasse i den danske grundskole, men der tages forbehold for at
gruppen af kursister pa Danskuddannelse 1 bl.a. bestar af analfabeter, der kan have andre
faglige udfordringer.

e Danskuddannelse 2 er tilrettelagt for kursister, som har en kort skole- og uddannelsesbag-
grund fra hjemlandet. Afsluttes med Prgve i Dansk 2. Niveauet kan forsigtigt sammenlignes
med engelsk i 9. klasse i den danske grundskole.

e Danskuddannelse 3 er tilrettelagt for kursister, som har en mellemlang eller lang skole- og
uddannelsesbaggrund og ma forventes at have en forholdsvis hurtig tilegnelse af dansk som
andetsprog. Afsluttes med Prgve i Dansk 3. Niveauet kan forsigtigt sammenlignes med en-
gelsk i 10. klasse i den danske grundskole.

Se ogsa opbygningen af danskuddannelserne i figur 2 nedenfor. De felleseuropaeiske niveauer for
kommunikativ sprogfeerdighed gar fra A1-C2.

Figur 2
Opbygning af danskuddannelserne

Prove i Dansk 3
| Skriftligt Mundtligt

Pr@ve i Dansk 2

Skriftligt Mundtligt
Prove i Dansk 1
Modul 6
Mundtligt
Modul 6 Modul 5
Modul 5 Modul 4
Skriftligt
Modul 4
Modul 6 Modul 3
Modul 3
Modul 1,2, | Modul2 Modul 2
EHECED Modul 1 Modul 1
Danskuddannelse 1 Danskuddannelse 2 Danskuddannelse 3

Kilde:  Styrelsen for International Rekruttering og Integration.
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Undervisningen er gratis, men udenlandske arbejdstagere og studerende skal betale et depositum pa
2.000 kr. for hvert af de moduler, som en danskuddannelse er bygget op af. Depositummet betales
kun tilbage, hvis modulet er gennemfgrt inden for gaeldende frist.

Inden en udleending begynder pa danskundervisningen, skal vedkommende gennem en visitation pa
et sprogcenter. Visitationen er afggrende for, hvilken danskuddannelse man tilbydes. Hvis f.eks. de
sundhedsuddannede udleendinges modersmal ligger fiernt fra dansk, og de ikke vurderes at have
tilstreekkelige kompetencer til og erfaringer med indlaering af fremmedsprog, indplaceres de pa
Danskuddannelse 2, da dette er forudsaetninger for den hurtige indlzering pa Danskuddannelse 3.
Dette har betydning for, hvilken danskprgve de forberedes til.

Det er den afsluttende prgve pa Danskuddannelse 3, Prgve i Dansk 3, der stilles krav om i forbindelse
med autorisationsprocessen, herunder med krav til minimumskarakterer. Udleendinge har kun ret til
gratis at modtage undervisning og aflaegge afsluttende danskprgve pa den danskuddannelse, ved-
kommende er indplaceret pa. Udlaendinge, der ikke er indplaceret pa Danskuddannelse 3, har mulig-
hed for at ga op til Prgve i Dansk 3 som selvstuderende uden ret til forberedende undervisning pa det
forngdne niveau. Udlaendinge kan ved tilmelding til Pr@ve i Dansk 3 som selvstuderende blive opkrae-
vet et gebyr pa 1.473 kr.

3. Udfordringer

| bade den private og offentlige sektor er der stor mangel pa kvalificeret arbejdskraft, og rekruttering,
herunder af international arbejdskraft, vurderes at veere en stor samfundsmaessig udfordring. Der
mangler allerede i dag arbejdskraft i sundhedsvaesenet samtidig med, at efterspgrgslen efter sund-
heds- og plejeydelser vil stige pga. den demografiske udvikling. Bl.a. viser Finansministeriets mekani-
ske fremskrivninger af a&endring i udbud og efterspgrgsel for perioden 2021-2035, at der i 2035 kan
mangle ca. 15.000 flere social- og sundhedsassistenter og -hjelpere i forhold til 2021.

Autorisationsprocessen for tredjelandsansggere har til formal at sikre, at de sundhedspersoner, der
opnar en dansk autorisation, har de kompetencer, der er en forudsaetning for at kunne virke patient-
sikkerhedsmaessigt forsvarligt. Derfor skal ansggere om dansk autorisation opfylde forskellige betin-
gelser, inden autorisation kan meddeles.

Autorisationsprocessen kan imidlertid opleves som en langvarig, ufleksibel og uigennemsigtig proces
for bade ansggere og arbejdsgivere. Det kan bl.a. have den konsekvens, at arbejdsgivere, der gnsker
at rekruttere specifikke sundhedspersoner fra udlandet, fravaelger at se mod tredjelande, da de oftest
vil skulle vente i flere ar fgr sundhedspersonen kan bidrage med sine kompetencer i sundheds- og
plejesektoren. Ligeledes risikerer kompetente ansggere at fraveelge at s@ge autorisation og arbejde i
Danmark grundet processen.

3.1. Tidshorisont for gennemfgrelse af autorisationsproces

Det tog eksempelvis gennemsnitligt sygeplejersker fra tredjelande, der opnaede autorisation i 2022,
3 dr og 6 maneder fra ansggningen om autorisation var modtaget i Styrelsen for Patientsikkerhed til
autorisation blev meddelt, jf. tabel 3 nedenfor. Til sammenligning tager autorisationsprocessen for
en sundhedsperson fra et EU-/E@S-land ca. 3-4 maneder, fra Styrelsen for Patientsikkerhed har
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modtaget al dokumentation, der er ngdvendig for at kunne vurdere sagen, da indhold og anerken-
delsen af uddannelsen er reguleret i EU-samarbejdet.

Tabel 3
Gennemsnitlig procestid for tredjelandsansggere, der har opnaet autorisation i 2020-2022
Laeger Sygeplejersker
Antal ansggninger Gennemsnitlig Antal ansggninger Gennemsnitlig
procestid procestid

2020 60 5ar, 9 mdr. 10 2 ar, 8 mdr.

2021 80 4 3r, 10 mdr. 10 2 ar, 10 mdr.
2022 70 5ar, 6 mdr. 10 3 ar, 6 mdr.

Anm.: Opggrelsen er i afrundede tal og tager udgangspunkt i autorisationer, som er udstedt i 2020, 2021 og 2022. Procestid for
autorisationsansggninger omfatter bl.a. liggetid i Styrelsen for Patientsikkerhed og tid, hvor sagsbehandlingens fremdrift afhaenger af
ansgger, f.eks. indsendelse af manglende dokumentation og opfyldelse af gvrige betingelser i autorisationsprocessen. Procestid giver
ikke i sig selv indblik i, hvilke led i processen, der er tidskraevende. Da der er tale om relativt fa personer, der i de pagaeldende ar har
opnaet autorisation, pavirkes den gennemsnitlige procestid let af enkeltpersoners adfzaerd, hvilket kan forklare udsving i procestiden
over arraekken.

Kilde:  Styrelsen for Patientsikkerhed.

Den lange autorisationsproces for ansggere fra tredjelande skyldes en raekke forhold, herunder et
stigende antal ansggninger, ansggernes tidsforbrug pa at opfylde autorisationsbetingelserne og den
nuvaerende gebyrstruktur pa autorisationsomradet, der bl.a. medfgrer, at gebyr for autorisationen
betales ved udstedelse af — og ikke ved ansggning om — autorisation.

Pr. 1. december 2021 havde Styrelsen for Patientsikkerhed derfor ophobet en sagspukkel pa ca. 4.000
ubehandlede ansggninger fra sundhedspersoner fra tredjelande. Med finansloven for 2022 og med
akutplanen fra 2023 blev der afsat i alt 36,6 mio. kr. fordelt mellem 2023-2024 med henblik pa at
nedbringe sagspuklen opgjort pr. 1. december 2021 og til at pabegynde behandling af nye ansggnin-
ger modtaget efter 1. december 2021.

Sagspuklen opgjort som ubehandlede ansggninger modtaget fgr 1. december 2021 ses nu samlet pr.
1. juli 2023 nedbragt med 100 pct. som fglge af tilfgrsel af de ekstraordinaere midler. Det betyder, at
alle sager er fgrstegangsbehandlet, og i det omfang, ansggningen har veeret fuldt oplyst med al ngd-
vendig dokumentation, og der foreligger en evt. supplerende vurdering fra eksterne parter, er der
truffet en forelgbig eller endelig afggrelse, hvis ikke ansggeren har trukket ansggningen.

