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1. Innledning av samtalen

Utvalgsleder presenterte kommisjonens medlemmer og sekretariat som var til stede og som
fulgte intervjuet digitalt.

Sekretariatsleder gikk gjennom en del formaliteter knyttet til gjennomfgringen av intervjuet,
og papekte at det skrives referat og tas lydopptak fra samtalen. Sekretariatsleder orienterte
om at referatet og lydopptaket er interne dokumenter, som kommisjonen i utgangspunktet
ikke gir innsyn i. Nar arkivet overleveres til Arkivverket, vil offentlighet vurderes av
Arkivverket etter offentleglova.

Sekretariatsleder viste til at taushetserkleering er signert og understreket at brudd pa
taushetsplikt kan medfgre sanksjoner. Sekretariatsleder presiserte at Rieber-Mohn er
underlagt instruks om a forklare seg/bidra til kommisjonens arbeid, jf. statsministerens
instruks om tilgang til opplysninger for Koronakommisjonen. Den som intervjues kan uten
hinder av taushetsplikt gi Koronakommisjonen opplysninger som er ngdvendige for
kommisjonens arbeid, jf. lov om informasjonstilgang m.m. for Koronakommisjonen § 2.

2. Sentrale sporsmal i dette intervjuet
De viktigste temaene i dette intervjuet er: Rolle, krisehandtering og koordinering.
TEMA: Forberedthet
Kvinnsland: Vi er veldig opptatt av forberedthet. Hadde IMDi noen planer for hvordan

innvandringsbefolkningens behov og interesser skulle ivaretas i en krise som
koronapandemien?



Rieber-Mohn: | beredskapsplanene vare tidligere hadde vi det, men det kom en endring i
2015 hvor man definerte at IMDi ikke var en samfunnskritisk institusjon. Dermed ble
innretningen pa beredskapsplanene endret. | beredskapsplanen var ikke
innvandringsbefolkningen spesifikt nevnt.

Kvinnsland: Hadde dere for gvrig forberedt dere pa noe vis?

Rieber-Mohn: Ja, generelt, men ikke et spesifikt fokus pa innvandrerbefolkningen.
Kvinnsland: Nar du sier generelt, hva betyr det?

Rieber-Mohn: Det betyr bare generell krisehandtering ved en krise.

Kvinnsland: Uavhengig av type krise?

Rieber-Mohn: Ja. Det er for sa vidt heller ikke sa veldig unaturlig ettersom vi er
sektorovergripende. Sektoransvaret er ganske klart plassert bade hos kommuner og andre
statlige virksomheter. IMDi er et fagdirektorat med et overordnet ansvar for & iverksette
integreringspolitikken. Vi er ikke farst og fremst en farstelinjetjeneste, men et
kompetansesenter og fagdirektorat. Med unntak av minoritetsradgiverordningen. Det er ikke
sann at vi har mye direkte kontakt med innvandrerbefolkningen. Det er et viktig poeng.

TEMA: Samhandling og samarbeid

Kvinnsland: Epidemien er en langvarig og tverrsektoriell krise. Det kreves samarbeid og
samhandling pa tvers. Hvilke erfaringer har du/dere gjort dere positivt og negativt fra IMDi sitt
stasted sa langt i denne pandemien?

Rieber-Mohn: Det har for veert en reise med mange lzeringspunkter. | mars opplevde jeg at
vi snudde oss veldig raskt.. Forst tenkte vi pa hvordan det sto til i kommunene. Det er i
kommunene det stgrste integreringsarbeidet skjer, og det er mange tusen nyankomne som
gar pa introduksjonsprogram og far norsk- og samfunnsfagundervisning. Allerede da man
stengte ned, var vi ute for a fa informasjon av kommune-Norge om situasjonen. | tillegg satt
vi ganske raskt i gang med mer forskningsrelatert virksomhet. Blant annet ble det ganske
raskt levert en rapport om situasjonen i kommunene. Det var forste stoppunktet, fordi vi var
bekymret for alle de tusen menneskene. Da ble det ganske raskt klart at kommunene
forsgkte sa godt de kunne & holde hjulene i gang, men at det var et amputert tilbud som ble
gitt seerlig pa den mer arbeidsrettede delen av introduksjonsprogrammet. De mest sarbare i
utgangspunktet, med lave digitale og spraklige ferdigheter, var de som kom aller darligst ut.
Det forte til at vi raskt kom i dialog med departementet, og hadde dialog om a fa pa plass en
pakke som innebar at man kunne utvide introduksjonsprogrammet, fordi vi sa at det ville
veere behov for det.

