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TAUSHETSERKLÆRING 

Jeg forstår at jeg, gjennom mitt arbeid i Velferdstinget, vil kunne komme over forhold, 1 

personopplysninger og meddelelser som uvedkommende ikke skal få kjennskap til. 2 

Jeg er klar over at denne taushetserklæringen er gjeldende så langt det ikke kreves 3 

oppklaring i pågående varslingssak. 4 

I en krise- eller nødsituasjon, kan nødetater (politi, ambulanse, helsepersonell og 5 

brannvesen) gis nødvendig informasjon slik at forsvarlig hjelp kan gis. 6 

Forpliktelser 7 

I kraft av mitt verv i Velferdstinget forplikter jeg meg med dette til å behandle 8 

opplysninger jeg blir fortalt i fortrolighet, av eller omhandlende Velferdstingets 9 

representanter, tillitsvalgte, honorerte, ansatte eller gjester, konfidensielt. 10 

Får jeg kjennskap til handlinger som bryter med Velferdstingets retningslinjer, har jeg 11 

plikt til å varsle videre til varslingsutvalget om hendelsen. Om det er mulig varsler jeg 12 

videre i samråd med den utsatte, men plikten til å varsle gjelder også dersom den 13 

utsatte ikke ønsker det. 14 

Jeg påtar meg denne taushetsplikten både i perioden vervet, ansettelsesforholdet eller 15 

oppdraget varer og etter fratreden.  16 



 

2 

 

Jeg er klar over 17 

• At brudd på taushetsplikten er å anse som et brudd på Velferdstingets 18 

retningslinjer og kan medføre sanksjoner. 19 

• At taushetsplikten med de nevnte begrensningene, også gjelder etter opphør av 20 

vervet, ansettelsesforholdet eller oppdraget. 21 

Denne erklæringen er utferdiget i to eksemplarer, hvorav Velferdstinget, ved 22 

Velferdstingets administrasjon, og undertegnede beholder hvert sitt eksemplar. 23 

Undertegnede har også mulighet for å signere og sende inn elektronisk. 24 

…………………………………………………………………………………………. 

Dato/sted 

………………………………………………………………………………………….. 

Underskrift  

…………………………………………………………………………………………. 

Navn i blokkbokstaver 