Styrelsen for Patientsikkerhed fgrstegangsbehandler nu ansggninger modtaget efter december 2021
sidelgbende med fortsat sagsbehandling af sager i sagspuklen pr. 1. december 2021. Der er siden den
1. december 2021 registreret tilgang af ca. 2710 ansggninger om dansk autorisation baseret pa en
uddannelse fra et tredjeland (opgjort pr. 1. november 2023). Status for disse fremgar af tabel 4.
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Tabel 4
Status pa ansggninger modtaget efter 1. december 2021

Antal ansggninger modtaget fra 1. december 2021 til 1. november 2023 2.710
Ansggninger fordelt pd faggrupper pr. 1. november 2023

Laeger 630
Tandleeger 250
Sygeplejersker 1.580
@vrige faggrupper 250

Ansggninger, der afventer fgrste indledende sagsbehandling pr. 1. november 2023 930

Laeger 90
Tandlzeger 40
Sygeplejersker 710
@vrige faggrupper 100
Status pd ans@gninger, hvis sagsbehandling er pdbegyndt pr. 1. november 2023 1.770
lgangveerende sagsbehandlinger* 900
Ansgger har faet vurderet sit uddannelsesniveau 700

Ansggninger endeligt afsluttet med autorisation, afslag eller hvor ansggningen er

trukket tilbage 170

*Der er tale om ansggninger, hvor vi afventer dokumentation fra ansgger eller sagen er sendt til vurdering hos en dansk uddannelsesinstitution.

Anm.: Opggrelsen er i afrundede tal til neermeste 10 ansggninger. Det bemzerkes, at data er dynamiske og vil kunne &ndre sig, eksempelvis,
hvis en ansgger star registreret forkert eller hvis der af tekniske arsager er sket en dobbeltregistrering. Derfor er data opgjort i
afrundede cirkatal. Dette kan bevirke, at summen af delopggrelser ikke svarer til totalsummen. Opggrelsen er sket pa baggrund af
registreringer pr. 1. november 2023. Da der kan veaere er en forskydning i perioden fra modtagelse af ansggning, til den bliver
registreret, vil det reelle antal modtagne ansggninger reelt vaere hgjere.

Kilde:  Styrelsen for Patientsikkerhed.

3.2. Afslag pa autorisation som social- og sundhedsassistent og sygeplejersker

Der er en seerlig udfordring med at rekruttere social- og sundhedsassistenter fra udlandet, idet ansg-
gerne meget sjeeldent har en uddannelse, der kan sidestilles med den danske uddannelse som social-
og sundhedsassistent. Da dette er et krav for at opna autorisation, meddeles ansggerne derfor afslag
pad autorisation. Hertil kommer, at en udlaending ikke kan fa opholdstilladelse med henblik pa at opna
dansk autorisation som social- og sundhedsassistent efter de geeldende regler.

| perioden 1. januar 2018 til 1. november 2023 fik 143 anspgere fra Norden og EU/E@S-lande autori-
sation som social- og sundhedsassistent, heraf 116 fra Feergerne eller Grgnland. | samme periode fik
0 ansggere fra tredjelande autorisation som social- og sundhedsassistent. | perioden 2016-2020 sggte
arligt ca. 10 ansggere fra tredjelande om dansk autorisation som social- og sundhedsassistent. | 2021
var ansggertallet steget til ca. 30 ansggere.

Der findes desuden ikke mulighed for, at ansggere med andre lignende uddannelser kan opna dansk
autorisation som social- og sundhedsassistent. F.eks. kan udenlandskuddannede sygeplejersker alene
fa vurderet deres uddannelseskvalifikationer op imod den danske sygeplejerskeuddannelse. Hvis ikke



deres kvalifikationer er tilstraekkelige, far de afslag pa autorisation og kan ikke sgge autorisation som
f.eks. social- og sundhedsassistent. Dermed anvendes deres erhvervede kvalifikationer ikke i fuldt
omfang.

Nedenfor i tabel 5 ses en opggrelse af, hvor mange tredjelandsansggere om autorisation som syge-
plejerske, der i 2021 og 2022 fik afslag pa autorisation med en begrundelse, der kan daekke over, at
grunduddannelsen har vaeret utilstraekkelig:

Tabel 5
Antal afslag pa autorisation som sygeplejerske i 2021 og 2022 med en begrundelse, der kan
dakke over, at grunduddannelsen ikke har veeret egnet til afprgvning (ansggere fra
tredjelande)

Arstal 2021 2022
Antal afslag, sygeplejersker 50 200

Anm.: Den store stigning i antallet af afslag fra 2021 til 2022 skal ses i sammenhang med, at STPS behandlede vaesentligt flere ansggninger
om autorisation som sygeplejerske i 2022 end i 2021. Mindst halvdelen af afslagene for begge arstal skyldes konstateret utilstraekkelig
grunduddannelse. De resterende afslag skyldes overvejende manglende dokumentation. Der er ikke data for i hvilket omfang disse
ansggere matte have en tilstraekkelig grunduddannelse.

Kilde:  Styrelsen for Patientsikkerhed

For andre faggrupper end social- og sundhedsassistenter ggr forskelle i deres uddannelsessystem i
forhold til det danske det sveert for ansggere, der potentielt har de efterspurgte faglige kvalifikatio-
ner, at opna dansk autorisation. Det skyldes, at deres grunduddannelse adskiller sig vaesentligt fra
den danske grunduddannelse og det alene er den, der vurderes i autorisationsprocessens fgrste trin.
Efter de geeldende regler indgdr formaliseret videreuddannelse ikke i vurderingen af en ansggers te-
oretiske kvalifikationer, og det er ikke muligt at supplere med kliniske timer, dvs. praktik, for at ud-
ligne en difference i maengden af praktik pa uddannelsen i forhold til den danske uddannelse.

3.3. Krav om bestaet Prgve i Dansk 3

Det kan opleves som en barriere, at der i forbindelse med autorisationsprocessen stilles krav om
Prgve i Dansk 3.

Prgve i Dansk 3 er almen sprogprgve, der ikke er rettet mod bestemte erhverv. Prgven og den forbe-
redende undervisning hertil skal sikre almene danskkundskaber pa et niveau, der ggr det muligt at
forholde sig skriftligt og mundtligt til forholdsvis komplekse samfundsmaessige emner af mere gene-
rel karakter. Hverken prgven, eller den forberedende undervisning, er fokuseret pa de specifikke
kommunikative behov der er for sundhedspersoner.

Prgven kan opleves som en barriere, idet udlaendinge kun har ret til gratis undervisning og til gratis
at afleegge en afsluttende danskprgve pa den danskuddannelse, vedkommende er indplaceret pa. En
del udenlandske sundhedspersoner indplaceres ikke pa Danskuddannelse 3 og har derfor kun mulig-
hed for at ga op til Prgve i Dansk 3 som selvstuderende uden ret til forberedende undervisning pa det
forngdne niveau. Det kan endvidere opleves som en barriere, at der stilles minimumskarakterkrav i
forbindelse med autorisationsprocessen.



4. Taskforcens anbefalinger

4.1. Anbefalinger

Taskforcens anbefalinger skal bidrage til at skabe bedre rammer for, at arbejdsgiverne i praksis har
adgang til at rekruttere efterspurgt personale fra tredjelande. Taskforcen har udarbejdet 16 konkrete

anbefalinger, jf. tabel 6 nedenfor.

Tabel 6

Oversigt over taskforcens anbefalinger

Anbefaling Baggrund Indhold
o _ 1. Enudenlandsk
Autorlsat}onsbetlngelser skal sundhedsperson, som en
eppiy dles 1 2 lesiiaii arbejdsgiver konkret
rgekkef¢|ge 0g processen er gnsker at ansatte pa
tidskraevende. f.eks. en sygehusafdeling,
kal k 3
1. Shortcut- Evalueringsansaettelser, der skallkunne pabegynde

autorisationsproces for
seerligt efterspurgte
sundhedspersoner og
etablering af en ny
autorisationsopholdsordning

far ansgger ud at arbejde i
praksis, er sidste trin. Derfor
skal arbejdsgivere vente
laenge fgr sundhedspersonen
kan bidrage som autoriseret
sundhedsperson.

evalueringsansaettelse og
sidelgbende gennemfgre
gvrige betingelser.

2. Tilbud om evaluerings-
ansattelse forud for
indrejse skal kunne give
opholdstilladelse efter en
ny autorisationsopholds-
ordning uanset

faggruppe.