Det neste vi gjorde, som vi ogséa gjorde usedvanlig kjapt — jeg tror vi brukte fire dager pa a
foresla for departementet en innretning pa tilskuddsordningene vare til frivilligheten. Vi
forvalter jo ganske mange millioner kroner i tilskudd til frivilligheten. Vi sa jo for det farste at
de tilskuddsmottakerne ikke ville kunne gjennomfare en del av de aktivitetene de hadde fatt
stotte til, men vi sa ogsa et akuttbehov for & komme ut med mer informasjon til ulike
innvandrergrupper. Det vi gjorde i fgrste runde var a fa pa plass et vedtak. Vedtaket innebar
at i motsetning til det vanlige, hvor det er sgknadsbaserte ordninger, fikk vi en
tilskuddsordning hvor vi inviterte seks store nasjonale organisasjoner som vi visste hadde
ryggrad og nettverk nok.

Kvinnsland: Hvilke organisasjoner var det?



Rieber-Mohn: Det var Norsk Folkehjelp, Caritas, Norske Kvinners Sanitetsforening, Kirkelig
Kulturverksted, Norsk Folkehjelp og Rade Kors. Over helgen fikk de 6,5 millioner kroner
fordelt til & drive oppsekende virksomhet, og med en forutsetning om ogsa a inkludere andre
frivillige organisasjoner og samarbeide tett. Vi sa tidlig at det var behov for & samordne seg,
slik at ikke alle gjorde det samme. Vi hadde tett dialog med de nasjonale organisasjonene,
hvor ogsa Guri Melbye, som statsrad, deltok aktivt i mater med de nasjonale
organisasjonene.

| april fikk vi pa plass en ny tilskuddsordning slik at 140 frivillige organisasjoner fikk statte.
Dette var en del nye frivillige organisasjoner som fikk statte for & drive oppsekende arbeid,
fordi det ble tidlig klart for oss at den skriftlige informasjonen ikke ville holde. Det var blant
annet pa bakgrunn av informasjon fra kommunene og de nasjonale organisasjonene. Vi
gnsket at nasjonale myndigheter matte ta ansvar for a gi autoritativ informasjon, slik at de
lokale frivillige organisasjonene kunne bruke det og tilpasse det til sine brukergrupper. |
dialog med de frivillige organisasjonene ble det tydelig for oss at for at de skulle na gjennom
var det viktig at de bade hadde kompetanse om dem de snakket til og med, men ogsa at de
hadde tillit hos dem som de snakket til, for a na gjennom med ngdvendig informasjon.

Kvinnsland: Fgr vi forlater det med samarbeid — de frivillige organisasjonene er stort sett
nasjonale organisasjoner. | alle fall de seks du nevnte.

Rieber-Mohn: Ja, de seks i fgrste runde er nasjonale. De andre er lokale.

Kvinnsland: Samtidig ligger et ansvar i kommunen der folk bor. Hvordan ordner dere den
samhandlingen mellom det kommunale ansvaret, og det som gar fra de nasjonale
organisasjonene? Det hgres litt komplisert ut.

Rieber-Mohn: Ja, det er komplisert. Det er direktelinje mellom IMDi og de frivillige
organisasjonene, og IMDi og kommunene. Vi har utvekslet erfaringene fra kommunene til de
frivillige organisasjonene, og fra de frivillige organisasjonene til kommunene. Det er klart at
en rekke kommuner, avhengig av starrelse og kapasitet, har mye kontakt og dialog med de
frivillige organisasjonene, bade lokalt, men delvis ogsa nasjonalt. Det er en rekke
organisasjoner, slik som Caritas, som bade kan fa lokal statte og nasjonal statte fordi de har
bade lokale aktiviteter og nasjonale aktiviteter. Oslo kommune er ogsé veldig gode, og har
brukt sine nettverk og de frivillige organisasjonene veldig aktivt.