2. Forleengelse af
autorisationsophold ved
tilbud om evalueringsansaet-
telse

Der er som udgangspunkt
ikke mulighed for at forleenge
autorisationsopholdstilladels
en for laeger og tandlaeger
udover 5 ar, selvom ansgger
kun mangler at gennemfgre
evalueringsansaettelsen.

Autorisationsopholdstilladels
en for leeger og tandlaeger
skal kunne forlaenges, hvis
sundhedspersonen konkret
er blevet tilbudt en
evalueringsansattelse.

3. Undersggelse af
autorisation af “nurses” som
social- og sundhedsassi-
stenter

Ansggere om dansk
autorisation som social- og
sundhedsassistent kan ofte
ikke opna autorisation, da de
sjeeldent har en uddannelse,
der kan sidestilles med den

Undersgge om sygeple-
jersker, der ikke har kvali-
fikationer til at opna
autorisation som sygeple-
jerske, skal kunne blive
social- og sundhedsassis




danske social- og sundheds-
assistentuddannelse. Det er
ikke muligt at s@ge autori-
sation pa baggrund af andre
lignende uddannelser.

tenter, evt. med opkva-
lificeringskursus.

4. Udvidelse af positivlisten
for fagleerte med social- og
sundhedshjalpere

Inden for de geldende regler
er der grundet Ignniveauet
for social- og
sundhedshjalpere ikke
opholdsordninger, som
arbejdsgiver i praksis kan
rekruttere udenlandske
social- og sundhedshjzlpere
efter.

Positivlisten for fagleerte
udvides, sa udleendinge kan
fa opholdstilladelse pa
baggrund af anszettelse som
social- og sundhedshjzlper.
Det er ikke et krav efter posi-
tivlisten for fagleerte, at ud-
lzendingen har en bestemt
uddannelse. Udlzendingen
skal dog anszettes til en Ign,
der svarer til det, en uddan-
net medarbejder i Danmark
far.

5. Information om
muligheden for anseettelse i
stillinger, der ikke kraever
autorisation

Potentiale i at ansaette
udleendinge med ophold i
Danmark i stillinger i sund-
heds- og plejesektoren, der
ikke kreever autorisation
udnyttes ikke tilstraekkeligt.

Ansggere, der sgger om
dansk autorisation eller auto-
risationsophold, eller som
anmoder om en uddannel-
sesniveauvurdering, skal in-
formeres om muligheden for
ansattelse i stillinger, der
ikke kraever autorisation,
f.eks. som social- og sund-
hedshjzlper eller plejemed-
hjeelper.

6. Afdaekning af partner-
skaber med tredjelande om
malrettet rekruttering af
sundhedspersoner

Ukendskab til potentiale i
malrettede rekrutterings-
samarbejder med andre
lande. Sammenlignelige
lande har indgaet samar-
bejdsaftaler.

Afdakning af indholdet af
eksisterende samarbejds-
aftaler mellem forskellige
lande om rekruttering og
uddannelse af sundheds-
personale til brug for senere
stillingtagen til, om Danmark
skal indga konkrete partner-
skabsaftaler med et eller
flere tredjelande, herunder
afklaring af faggrupper.




7. Fritagelse fra krav om
arbejdstilladelse ved
autorisationsophold

Krav om seerskilt arbejds-
tilladelse kan opleves som
ungdigt besveerligt for
udenlandske sundheds-
personer pa autorisations-
ophold, bl.a. nar de skal
starte i en evaluerings-
ansattelse.

Krav om arbejdstilladelse ud
over opholdstilladelse fjernes
for sundhedspersoner pa
autorisationsophold, dvs.
leeger, tandlaeger og
sygeplejersker.

8. Undersggelse af sprog-
forlgb malrettet sundheds-
personer og fjernelse af
tidsfrist for bestaede
minimumskarakterer i
forskellige prgver

Opfyldelse af nogle
faggruppers autorisati-
onsbetingelser, f.eks.
fagprgver, forudsaetter
danskkundskaber inden for
sundhedsomradet pa et
seerligt hgjt niveau.

Den nuveerende sprogprgve
(Prgve i Dansk 3) retter sig
ikke specifikt mod behovet
for sproglige kompetencer

inden for sundhedsveaesenet.

1. Tveerministeriel
undersggelse af
muligheden for at
etablere sprogforlgb
malrettet
sundhedspersoner,
herunder evt.
tilretteleeggelse og
realisering af forlgbet.

2. Krav om bestaede
minimumskarakterer
inden for en tidsfrist
pa 12 maneder ophae-
ves for alle faggrup-
per.

9. En indgang til ansggning
om evalueringsansattelse

Alle ansggere skal gennem-
f@re evalueringsanseettelser
for at opna autorisation.

Ansgger skal selv sta for at

finde ansaettelsen, og det kan 7.

tage tid at finde en egnet
stilling. Det kan forleenge
autorisationsprocessen.
Leeger og tandlaeger skal
dertil gennemfgre to
evalueringsansaettelser.

1. Ansggning om
evalueringsansaettelser
skal fremadrettet ske
gennem jobnet.dk.

Regioner og kommuner
bestraeber sig pa at
tilbyde samlede
evalueringsforlgb for
leeger og tandlaeger.

3. Beskrivelsen af krav til
evalueringsansaettelser
uddybes.



https://jobnet.dk

10. En indgang til vejledning
og information

Ansggers samlede proces for
at opna dansk autorisation
omfatter flere myndigheder.

Det kan vaere sveert at have
det fulde overblik over
processen og vide, hvilke
myndigheder man skal ga til
hvornar. Det g@r processerne
sveere at gennemskue og kan
forlaenge processen eller fa
ansgger til at opgive at opna
autorisation.

Samling af information om
autorisationsproces,
opholds- og arbejdstilladelse
mv. via Workindenmarks
hjemmeside.

11. Automatisk anerkendelse
af ansggers EU/E@S-
uddannelse

Ansggere med statsborger-
skab uden for et EU/E@S-land
skal gennemfgre autorisati-
onsprocessen for tredje-
landsansggere, selvom
ansgger har en uddannelse
fra et EU/E@S-land som laege,
tandlaege, sygeplejerske eller
jordemoder.

Efter reglerne for EU-
ansggere kan disse grupper
opna autorisation pa bag-
grund af uddannelsesbeviset.
Ansggningsprocessen bliver
dermed laengere og mere
besveerlig alene pga. ansg-
gers statsborgerskab.

Sidestilling af tredjelands-
ansggere med ansggere fra
EU/E®@S, hvis de har EU/E@S-
uddannelse som lzege, tand-
lege, sygeplejerske eller
jordemoder, som opfylder
mindstekravne i anerken-
delsesdirektivet.




12. Inddragelse af
videreuddannelse i
uddannelsesvurderingen og
kompensation for mang-
lende kliniske timer

Ansggers uddannelseskva- 1.
lifikationer vurderes alene pa
baggrund af grunduddan-
nelsen sammenlignet med

den danske grunduddan-

nelse. Selvom ansgger har
gennemfg@rt videreuddan-

nelse, der sammen med
grunduddannelsen giver
tilstreekkelige kompetencer, 2.
eller ansgger har den
ngdvendige teoretiske viden
men mangler timer i praktik
som del af uddannelsen,
meddeles ansgger afslag pa
autorisation.

Formaliseret videreud-
dannelse inddrages for
leeger, tandlaeger og
sygeplejersker i vurde-
ringen af ansggers ud-
dannelseskvalifikationer
sammenlignet med den
danske grunduddannelse.

Mangler ansgger alene
kliniske timer (praktik) pa
uddannelsen, kan evalu-
eringsanseettelsen for-
lenges svarende til de
manglende timer.

13. Fleksibel gennemfgrelse
af evalueringsansaettelser

Begraensninger i, hvor mange
forsgg ansgger far til at

gennemfgre de evaluerings- 1.

ansattelser, som ansgger
skal gennemfgre med posi-
tivt resultat, hindrer i dag
potentielt nogle ans@gere i at
opna autorisation. Arbejds-
givere skal desuden evaluere
ansggeren i starten, midten
og slutningen af evaluerings-
anszettelser.

Fjernelse af praksis for
begraensning af antal
evalueringsansaettelser.

Fiernelse af arbejds-
givers forpligtelse til
evalueringer i starten af
evalueringsansattelsen.

14. Hyppigere skriftlige
fagprgver for tandlzeger og
e-leeringskursus i dansk
sundhedslovgivning

Tandlzegernes skriftlige fag-
preve afholdes én gang om

aret mod hvert halve &rfor 1.
leeger og jordemegdre. Det
betyder, at tandlzaegen skal
vente et helt ar pa naeste
afholdelse af prgven, fgr 2.
autorisationsprocessen kan
fortseette, hvis preven ikke
bestas.

Kursus i dansk sundheds-
lovgivning afholdes fysisk og

Skriftlige fagprever for
tandlaeger skal afholdes
halvarligt frem for arligt.

Kursus i dansk sundheds-
lovgivning skal udbydes
som e-leeringskursus med
digital preve.




udbydes, nar der er mulighed
for et tilstreekkeligt antal
deltagere. Det kan medfgre
en pause i fremdriften af
ansggers autorisations-
proces, hvis der er ventetid
pa kursusafholdelsen.

Hvis ans@gers grundud-
dannelse er afsluttet mere
end 6 ar inden ansggningen
om dansk autorisation, er
den fgrste betingelse i
autorisationsprocessen, at
ansgger skal have arbejdet
15. Dispensation fra 6- inden for sit fag i mindst 12,
arsreglen maneder inden for de sen-
este 6 ar forud for anspg-
ningstidspunktet (6-ars-
reglen). Laeger kan ikke opna
dispensation. Praksis for re-
sterende faggrupper er sa
restriktiv, at der gives dis-
pensation i ganske fa sager.

1. Leeger skal omfattes af
dispensationsmulighed.

Der skal gives dispen-

sation, hvis en arbejds-
giver gnsker at tilbyde
evalueringsanseettelse.

Anspgere om autorisation —
pa naer leger og tandlaeger —
far afslag pa autorisation,
hvis ikke autorisations-

processen er gennemfgrt Der skal gives dispensation,
16. Dispensation fra 3- inden for tre ar (3-arsfristen). hvis en arbejdsgiver gnsker
arsfristen Dermed udelukkes potentielt at tilbyde evaluerings-
fagligt kvalificerede sund- ansattelse.

hedspersoner fra at bidrage
til personaleudfordringerne i
sundhedsvaesenet. | praksis
dispenseres der i ganske fa
tilfeelde fra fristen.

Nedenfor fglger en uddybning af taskforcens overvejelser og anbefalinger. Anbefalingerne er inddelt
i folgende emner:

e Hurtigere og nemmere rekruttering af konkret efterspurgte sundhedspersoner.



e Mere personale til sundheds- og plejesektoren.
e Mere smidig og effektiv autorisationsproces for ansgger

1. Hurtigere og nemmere rekruttering af konkret efterspurgte sundhedspersoner

Anbefaling 1: Shortcut-autorisationsproces for seerligt efterspurgte sundhedspersoner
og etablering af en ny autorisationsopholdsordning

Taskforcen anbefaler, at der indfgres en shortcut-autorisationsproces for seerligt efterspurgte sund-
hedspersoner, dvs. for enkeltpersoner, uanset faggruppe. Ordningen vil vaere malrettet ansggere
med forudgaende kontakt med en arbejdsgiver om et konkret tilbud om evalueringsansaettelse i Dan-
mark.

Shortcut-autorisationsprocessen indebeerer, at:

e Ansggers autorisationsansggning prioriteres, hvis ansgger opfylder betingelserne for at veere
omfattet af shortcut-autorisation, jf. nedenfor.

o Ansgger kan pabegynde evalueringsansattelsen straks efter ansggers uddannelse er vurde-
ret egnet til afprgvning, og ansgger har opnaet den ngdvendige opholdstilladelse til Dan-
mark.

e PrgveiDansk 3, fagprgver, kursus i dansk sundhedslovgivning kan gennemfgres sidelgbende
med evalueringsansaettelsen, som varer indtil de naevnte trin er gennemfgrt, og der er op-
naet en positiv evaluering. Evalueringsansaettelsen skal dog minimum vaere 12 maneder for
laeger og tandlaeger og 6 maneder for gvrige faggrupper.

e Hele autorisationsprocessen skal veere gennemfgrt inden for en naermere fastsat frist, f.eks.
pa 4 ar for laeger og tandlaeger og 3 ar for andre faggrupper fra ansggers uddannelse er vur-
deret egnet til afpr@gvning. Styrelsen for Patientsikkerhed udsteder i den forbindelse en eva-
lueringsautorisation for hele perioden af hensyn til ansggers mulighed for at fa tid til at op-
fylde autorisationsbetingelserne. Dokumenterer ansgger, at betingelserne inklusive evalue-
ringsansattelsen/-erne er opfyldt inden evalueringsautorisationens udlgb, meddeles ansg-
ger varig dansk autorisation.

For at vaere omfattet af processen, skal fglgende betingelser veere opfyldt:

e Ansgger har oplyst sin sag fuldt ud. Det vil sige, at Styrelsen for Patientsikkerhed har modta-
get al den ngdvendige dokumentation, for at kunne behandle sagen.

e Arbejdsgiver har kontaktet Styrelsen for Patientsikkerhed direkte med gnske om at ansaette

den pagaeldende, efter ansgger har indsendt en ansggning om dansk autorisation til styrel-
sen.
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e Erdertale om en lzege eller tandlaege, skal denne — ud over ovenstaende kriterier — have
indgaet aftale med en region/et hospital om den eller de ngdvendige evalueringsansaettel-
ser pa hhv. en afdeling inden for laegen/tandlaeges speciale, eller pa to afdelinger med for-
skellige specialer, hvis der er tale om en laege uden en udenlandsk specialleegeanerkendelse
i et speciale, som findes i Danmark.

Det skal vaere en betingelse, at evalueringsansattelserne foregar pa et behandlingssted, hvor der er
mange kollegaer og god mulighed for supervision, herunder tilrettelaeggelse af vagtplaner, som giver
mulighed for sparring. Det kan f.eks. veaere pa en sygehusafdeling eller et plejehjem. Det bemaerkes i
den forbindelse, at arbejdsgiver har ansvaret for at sikre, at, at sundhedspersoner har de forngdne
danskkundskaber til at kunne fgre journal pa dansk og til at kunne kommunikere med patienter og
kolleger pa et niveau, som er patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt.

| tilknytning til oprettelse af en shortcut-autorisationsordning anbefaler taskforcen, at der samtidig
oprettes en ny opholdsordning, sd ansggere, der kan dokumentere at vaere omfattet af shortcut-
autorisationsprocessen, og som har et konkret evalueringsanseaettelsestilbud forud for indrejse til
Danmark, kan fa opholdstilladelse med henblik pa at opna dansk autorisation.

Figur 3 nedenfor illustrerer et teenkt eksempel pa, hvordan autorisationsprocessen for en konkret
ansgger om laegeautorisation kan se ud:

Figur 3
Illustration af taeenkt eksempel pa tilrettelaeggelse af shortcut-autorisationsproces for laeger i Styrelsen for
Patientsikkerhed og Styrelsen for International Rekruttering og Integration

Fagprever

Autorisation
P Kursus i dansk sundhedslovgivning Obligatoriske kurser o tilladelse til
vurdering og selvstzendigt
tilbudt evalue- virke
ke
Evalueringsanszettelse min. 12 mdr.

Max 4 ar

A

Anm..  BIa figuerer illustrerer proces i relation til Styrelsen for Patientsikkerhed, mens den gra boks illustrerer proces i relation til Styrelsen for
International Rekruttering og Integration.
Kilde:  Taskforce om udenlandsk arbejdskraft.

Anbefalingen forventes at medfgre, at sundhedspersoner med efterspurgte kompetencer lettere kan
tiltreekkes og hurtigere kan bidrage til opgavelgsningen i sundheds- og plejesektoren.

Anbefalingen vil yderligere medfgre, at seerligt efterspurgte sundhedspersoner, der ikke er laeger,
tandlaeger og sygeplejersker, kan opna en opholdstilladelse med henblik pd at opnad dansk
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autorisation, hvis de opfylder betingelserne for at fa adgang til at gennemfgre shortcut-autorisati-
onsprocessen af Styrelsen for Patientsikkerhed.

Anbefalingen skal ses i sammenhang med anbefaling 7, hvorefter sundhedspersoner under autori-
sationsophold fritages fra kravet om arbejdstilladelse og ansggere med opholdstilladelse med henblik
pa at opnad dansk autorisation kan dermed komme i evalueringsansaettelse umiddelbart efter vurde-
ringen af ansggers grunduddannelse og opnaelse af opholdstilladelse.

Derudover anbefaler taskforcen, at Styrelsen for Patientsikkerheds kriterier for den generelle priori-
tering af ansggninger ud over bopael og cpr-nummer udvides til ogsa at omfatte ansggere med kon-
kret efterspurgte uddannelser og specialer. Danske Regioner og KL melder ind til Styrelsen for Pati-
entsikkerhed, hvilke profiler, der efterspgrges, herunder hvis efterspgrgslen andres. Det vil bidrage
til en generelt mere efterspgrgselsdrevet tilgang pa autorisationsomradet, ogsa inden ansgger har et
konkret tilbud fra en arbejdsgiver.