Kvinnsland: Du nevner departementet, men har det vaert annet type samarbeid pa tvers?
Bade pa direktorats- og etatsniva, men ogsa pa departementsniva i prosessen med
utgangspunkt i deres oppdrag?

Rieber-Mohn: Ja, det har det vaert. Det ble tidlig opprettet en koordineringsgruppe for
sarbare barn og unge, hvor jeg deltok fra direktoratets side.

Halvorsen: Var dere med i den farste?

Rieber-Mohn: Nei, ikke den fagrste som utdanningsdirektoratet hadde, men den
koordineringsgruppen som heter sarbare barn og unge, som ble ledet av Trommald fra
Bufdir. Vi sa mer pa konsekvensene av nedleggelsen for sarbare barn og unge, og som kom
med en rekke forslag til tiltak, hvor det viktigste var a gjenapne barnehager og skoler.

Vi deltok ogsa i en arbeidsgruppe, hvor det fremdeles er pagaende arbeid med FHI,
Helsedirektoratet, Oslo kommune og IMDi. Denne arbeidsgruppen er veldig helseorientert og
handler om a bidra til informasjonsspredning til helsearbeidere og ulike typer helserelaterte



virksomheter. Der har vi samarbeidet om en felles rammeavtale for oversettelser,
tolketjenester, kampanjer osv.

Kvinnsland: Det gjelder innvandrerbefolkningen i Oslo kommune fgrst og fremst?

Rieber-Mohn: Ja, men ogséa nasjonalt. Hvorfor Oslo kommune ble med i utgangspunktet er
nok fordi det er en stor problemstilling i Oslo, fordi innvandrerbefolkningen utgjer sa mange
prosent.

Kvinnsland: Kan du si hvor mange av innvandrerne i Norge som bor i Oslo? Og da tenker
jeg pa fgrstegenerasjonsinnvandrere.

Rieber-Mohn: Na skiller man jo ikke lenger mellom farste- og andregenerasjonsinnvandrere.
Definisjonen av innvandrere i befolkningen er jo da etterkommere av to utenlandskfgdte
foreldre. Den ligger vel na pa rundt 30 %. | noen bydeler er det stort flertall, mens i andre
bydeler er det langt feerre. Det ligger rundt 30 %.

Flgtten: Da mener du at 30 % av Oslos befolkning har innvandrerbakgrunn?
Rieber-Mohn: Ja.
Kvinnsland: Jeg tenkte pa andelen innvandrerbefolkning i Oslo vs. innvandrere totalt sett.

Rieber-Mohn: Ok, sann sett ja. Totalt i landet er det 17,2 %. Da er det nesten dobbelt sa
mange i Oslo.

TEMA: Rolle, krisehandtering og koordinering

Rieber-Mohn: Nar det gjelder det jeg snakket om, sa var det den arbeidsgruppen. Utover i
april sa vi helt klart behovet for & samordne og koordinere informasjonen og
situasjonsbeskrivelsen for hvordan det sto til. Da ble denne koordineringsgruppen opprettet
den 23. april. IMDi fikk ansvaret for a lede denne koordineringsgruppen. Det star ikke
spesifikt i mandatet at det ma vaere en koordineringsgruppe, men vi valgte den formen. Den
bestar av atte direktorater, inklusiv IMDi. Vi har ikke hatt s& mange mgater, men vi har
arbeidet mellom mgtene med rapportering, og dette har blitt fulgt opp videre. Det gjelder
blant annet bruk av tolketjenester, som viste at varierte veldig. Det gjaldt ogsa spredning av
ngdvendig informasjon. Vi hadde en kartlegging av hvorvidt beredskapsplanen inkluderte
innvandrerbefolkningen. Det er noe av det som det har blitt rapportert pa.

Pa bakgrunn av dette har det blitt fulgt opp av departementet, og det har blitt sendt ut en
veileder til alle statlige relevante direktorater med informasjon om hvordan de ber falge opp.
De holder na pa med en ny veileder, som kommer i Igpet av uken, for bruk av tolketjenester.
Denne skal brukes pa statlig og kommunalt niva. Det er uten tvil ganske varierende hvorvidt
man bruker kvalifisert tolk, og det kan potensielt fa store konsekvenser. En del bruker
ukvalifisert tolk, og det er bedre enn ingen tolk, men det er faktisk viktig at man bruker
kvalifisert tolk. Vi er nasjonal tolkemyndighet, og har ansvaret for nasjonalt tolkeregister. Vi
lanserte et nytt register na i vares. Vi har ogsa et ganske stort arbeid pa gang for a rekruttere
kvalifiserte tolker, og for & formidle til ulike instanser ngdvendigheten av & bruke kvalifisert
tolk.