Anbefaling 2: Forleengelse af autorisationsophold ved tilbud om evalueringsansattelse

Taskforcen anbefaler, at der indfgres mulighed for, at en udenlandsk laege eller tandlaege skal kunne
spge om forleengelse af autorisationsopholdstilladelse ud over sammenlagt 5 ar, hvis den pageel-
dende har gennemfgrt den fgrste evalueringsansaettelse med et positivt resultat og indgdet aftale
om, er pabegyndt eller har faet forleenget sin afsluttende evalueringsansaettelse som fglge af f.eks.
anbefaling 13 om fleksibel gennemfgrelse af evalueringsansaettelser.

Anbefalingen skal sikre, at udenlandske laeger og tandlaeger, som alene mangler at gennemfgre den
afsluttende evalueringsansaettelse, kan feerdigggre autorisationsprocessen, mens de er her i landet
pa et autorisationsophold.

En forleengelsesmulighed vil samtidig understgtte en mere smidig og gennemskuelig proces for an-
sggerne, idet de ikke laengere vil veere ngdsaget til at skulle sgge om opholdstilladelse efter en af
erhvervs-ordningerne for at kunne gennemfgre de afsluttende evalueringsansaettelser.

Sygeplejersker kan allerede efter geeldende ret fa forleenget deres opholdstilladelse, hvis der dispen-
seres for 3-arsfristen hos Styrelsen for Patientsikkerhed. Der er derfor ikke behov for at omfatte sy-
geplejersker af anbefalingen.

Anbefalingen skal ses i sammenhang med anbefaling 16 om dispensation fra 3-arsfristen og anbefa-
ling 12 om kompensation for manglende kliniske timer, der medfgrer mulighed for forleengelse af
evalueringsansattelsen og dermed kan vaere adgangsgivende for en forlaengelse af autorisationsop-
holdstilladelsen.
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2. Mere personale til sundheds- og plejesektoren

Anbefaling 3: Undersggelse af autorisation af “nurses” som social- og sundhedsassi-
stenter

| dag er det alene muligt for ansgger at fa vurderet sin uddannelse op imod den tilsvarende danske
uddannelse, som for “nurses” vil veere den danske sygeplejerskeuddannelse. Idet der ikke tidligere er
foretaget vurderinger af udenlandske “nurse”- uddannelser i forhold til den danske social- og sund-
hedsassistentuddannelse, er der ikke i dag viden om, i hvilket omfang disse uddannelser vil kunne
findes egnet til afprgvning som social- og sundhedsassistent. Dvs., om en “nurse”- uddannet i over-
vejende grad har gennemfgrt en uddannelse, der i niveau, varighed og indhold, svarer til en dansk
social- og sundhedsassistentuddannelse.

Taskforcen anbefaler, at der gennemfgres en analyse af potentialet i at give adgang til, at “"nurse”-
uddannede sundhedspersoner skal kunne ansgge om autorisation som social- og sundhedsassistent
i Danmark.

Analysen kan afdaekke i hvilket omfang udenlandske uddannelser som “nurse”, der ikke er vurderet
egnet til afprgvning som sygeplejerske i Danmark, kan sidestilles med en dansk uddannelse som so-
cial- og sundhedsassistent med henblik pa en videre afdaekning af, om der bgr oprettes en ny autori-
sationsproces, der giver mulighed for, at en ansgger med en udenlandsk uddannelse som “nurse” vil
kunne fa vurderet sin uddannelse i forhold til den danske uddannelse som social- og sundhedsassi-
stent, og opnd autorisation efter den almindelige autorisationsproces eller shortcut-autorisations-
processen efter anbefaling 1, hvis betingelserne herfor er opfyldt. Det vil sige, at ansgger til autorisa-
tion som social- og sundhedsassistent, der er uddannet som f.eks. “nurse”, vil kunne blive vurderet
ift. om uddannelsens niveau, varighed og indhold i det vaesentligste svarer til den danske uddannelse
som dansk social- og sundhedsassistent uanset den formelle titel pa den udenlandske uddannelse.
Det forslas, at der i fgrste omgang udvaelges en raekke konkrete cases fra forskellige lande, der har
fort til afslag pa autorisation som sygeplejerske hos Styrelsen for Patientsikkerhed, som analysen kan
tage udgangspunkt i.

Ved en eventuel ny autorisationsproces for “nurses” vil der veere behov for ogsa at se pa den geel-
dende autorisationsopholdsordning, som ikke i dag omfatter social- og sundhedsassistenter.

Ved en eventuel ny autorisationsproces for “nurses” vil der vaere behov for, at kommunerne ggr sig
erfaringer vedrgrende brug af evalueringsansaettelser, idet det i dag er meget vanskeligt for ansggere
som social- og sundhedsassistent fra udlandet at fa vurderet grunduddannelsen egnet til afprgvning.
Ansggere vil derfor sjaeldent na til det trin i autorisationsprocessen, hvor evalueringsansaettelsen skal
gennemfg@res. Nogle kommuner har arbejdet med rekruttering af udenlandske sundhedspersoner,
men alene med fokus pa rekruttering fra EU/E@S-lande, hvor der ikke stilles krav om evalueringsan-
saettelser i forbindelse med autorisationsprocessen.
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Anbefaling 4: Udvidelse af positivlisten for fagleerte med social- og sundhedshjzlpere

Taskforcen anbefaler at udvide positivlisten for fagleerte med social- og sundhedshjaelpere. Det vil
give udleendinge mulighed for at fa opholds- og arbejdstilladelse i Danmark pa baggrund af tilbudt
ansattelse som social- og sundhedshjalper forud for indrejse.

Herved vil udlzendinge fremadrettet fa mulighed for at sgge om opholds- og arbejdstilladelse efter
positivlisten for fagleerte, hvis den pagaeldende er blevet tilbudt ansaettelse i en stilling som social-
og sundhedshjalper hos en arbejdsgiver, der opfylder sine forpligtelser til at uddanne elever (det
sakaldte AUB-krav), og den tilbudte ansaettelse er pa seedvanlige Ign- og ansaettelsesvilkar.

Det bemaerkes, at det ikke er et krav, at den pagaeldende udlaending har en bestemt uddannelse for
at kunne fa ophold pa baggrund af positivlisten for fagleerte. Udleendinge, der sgger opholdstilla-
delse efter positivlisten er dog underlagt et seerligt Ignkrav, der betyder, at de skal anszettes til en
lgn, der svarer til den reelt optjente Ign, som en uddannet medarbejder far i Danmark.Anbefalingen
forventes at give arbejdsgivere mulighed for at rekruttere social- og sundhedshjzaelpere fra tredje-
lande, da puljen af potentielle medarbejdere udvides med personer, der ikke i dag vil kunne opna
opholdstilladelse. Da social- og sundhedshjelpere ikke er en autoriseret faggruppe, vil medarbejde-
ren kunne bidrage i sundheds- og plejesektoren umiddelbart efter ankomst til landet uden at skulle
gennemga en autorisationsproces.

Aktuelt er det en forudsaetning for ansaettelse som social- og sundhedshjaelper i Danmark, at medar-
bejderen er uddannet social- og sundhedshjalper efter lov om erhvervsuddannelser. Det fremgar af
overenskomsten for social- og sundhedspersonale pa det kommunale omrade. Det vil sige, at man
ikke aktuelt kan anszettes i denne stillingskategori, selvom man har en tilsvarende uddannelse fra
udlandet. Udmgntning af anbefalingen forudsaetter derfor overenskomstmaessige justeringer.

Anbefaling 5: Information om muligheden for ansaettelse i stillinger inden for sundheds-
og plejesektoren, der ikke kraever autorisation

Styrelsen for Patientsikkerhed er den fgrste myndighed, som udenlandske ansggere har kontakt til i
forbindelse med ansggning om autorisation. Derudover er Styrelsen for International Rekruttering
og Integration den fgrste myndighed, som udenlandske ansggere har kontakt til i forbindelse med
ansggning om opholdstilladelse. Dermed er der mulighed for tidligt i forlgbet at saette ind og infor-
mere om arbejdsmuligheder inden for sundheds- og plejesektoren, mens ansgger afventer autori-
sation. Herudover forekommer der en hgj grad af myndighedskontakt med Uddannelses- og Forsk-
ningsstyrelsen, da de hvert ar udarbejder flere tusinde uddannelsesniveauvurderinger for udlaen-
dinge med en udenlandsk uddannelse.

Taskforcen anbefaler derfor, at fglgende myndigheder informerer skriftligt om muligheden for at
sgge ansaettelse i sundheds- og plejesektoren, der ikke kraever autorisation:

1) Styrelsen for Patientsikkerhed ved meddelelse til ansgger om, at dennes grunduddannelse
er vurderet egnet til afprgvning eller ved afslag til ansggere med lovligt ophold i Danmark.
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2) Styrelsen for International Rekruttering og Integration ved meddelelse af opholdstilladelse
efter autorisationsopholdsordningen.

3) Uddannelses- og Forskningsstyrelsen ved meddelelse af uddannelsesniveauvurderinger til
udleendinge, som har en uddannelse inden for sundhedsomradet samt ophold i Danmark.

Informationsmaterialet udarbejdes i et samarbejde mellem KL, Danske Regioner, Styrelsen for Inter-
national Rekruttering og Integration, Styrelsen for Patientsikkerhed og Uddannelses- og Forsknings-
styrelsen. | materialet vil der kunne fremga en henvisning til, hvor henholdsvis ansggeren og arbejds-
giver kan henvende sig for mere information samt link til en eller flere jobsggningsportaler, hvor stil-
lingerne saedvanligvis slas op.

Anbefalingen skal ses i sammenhang med anbefaling 7 om fritagelse fra krav om arbejdstilladelse
under autorisationsophold.

Anbefaling 6: Afdaekning af partnerskaber med tredjelande om malrettet rekruttering
af sundhedspersoner

Da andre sammenlignelige lande, f.eks. Tyskland og Storbritannien, har rekrutteret sundhedsperso-
nale fra tredjelande gennem konkrete samarbejder, finder taskforcen potentiale i at se pd mulighe-
derne for, at ogsa Danmark indgar sadanne malrettede samarbejder. Dette for at afsgge muligheden
for at kunne rekruttere udenlandskuddannet sundhedspersonale som et bidrag til at Igse udfordrin-
gen med personalemanglen, herunder seaerligt i forhold til social- og sundhedsassistenter og sygeple-
jersker.

Taskforcen anbefaler derfor, at det afsgges, hvordan indholdet af eksisterende samarbejdsaftaler
mellem forskellige lande om rekruttering og uddannelse af sundhedspersonale neermere ser ud. Pa
den baggrund skal der tages stilling til, om Danmark skal afsgge muligheden for at indga konkrete
partnerskabsaftaler med et eller flere tredjelande.

En partnerskabsaftale kan f.eks. vedrgre, at bestemte uddannelser pa naermere aftalte uddannelses-
steder, hvor studieordningen forhandsgodkendes, vurderes som egnet til afprgvning ved ansggning
om dansk autorisation alene pa baggrund af uddannelsesbeviset. Dermed skal den enkelte ansggers
uddannelse ikke konkret vurderes, fgr ansgger kan komme videre i autorisationsprocessen.

Det skal sikres, at en eventuel aftale er i overensstemmelse med de etiske principper i WHO's Global
Code of Practice on the International Recruitment of Health Personnel fra 2010 og WHOQO’s Global
strategy on human resources for health: Workforce 2030. Derudover er det vaesentligt, at en even-
tuel rekrutteringsordning tager hgjde for en god modtagelse af de nye medarbejdere pa arbejdsplad-
sen og i samfundet generelt.
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3. Mere smidig og effektiv autorisationsproces for ansgger

Anbefaling 7: Fritagelse fra krav om arbejdstilladelse under autorisationsophold

Taskforcen anbefaler, at en udleending, der efter udleendingeloven meddeles autorisationsopholds-
tilladelse, skal fritages fra kravet om arbejdstilladelse.

Med anbefalingen sikres, at udleendinge pa autorisationsophold far mulighed for hurtigere at starte i
bl.a. en evalueringsansattelse, idet de ikke skal udfylde og indsende en ansggning om arbejdstilla-
delse og afvente Styrelsen for International Rekruttering og Integrations sagsbehandling. Det vil
geelde uanset om ansgger samtidig vil veere omfattet af shortcut-autorisationsprocessen efter anbe-
faling 1 eller ej.

Det bemaerkes, at udleendinge med et opholdsgrundlag efter en af udlzendingelovens erhvervsord-
ninger allerede i dag har en arbejdstilladelse som del af opholdsgrundlaget.

Anbefaling 8: Undersggelse af sprogforlgb malrettet sundhedspersoner og fjernelse af
tidsfrist for opfyldelse af minimumskarakterkrav i forskellige prgver

Taskforcen anbefaler, at der med inddragelse af KL og Danske Regioner igangsaettes en tveerministe-
riel undersggelse af, om der i forbindelse med en eventuel fremtidig andring af det nuveerende
sprogprevekrav for gvrige faggrupper end sygeplejersker bgr etableres et separat eller supplerende
sprogforlgb med sprogundervisning og tilhgrende sprogprgve szerligt malrettet sundhedspersoner.
Dette med henblik pa at understgtte, at ansgger i seerlig grad undervises i sprog i relation til kommu-
nikation med patienter og andre sundhedspersoner, og for at imgdega den nuvaerende problemstil-
ling om visitation til danskuddannelse. Undersggelsen skal afdaekke muligheden for at etablere
sprogforlgb malrettet sundhedspersoner, herunder evt. tilrettelaeggelse og realisering af forlgbet.

Taskforcen anbefaler endvidere, at kravet om, at karaktererne i de forskellige delprgver skal opnas
ved prgveterminer inden for 12 maneder ophaeves. Det betyder, at resultater fra forskellige prgve-
terminer kan anvendes sammen uanset, hvor lang tid der er mellem dem. Anbefalingen skal geelde
alle faggrupper, der skal opfylde sprogprgvekrav.

Anbefalingen vil medfgre, at der i fgrste omgang fjernes en barriere for opfyldelse af de nuvaerende
sprogprevekrav, og at en afklaring af behovet for et malrettet forlgb for udenlandske sundhedsper-
soner, der gnsker at arbejde i det danske sundhedsvaesen, understgttes.

Anbefaling 9: En indgang til ansggning om evalueringsansaettelse

Taskforcen anbefaler, at jobnet.dk under Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering anvendes som
én samlet portal, hvor ansggere kan oprette sin ansggning om evalueringsansaettelser i forhold til
ansattelse i bade regioner, kommuner og praksissektoren.

Anbefalingen kan lette ansggers proces, da ansgger alene behgver at oprette sin ansggning ét sted.
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Ligeledes anbefaler taskforcen, at der etableres én indgang i hver region, hvor ansggere kan hen-
vende sig for at fa vejledning om muligheden for at sgge evalueringsanszettelse pa regionens syge-
huse m.v. Herved far regionerne ogsa et bedre udgangspunkt for at arbejde strategisk med deres
rekruttering af sundhedspersoner fra tredjelande.

| forleengelse heraf anbefaler taskforcen, at der indgas et samarbejde mellem myndigheder og ar-
bejdsgivere med henblik pa at informere arbejdsgivere om muligheden for via jobnet.dk at finde an-
spgere til stillinger, der egner sig som evalueringsanszettelser. Samarbejdet kan involvere KL, Danske
Regioner, Styrelsen for Patientsikkerhed og Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering.

Herudover anbefaler taskforcen, at Styrelsen for Patientsikkerhed uddyber beskrivelserne af krav til
evalueringsanseaettelser for de forskellige faggrupper pa sin hjemmeside, sa det bliver tydeligere for
ansggere og arbejdsgiver, hvilke stillinger, der kan veere relevante.

For sd vidt angar laeger, der skal gennemfgre to evalueringsansaettelser for at opna autorisation, for-
slar taskforcen, at en region skal tilstreebe ogsa at tilbyde evalueringsansaettelse nr. 2 pa en afdeling
inden for regionen, nar laegen har opnaet en positiv evaluering i den fgrste evalueringsansaettelse.

For sa vidt angar tandlaeger, hvor der er et krav om evaluering bade inden for voksentandpleje og
inden for bgrne- og ungdomstandpleje, som foregar i henholdsvis private tandlaegeklinikker og pa
offentlige (kommunale) tandplejeklinikker, anbefaler taskforcen, at samarbejdet mellem kommuner
og lokale privatpraktiserende tandlaeger styrkes.