Fletten: Kan du si litt mer om prosessen som ledet frem til at dere fikk dette
koordineringsansvaret? Hva gjorde at man bestemte at det skulle veere et slik
koordineringsansvar, og hvorfor skjedde det ikke tidligere enn 23. april?



Rieber-Mohn: Det ma dere nesten spgrre departementet om. Det er det vanskelig for meg a
svare pa. Bakgrunnen fremkommer jo av mandatet. Det var en bekymring for at smittetallet
var vesentlig hgyere. Og man var vel s mye opptatt av de langsiktige konsekvensene for
innvandrerbefolkningen. Derfor sier mandatet ogsa at man skal vurdere mer langsiktige
sosiogkonomiske konsekvenser for innvandrerbefolkningen. Det er et arbeid vi er fullt i gang
med, etter den farste fasen med informasjonsspredning, samordning, utvikling av veiledere,
oversettelser osv. Det er et veldig viktig arbeid. Det var det som var beveggrunnen til at
departementet satte ned en slik koordineringsgruppe.

Fletten: Var dere padrivere selv for at det skulle bli en gruppe, eller at dere skulle fa et slikt
type koordineringsansvar?

Rieber-Mohn: Ja, det var vel en dialog mellom oss og departementet underveis. Bade pa
innretning av mandat, og pa maten vi skulle jobbe pa. Det er naturlig fordi vi i utgangspunktet
har en viktig rolle som padriver og samordner pa integreringsfeltet.

En refleksjon nar det gjelder padriver- og samordningsrollen, er at den er knyttet til vare
virkemidler og er veldig operasjonell. Vi er i tett kontakt med kommuner, de nye
fylkeskommunene og med sektormyndighetene ganske bredt. En refleksjon er at vi nok bagr
utvikle den samordningsrollen ogsa med overordnede. Det pandemien har lzert meg er at
man ma stille sparsmal ved om dersom det kommer en ny type krise, for eksempel forgiftet
vann, en terrorhandling, i hvilken grad er norske myndigheter beredt pa og har en forstaelse
for at Norge er mer mangfoldig. Og hvordan nar man ut med informasjonen veldig raskt? For
det tror jeg er en erkjennelse; man har ikke helt tatt hgyde for at Norge ser annerledes ut.
Det ikke er sann som pa 50-tallet der alle satt og sa pa Dagsrevyen, og at du kan na
gjennom NRK. Nar det er sagt, sa er min analyse — noe jeg ogsa har diskutert med
Helsedirektoratet — at Norge, tross alt, i sine beredskapsplaner har kommet langt lenger enn
Sverige. Der tror jeg de i langt mindre grad har oppdatert sine beredskaps- og kriseplaner,
og tatt hgyde for at man er et mangfoldig samfunn hvor man ma bruke ulike virkemidler for &
sikre likeverdige tjenester og for & na ut.

Flgtten: Vi kommer litt tilbake til det, men far vi slipper koordineringsrollen: Den nye
tilskuddsordningen, den ligger til koordineringsrollen - den som de 140 organisasjonene fikk,
forvaltes der?

Rieber-Mohn: Ja.

Flgtten: Nar det gjelder de seks store organisasjonene, hvor viktige har de veert i arbeidet?
Hvor mye nytte har det veert i det de har gjort under pandemien?

Rieber-Mohn: De var viktige i den fgrste fasen med tanke pa a na ut med informasjon og
dialog og oppse@kende arbeid. Jeg ledet ekspertutvalget som kom med 29 forslag il
justeringer og nye tiltak for a na ut i befolkningen. Der definerte vi fire barrierer, hvorav
informasjonsbarrierer helt apenbart er en. Informasjonen ma tilpasses og smittevernteamene
ma ha flerkulturell kompetanse og spraklig kompetanse. Vi hadde en rekke slike
informasjonstiltak.