Flere kommuner samarbejder i dag med privatpraktiserende tandlaeger, dog i forskelligt omfang. Der-
for kan et incitament til samarbejde pa omradet overvejes, f.eks. sa kommuner, der kan og har mu-
ligheden og ressourcerne til det, kan udbyde et sammenhangende evalueringsforlgb til ansggerne,
mod at ansggerne til gengeeld forpligter sig til en fortsat ansaettelse som tandlaege via kommunens
tandplejeordningien periode efter evalueringsansaettelsen, f.eks. 1 eller 2 ar. Det sammenhangende
evalueringsforsgg kan have flere former, og besta af to ansaettelsesperioder i forlaengelse af hinan-
den eller sidelgbende.

Anbefaling 10: En indgang til vejledning og information

Taskforcen anbefaler, at der indgas et samarbejde mellem myndigheder og arbejdsgivere involveret
i ansggers samlede proces for opnaelse af autorisation, opholds- og arbejdstilladelse, danskuddan-
nelse, evalueringsansaettelse mv. og Workindenmark med henblik pa at samle henvisninger til de
enkelte myndigheders vejledninger og information pa www.workindenmark.dk. Samarbejdet kan in-
volvere KL, Danske Regioner, Styrelsen for International Rekruttering og Integration, Styrelsen for
Patientsikkerhed og Workindenmark.
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Anbefaling 11: Automatisk anerkendelse af uddannelse fra et EU/E®@S-land

Taskforcen anbefaler, at en ansgger med statsborgerskab i et tredjeland, som har taget en uddan-
nelse inden for et sektorerhverv i et EU/E@S-land, jf. afsnit 2.1.2, automatisk skal have anerkendt sin
uddannelse i samme omfang som en ansgger, der er statsborger i et EU/E@S-land.

Anbefalingen medfgrer, at ansgger ikke skal opfylde yderligere betingelser for at opna autorisation
end dokumentation for sin EU/E@S-uddannelse som laege, tandleege, jordemoder eller sygeplejerske.
Det medfgrer en vaesentligt simplere og kortere autorisationsproces for ansgger, da processen side-
stilles med processen for EU/E@S-ansggere inden for sektorerhverv. For leeger omfattet af ordningen
estimeres, at det gennemsnitligt vil betyde en forkortelse af autorisationsprocessen pa ca. 4-5 ar. Dog
vurderes det, at ansggere fortsat vil skulle bruge noget tid pa at tilegne sig forngdne danskkundska-
ber. Dette adskiller sig dog ikke fra forholdene for ansggere, der i dag er omfattet af EU-regelsaettet.

Anbefalingen har ikke indvirkninger pa de geeldende regler for opholds- og arbejdstilladelser for tred-
jelandsstatsborgere.

Anbefaling 12: Inddragelse af videreuddannelse i uddannelsesvurderingen og kompen-
sation for manglende kliniske timer

De enkelte landes uddannelsessystemer varierer i bade niveau og opbygning. Det er kendt, at i nogle
lande er uddannelsen opbygget pa en made, sa grunduddannelsen ikke kan sidestilles med den til-
svarende danske grunduddannelse, fordi grunduddannelsen i indhold og varighed ikke svarer til den
danske uddannelse. Ansggere uddannet i disse lande vil derfor som udgangspunkt altid fa afslag pa
deres ansggning om dansk autorisation, uanset at de via efterfglgende formaliseret uddannelse har
opbygget kvalifikationer, der mindst svarer til kvalifikationer, der opnas gennem den danske grund-
uddannelse, f.eks. leeger der har gennemfgrt en specialleegeuddannelse efter deres grunduddan-
nelse. Endvidere kan antallet af kliniske timer have betydning for ansggers mulighed for at opna dansk
autorisation.

Pa den baggrund anbefaler taskforcen, at sundhedspersoner fra faggrupper, hvor der findes formali-
seret videreuddannelse, skal kunne pabegynde autorisationsprocessen ud fra en vurdering af, at an-
spgers samlede uddannelsesniveau som minimum svarer til den danske grunduddannelse pa det til-
svarende fagomrade. Det vil for nuvaerende vaere relevant for laeger, tandlaeger og sygeplejersker.
Vurderingen vil i udgangspunktet veere baseret pa grunduddannelsen og eventuel formaliseret vide-
reuddannelse til grunduddannelsen i form af en specialleegeuddannelse, en specialtandlaegeuddan-
nelse eller for sygeplejersker en samlet sundhedsfaglig specialuddannelse, der som minimum svarer
til diplomniveau (et ar/60 ECTS-point) eller masterniveau (to ar/120 ECTS-point). Enkeltstaende kur-
ser eller andre kortere uddannelsesforlgb inddrages ikke i vurderingen.

Derudover anbefaler taskforcen, at sundhedspersoner, der har et tilstraekkelig teoretisk uddannelses-
niveau, men ikke opfylder betingelsen om, at antallet af kliniske timer i uddannelsen skal svare til
antallet af kliniske timer i den danske grunduddannelse, skal kunne kompensere for de manglende
kliniske timer ved en forlaengelse af evalueringsansaettelsen.
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Anbefalingen medfgrer, at evalueringsansaettelsen forleenges i forhold til en almindelig evaluerings-
ansattelse svarende til det antal kliniske timer som uddannelsen er kortere end den tilsvarende dan-
ske uddannelse, sdledes at ansgger ved udstedelse af autorisation har gennemfgrt superviseret kli-
nisk praksis svarende til den danske uddannelse, jf. figur 4 nedenfor.

Figur 4
lllustration af forlaengelse af evalueringsansaettelse med manglende kliniske timer

Evalueringsanseettelse + Kliniske timer

Vurderingen af det kliniske timetal, der skal kompenseres for, skal foretages af Styrelsen for Patient-
sikkerhed i forbindelse med vurderingen af uddannelsesniveauet ud fra sundhedspersonens indivi-
duelle opnaede kliniske timer under den sundhedsfaglige uddannelse. Pa den baggrund fastlaegges
den eventuelle forleengelse af den ngdvendige evalueringsansaettelses varighed. Mangler ansgger
kliniske timer, vil det vaere en betingelse for at komme videre i autorisationsprocessen, at ansggeren
har opndet en aftale om evalueringsansaettelse med den ngdvendige varighed pa et offentligt be-
handlingssted. Det sikrer, at undtagelsen til hovedreglen om vurdering af grunduddannelsen kun geel-
der for konkret efterspurgte sundhedspersoner, som en arbejdsgiver er interesseret i at ansaette.

Med anbefalingen sikres, at efterspurgte sundhedspersoner med et tilstraekkeligt uddannelsesniveau
ikke forhindres i at opna dansk autorisation som fglge af forskelle i uddannelsernes opbygning. Task-
forcen vurderer, at aendringen kan have stor betydning for netop de sundhedspersoner, som er saer-
ligt efterspurgte af arbejdsgiverne og som har eller kan opna et lovligt opholdsgrundlag, selvom der
ikke forventes at vaere tale om et stort antal ansggere.

Anbefaling 13: Fleksibel gennemfgrelse af evalueringsansattelser

Taskforcen anbefaler af hensyn til ensartetheden for arbejdsgiver, at hvert anszettelsessted alene skal
indsende et evalueringsskema til Styrelsen for Patientsikkerhed ved evalueringsansattelsens afslut-
ning, med den undtagelse, at der ogsa skal indsendes evaluering halvvejs i hver evalueringsansaet-
telse for laeger (dvs. efter 3 maneder). Laeger og tandlaeger vil saledes skulle opna positiv evaluering
ved afslutningen af hver af deres to evalueringsansattelser — foruden ogsa halvvejs for leeger — og
ansggere fra alle andre faggrupper skal opna en positiv evaluering ved afslutningen af evalueringsan-
saettelsen. Dette vil sikre, at Styrelsen for Patientsikkerhed far relevant evaluering fra alle ansaettel-
sessteder og samtidig paleegges ansaettelsesstederne ikke at udfgre ungdigt mange evalueringer.

Taskforcen anbefaler ogsa at ophaeve den nuvaerende praksis om generel begraensning af antallet af
evalueringsautorisationer en ansgger kan opna. Den sidste evalueringsansaettelse skal dog pabegyn-
des senest 5 ar efter, at en laege eller tandlaege, herunder med speciale, har faet sin uddannelse



vurderet som egnet til afprgvning og senest 3 ar efter en ansgger fra de gvrige faggrupper har faet
sin uddannelse vurderet som egnet til afprgvning. Det vil sikre at 6-arsreglen har reel betydning, fordi
der er en endelig graense for, hvor laenge man kan have veeret vaek fra sit fag og stadig opna autori-
sation.