Men det er helt klart at det er tre andre barrierer ogsa. Det er gkonomiske barrierer, seerlig
knyttet til arbeidsinnvandrere og andre som ikke har opparbeidet seg trygderettigheter. De
kan av gkonomiske grunner oppleve stort press om & delta og ga pa jobb, selv om man er
smittet eller er i karantene. Det er ogsa sosiale barrierer — det er et press innenfor enkelte
grupper om a delta i begravelser, bryllup osv. De vet utmerket godt at de ikke bar, men
likevel er presset sa stort at de deltar. Og det er kulturelle barrierer — det kan vaere overtro
eller at man tror at Gud gjer som Gud vil, og det som skjer det skjer, eller at det ikke er sa
farlig. De kan tro at muslimer ikke blir rammet. Det dreier seg om behovet for at
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myndighetene skal ha stor tillit i alle deler av befolkningen. Redusert tillit far ogsa
konsekvenser i en pandemi. Det er ikke noe som er lgst gjennom en koordineringsgruppe
eller pa kort sikt. Det dreier seg om hvorvidt vi lykkes med integreringspolitikken.

Fletten: Koordineringsansvaret er opplagt et stort ansvar, og mye arbeid. Har det gatt pa
bekostning av den ordineere driften i IMDi, eller har dere en sa robust organisasjon at dere
kunne sette av folk til & jobbe med dette koordineringsansvaret ved siden av det ordinaere
dere driver med?

Rieber-Mohn: Det er klart at det har veert tidkrevende. Ikke minst ekspertgruppen, hvor vi
fikk 14 dager pa oss pa a levere en innstilling. Det var absolutt krevende. Samtidig ma jeg si
at de digitale ferdighetene som har utviklet seg, har sine fordeler. Av de 140 frivillige
organisasjonene som fikk statte, hadde jeg Teams-mate med 120 av dem uten problemer. Vi
hadde ogsa kontakt med FHI som kunne formidle situasjonsbildet og utfordringer na. Det gir
ogsa noen effektivitetsmuligheter. Jeg opplever at vi klarte & holde oppe driften, og klarte a
snu oss rundt. Det er klart at det har hatt store konsekvenser nar grensene ble stengt, og vi
skal greie & hente overferingsflyktninger til Norge og fortsette & bosette. Vi har ogsa
minoritetsradgivere ved veldig mange skoler som skal gjgre sin jobbe mot negativ sosial
kontroll osv. Sa det er jo et puslespill & fa det til & ga opp.

TEMA: Covid-19-smitte blant utenlandskfodte

Kvinnsland: Overrepresentasjon av smitte i innvandringsbefolkningen er jo et faktum. Hva
tenker du er den viktigste arsaken til det?

Rieber-Mohn: Det er sammensatte arsaker. Det har gatt sapass kort tid at man har lite
forskning som er ferdigstilt. Det er mye forskning som pagar rundt omkring i verden, men
resultatene av den forskningen foreligger i sveert liten grad til na. Det blir & basere seg pa
den kunnskapen og praksisen som finnes.

FHI og Helsedirektoratet har forelgpig ikke noe grunnlag for a si noe helt klart om
sammenhenger. Man har korrigert smittetallene for yrke, kjgnn, hvorvidt man bor i en stor
eller liten kommune, og ingen av de forholdene gir noe vesentlig utslag. Det er mange som
mener at fattigdomsproblematikk, trangboddhet osv., vil spille en rolle. Men det har man ikke
nok kunnskap om til & si noe i dag. Det blir rett og slett at man tror det er noen
sammenhenger, uten at man vet.

Man ser at det er veldig store forskjeller mellom ulike grupper. Somaliere, pakistanere,
irakere, afghanere er blant de starste gruppene. S& kommer ogsa personer fra Polen. Der er
det heller ikke noen klare sammenhenger. Somaliere er en ganske ny innvandringsgruppe,
mens pakistanere er en veletablert gruppe. Og det jeg har stilt spgrsmal ved er at FHI av en
eller annen grunn bruker en annen begrepsbruk om innvandringsbefolkningen.
Innvandringsbefolkningen anses bare som de som er utenlandskfgdte. Derfor har man heller
ikke statistikk for etterkommerne. De haper a fa den statistikken pa plass, men det har de
forelapig ikke fatt. FHI har en antakelse om at smittetallene ville vaere hgyere dersom man
inkluderte etterkommere.

Halvorsen: Er det slik at SSB bruker en annen definisjon enn FHI, eller har de samme
definisjon, men datagrunnlaget som FHI far fra MSIS og annet har ikke de samme
kategoriene?

Rieber-Mohn: Det er SSB som er de autoritative her, og som definerer hvem
innvandringsbefolkningen inkluderer. Hvorfor FHI bruker en annen definisjon ma man nesten
sporre dem om. Det gjgr at man bare far et delvis bilde av totalsituasjonen. Smittetallene ville



sannsynligvis veert hayere for innvandrerbefolkningen dersom man hadde inkludert
etterkommerne.

Kvinnsland: Hvis vi ser pa den problematikken vi har dvelt ved na, pa fasene: tenker du at
myndighetene burde tenkt at det var en risikoproblematikk? | en vanlig smitteverden er jo
trangboddhet og gkonomisk status osv. velkjente parametere for utsatthet. Burde
myndighetene i stgrre grad, og pa et tidligere tidspunkt, ha tenkt pa det og gjort noe med
det? Da tenker jeg veldig tidlig pa varen.

Rieber-Mohn: Jeg opplevde at myndighetene gjorde nettopp det, ved at de snudde seg
rundt og var bekymret for smittetallene. | mars tok det noe tid fer bildet ble klart. Man visste
ikke sa mye 12. mars, om hvordan smittetallene kom til & se ut. Det var vel 2-3 uker etter 12.
mars at det ble klart at smittetallet blant somaliere var veldig hgyt. Man var ikke klar over det
fra dag 1, og fra man var klar over det opplever jeg at man tok en rekke grep. Det gjelder
bade lokalt, da seerlig i Oslo kommune, men ogsa nasjonalt. Man fikk ned smittetallene blant
somaliere. De har na gatt opp igjen i hgst.

Kvinnsland: Ja, og det er andre delen av spgrsmalet mitt. Nar man hadde den kunnskapen,
hvilke forebyggende tiltak har man hatt? Den andre bglgen har jo veert varslet, og den kom
veldig pa i de siste manedene av aret. Hva kunne man ha laert av varen for & klare dette
bedre i hgst, fordi det er fortsatt en betydelig overrepresentasjon?

Rieber-Mohn: Da tar man i sa fall som utgangspunkt at det ville hatt vesentlig betydning om
man hadde gjort noe mer eller annet. Det er ikke ngdvendigvis riktig. Man har iverksatt veldig
mange tiltak overfor norsk-somaliere. Man har hatt oppsegkende virksomhet, hatt
ambassadearer fra egne miljger, det er bevilget tilskudd til norsk-somaliske organisasjoner for
a drive oppsgkende virksomhet, bade FHI og statlige myndigheter har veert pa somalisk
radio, man har brukt bydelsmadre. Man har hatt en ganske massiv innsats pa
forebyggingssiden, men ogsa pa a gjere testing mer tilgjengelig og mer mobilt, man har gitt
mulighet til & ta testing hjemme, karantenehotell. Jeg opplever at man har hatt en aktiv
innsats for & fa ned smittetallene. Det er ogsa noen sammenhenger man ikke vet sa mye om.
Det er overrepresentasjon ogsa blant innlagte som har innvandrerbakgrunn, og blant de som
har dgdd av korona, selv om de tallene forelgpig er ganske sma. Hadde man hatt noen flere
typer virkemidler som ikke hadde veert benyttet, er jeg helt overbevist om at vi hadde gjort
det. Vi hadde tatt det i bruk. Det har ikke statt pa velvilje eller ressurser.

Kvinnsland: Det er interessant det du sier om at dersom man hadde hatt den riktige
definisjonen av innvandrergrupperingen hadde det sett enda verre ut. Da vil man fa med
annengenerasjon og unge. Og det fanger man ikke opp pa den maten det gjeres i dag. Det
er sann jeg forstar deg?