Det bemaerkes, at en tidsfrist for at gennemfgre autorisationsprocessen kun vil veere ny for laeger og
tandlaeger. For alle gvrige faggrupper, der har en frist pa 3 ar efter de geeldende regler, forlaenges
fristen pa den made, at fristen geelder for padbegyndelse og ikke afslutning af evalueringsansaettelsen.

Anbefalingen medfgrer mere fleksibilitet for ansgger og giver potentielt ansgger bedre muligheder
for at opna autorisation, fordi det ikke laengere i sig selv er et begraenset antal forsgg til evaluering.

Anbefalingen skal sdledes samtidig ses i sammenhang med forslag 16 om dispensation fra 3-arsfri-
sten i tilfeelde, hvor ansgger er blevet tilbudt en konkret evalueringsansaettelse efter 3-arsfristens
udlgb.

Desuden skal forslaget ses i sammenhang med anbefaling 2, idet en forleengelse af eller pabegyn-
delse af en ny evalueringsansaettelse vil give adgang til forlaengelse af autorisationsopholdstilladelsen
for laeger og tandlaeger.

Anbefaling 14: Hyppigere skriftlige fagprover for tandleeger og e-leeringskursus i dansk
sundhedslovgivning

Taskforcen anbefaler, at der for tandleeger afholdes halvarlige skriftlige fagprgver med henblik pa at
give ansggere mulighed for at gennemfgre den samlede autorisationsproces hurtigere. Taskforcen
vurderer desuden, at der ikke er behov for at gge hyppigheden for afholdelse af mundtlige prgver
samt laegers og jordemgdres skriftlige fagprgver, som allerede i dag afholdes halvarligt eller tilrette-
legges konkret efter behov.

Anbefalingen vil medfgre en kortere autorisationsproces i seerdeleshed for ansggere, der har brug
for mere end et forsgg til at besta de forskellige fagprever, jf. figur 5.
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Figur 5
Eksemplificering af tidsbesparelse i ansggningsprocessen som fglge af hyppigere prgveafholdelser
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Taskforcen anbefaler desuden, at kurset i dansk sundhedslovgivning udbydes til laeger og tandlaeger
som e-leeringskursus, der afsluttes med elektronisk prgveafholdelse. Prgven kan gennemfgres, nar
ansgger har faet oprettet et MitlD, typisk nar ansgger har faet ophold i Danmark, og vil kunne gen-
nemfgres pa ethvert tidspunkt i autorisationsprocessen, dog senest en maned efter fgrste evalue-
ringsanseettelse er pabegyndt. Anbefalingen forudsaetter dels udvikling af et e-laeringskursus i dansk
sundhedslovgivning, dels en andring af den generelle autorisationsproces for laeger og tandlaeger,
saledes at kravet om bestaet kursus i dansk sundhedslovgivning kan opfyldes undervejs i evaluerings-
anszettelsen.

For sa vidt angar kurset i dansk sundhedslovgivning har dette ikke de seneste ar udgjort en flaskehals
i autorisationsprocessen, da det har vaeret muligt at udbyde kurset efter behov. Det ma dog pa bag-
grund af antallet af ansggninger som Styrelsen for Patientsikkerhed har modtaget de seneste ar an-
tages, at der vil blive et vaesentligt forgget behov. Herudover giver et e-laeringsforlgb mulighed for at
tilbyde kurset pa frivillig basis til flere faggrupper, uden at det medfgrer en meromkostning.
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Anbefaling 15: Dispensation fra 6-arsreglen

Taskforcen anbefaler, at der gives leeger tilsvarende adgang til dispensation for 6-arsreglen som alle
andre faggrupper har. Det estimeres, at anbefalingen vil medfgre, at op til ca. 5 laeger arligt vil kunne
pabegynde autorisationsprocessen pa baggrund af dispensationsmuligheden.

Taskforcen anbefaler endvidere, at muligheden for Styrelsen for Patientsikkerheds meddelelse af di-
spensation for alle faggrupper udvides saledes, at der kan dispenseres for 6-arsreglen, hvis ansgger
kan dokumentere at have et konkret tilbud om evalueringsansattelse og arbejdsgiveren kan be-
grunde, hvorfor 6-arsreglen skal fraviges for den konkrete ansgger. Det er ikke muligt at estimere,
hvor mange sundhedspersoner, der kan opna tilbud om evalueringsansaettelse forud for vurderingen
af grunduddannelsen og uden at have arbejdet i mindst 12 maneder inden for de sidste 6 ar.

Anbefalingen skal understgtte, at szerligt efterspurgte sundhedspersoner far bedre mulighed for at
gennemfg@re autorisationsprocessens gvrige trin frem for at blive frasorteret i starten af processen.

Nedenfor i tabel 9 er opgjort antallet af ansggere, der i 2021 og 2022 fik afslag pa dansk autorisa-
tion som fglge af 6-arsreglen:

Tabel 6
Afslag pa autorisation i 2021 og 2022 pa grund af 6-arsreglen

Faggruppe 2021 2022
Leeger 0 1
Sygeplejersker 2 10
@vrige faggrupper 1 2

Kilde:  Styrelsen for Patientsikkerhed

Anbefaling 16: Dispensation fra 3-arsfristen

For alle faggrupper undtagen laeger og tandlaeger geelder, at autorisationsbetingelserne skal vaere
opfyldt inden for 3 ar fra ansggers grunduddannelse er vurderet egnet til afprgvning af Styrelsen for
Patientsikkerhed (3-arsfristen). Det sker, at ansggere far afslag pa deres ansggning om dansk autori-
sation, fordi ansgger ikke opfylder autorisationsbetingelserne inden for fristen. Der er ikke fastsat
regler om dispensation fra 3-arsfristen, men i praksis dispenseres der i serlige tilfeelde for fristen.
F.eks. hvis ansgger har vaeret pa barsel eller har vaeret syg i en laeengere periode inden for de tre ar,
og det efter en konkret vurdering er realistisk for ansggeren at gennemfgre autorisationsprocessen
inden for en kortere periode. Det er Styrelsen for Patientsikkerhed, der treeffer afggrelse om evt.
dispensation.

Nedenfor i tabel 9 er opgjort antallet af ansggere, der i 2021 og 2022 fik afslag pa dansk autorisa-
tion som fglge af 3-arsfristen:
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Tabel 7
Afslag pa autorisation i 2021 og 2022 pa grund af 3-arsfristen

Faggruppe 2021 2022
Sygeplejersker 30 16
@vrige faggrupper 11 11

Anm.: Leeger og tandlaeger indgar ikke i opggrelsen, da disse ikke er underlagt en frist for gennemfgrelse af autorisationsprocessen. Det
bemaerkes, at én ansgger om autorisation som fysioterapeut, der er omfattet af opggrelsen af gvrige faggrupper i 2022, havde bestaet
Prgve i Dansk 3. Ingen af de gvrige ansggere havde indsendt dokumentation for opfyldt sprogprgvekrav inden udlgbet af 3-arsfristen.
Kilde:  Styrelsen for Patientsikkerhed

For at sikre, at ansggere, der er teet pa at opna dansk autorisation, far mulighed for at gennemfgre
den sidste del af autorisationsprocessen, anbefaler taskforcen, at der gives dispensation, nar alle fgl-
gende betingelser er opfyldt:

1) ansgger opholder sig i Danmark,

2) ansgger mangler alene at gennemfgre evalueringsansaettelse, og

3) ansgger kan dokumentere at have pabegyndt eller vaere blevet tilbudt en konkret evaluerings-
ansaettelse.

Anbefalingen medfgrer, at en administrativ barriere fjernes, sa ansggere, der er konkret efterspurgte
og befinder sig i den sidste del af autorisationsprocessen, ikke udelukkes fra at feerdigggre autorisa-
tionsprocessen og opna autorisation.

Anbefalingen skal pa sigt ses i sammenhang med anbefaling 7 om fritagelse fra kravet om arbejds-
tilladelser for udlaendinge omfattet af autorisationsopholdsordningen.

4.2. Pkonomiske konsekvenser
Anbefalingerne medfgrer samlet set ikke merudgifter i staten, selvom nogle anbefalinger medfgrer

en begraenset forggelse i statslig administration m.v. Det skyldes, at anbefaling 7 om fritagelse fra
krav om arbejdstilladelse for sundhedspersoner pa autorisationsophold omvendt medfgrer offent-
lige mindreudgifter. Udgifterne afholdes dermed inden for ministeriernes eksisterende rammer
samt gebyrfinansieres. Vurderingen forudsaetter en sendring af gebyrstrukturen pa autorisations-
omradet i Styrelsen for Patientsikkerhed.
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