Rieber-Mohn: Ja.
TEMA: Kommunikasjon og informasjon til spraklige minoriteter

Flgtten: La oss ga tilbake til det du har sagt om kommunikasjon. Vi har pratet om
kulturforstaelser, og mange ting som kan gjere at det er mer smitte. Har vi noe
kunnskapsgrunnlag for & si hva kommunikasjon i seg selv betyr. Kan det vaere at man ikke
har skjgnt dette, og ikke fatt informasjon tidlig nok om smitterisiko og smittefare,
smittevernstiltak osv.? Vet vi noe om det?

Rieber-Mohn: Ja, det vet vi en del om. Hvis man leser ekspertutvalgets rapport, sa sier vi

ganske mye om behovet for & malrette og tilpasse informasjonen og kommunikasjonen. Det
gar pa alt fra a tenke pa at man bar oversette pressekonferanser. Det ma gjgres automatisk.
Det gar ogsa pa a oversette nye anbefalinger og rad. For eksempel nar man har maks antall
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personer, og de ma sitte pa fastspente seter. Hvordan skal man forsta det i en moské? Det
er ikke en stol der. Det er klart at man ma ta hgyde for at folk lever forskjellig og er
forskjellige ogsa i anbefalinger og ved oversettelsen av anbefalingene.

Det er ogsa helt apenbart at det kunne veert mye mer klarsprak. Det er s& komplisert at jeg
ogsa synes det er vanskelig a forstd noen av de anbefalingene. Man har jo mattet ha nye
pressekonferanser for a oppklare sine egne anbefalinger. Hvis man i tillegg har darlige
norskkunnskaper, er det enda vanskeligere. Man ma ogsa ta hagyde for at det er mange som
ikke har digitale ferdigheter, og som ikke far informasjon gjennom PC-en. Det er de faerreste
som leter opp hjemmesider og nettsider, og leser risikorapporter fra FHI.

Fletten: Hvordan har dere jobbet konkret for & kartlegge hva minoriteter har problemer med
a forsta, og hvilke minoriteter som har mest problemer med & forsta dette? Har dere hatt noe
arbeid for a kartlegge det i lgpet av pandemien?

Rieber-Mohn: Det er naturlig & tenke seg at der smittetallene er hgyest, er de som ogsé har
de starste utfordringene med a forsta og a etterleve. Jeg vil ta med etterleve ogsa, og ikke
bare det a forsta. Det er mange innvandrergrupper hvor smittetallene er lavere enn i
befolkningen i gjennomsnitt. Det er stor spredning. Man ma ta hgyde for at det er forskjell pa
om man er en flyktning fra Irak eller en inder som jobber i IT-bransjen. Man ma bruke ulike
kanaler, og ulike mater for a na fram.

Fletten: Hva ma til for & sikre sprak og kulturbasert informasjon til ulike spraklige
minoriteter?

Rieber-Mohn: Det er der vi har ment at frivillige organisasjoner spiller en gkende rolle. Ikke
som primeerkilde, men som supplerende til den offentlige informasjonen som gis. At de gis
muligheten til &8 formidle det pa en enklere og mer tilpasset mate, til personer og grupper som
de har et gjensidig tillitsforhold til.

Kvinnsland: Vi hadde et innspillmgte fra ambassadarene. Det var interessant, og man
vektla i stor grad at dersom man ikke far vist at man er i en tillitsrelasjon, sa har man en
ganske betydelig barriere.

Flgtten: Du kommenterte at det er et fatall som gar inn pa nettsider og sjekker. Dere har en
god del pa deres nettsider tilrettelagt pa ulike sprak. Dere har ogsa linker til veldig mange
andre nettsider, slik at man ma klikke seg videre og videre for 8 komme inn til informasjonen.
Hvordan vurderer dere det? Hvis folk i utgangspunktet har barriere mot & skru pa mobilen
eller padden sin for 8 komme inn pa nettsider, og sa ma de videre og videre for a finne
informasjonen. Har dere vurdert om dere kan gjare det pa en annen mate?

Rieber-Mohn: Nettsidene er delvis basert pa at de skal veere tilgjengelig for kommunene,
programradgivere og andre som jobber. Ikke farst og fremst brede lag av befolkningen. Da
bruker vi andre kanaler, blant annet sosiale kanaler; Facebook osv. Vi har lagt vekt pa a
veere bindeledd mellom Norge og de frivillige organisasjonene for & na bredere ut.

Fletten: Det finnes oversatt informasjon pa FHI og pa Helsenorge, og mange forskjellige
sider. Og det er mange sprak. Vet dere om det brukes av befolkningen?

Rieber-Mohn: | varierende grad. Et av forslagene vare fra ekspertutvalget var a samle alt pa
én side, og at den skulle veere lettere tilgjengelig, og slik at folk skulle slippe a klikke seg
videre mange ganger for & finne den riktige informasjonen.



Flgtten: Dere har jo ogsa en samleside, men den er bare pa norsk og engelsk. Den er heller
ikke lett & bruke som en inngangsport. Dere har ikke vurdert & gjgre den tilgjengelig pa flere
sprak?

Rieber-Mohn: Vi har valgt a linke vare nettsider til Helsedirektoratet og FHI sine sider, som
inneholder oversettelser til mange sprak. Andre deler av vare nettsider har primaert
kommuner og andre som brukere. De bruker vare sider veldig hyppig.

3. Laeringspunkter
Kvinnsland: | retrospekt; hva tenker du at du skal gjgre annerledes fremover?

Rieber-Mohn: Som jeg nevnte nar det gjelder beredskap og kriseplaner, mener jeg at jeg vil
jobbe for at IMDi har et mer padriver- og samordningsansvar for & sikre at
beredskapsplanene involverer innvandringsbefolkningen. Det mener jeg er et viktig
leringspunkt.

Kvinnsland: Da tenker du generelt i statsadministrasjonen?

Rieber-Mohn: Da tenker jeg generelt i statsadministrasjonen. Vi har ogsa begynt dette
arbeidet nar det gjelder beredskapsplaner. Det er en viktig oppgave. Andre leeringspunkter er
a selv ha klarere planer, og a veere i stand til & trykke pa knappen. Med ressurspersoner,
nettverk, de frivillige organisasjonene, og vaere mer forberedt selv. Ogsa tenker jeg at vi har
leert en del om samarbeid og samordning, som jeg tror kommer til nytte i videre.

Kvinnsland: Tenker du da pa etatsniva spesielt?

Rieber-Mohn: Ja, da tenker jeg pa etatsniva. Det er jo alltid krevende a fa til det tverrfaglige
samarbeidet pa tvers av sektorene, nar sektoransvaret ligger plassert spredt utover. Jeg
synes arbeidet har vist at vi har greid @ samarbeide godt.

Kvinnsland: Nar det gjelder DSB og statsforvalternes rolle: hva tenker du f.eks.
statsforvalternes rolle i undervisningssektoren, ogsa vis-av-vis innvandringsbefolkningen og
dine behov fra IMDi sitt stasted? Er det noe man kan videreutvikle, eller er statsforvalterne
veldig bevisst pa dette?

Rieber-Mohn: Vi har, i motsetning til utdanningsdirektoratet, ikke en direkte link opp mot
fylkesmennene. Utdanningsdirektoratet har hatt veldig stor nytte av det i det arbeidet de har
gjort. Vi har ikke samme link opp til fylkesmennene. Der har det veert lite kontakt i denne
fasen.

Kvinnsland: Og med DSB da?

Rieber-Mohn: Heller ikke s& mye kontakt med dem.

Kvinnsland: Hvis vi ser pa din egen rolle og det dere har gjort, og tenker pa dine oppgaver
og ditt mandat, er det et gnske om at andre skal tilpasse seg noe for at du skal kunne
arbeide bedre? Det er mange andre omrader som har en side til integrering. Er det noen av

dem som skulle gjort noe annerledes slik at IMDi sine oppgaver ble forenklet?

Rieber-Mohn: Det er klart at jo mer andre sektormyndigheter tar hayde for en mangfoldig
befolkning og likeverdige tjenester, jo lettere blir jobben var.

Kvinnsland: Det er noe med mandatets karakter, hvor det er en tilretteleggerfunksjon mer
enn en utgverfunksjon.



Rieber-Mohn: Ja.
4. Avsluttende spgrsmal
Kvinnsland: Er det noe sentralt vi har glemt & sparre deg om?
Rieber-Mohn: Nei, jeg tror ikke det.
Kvinnsland: Har vi veert relevante?

Rieber-Mohn: Ja, absolutt.
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