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Til landets kommuneleger (for videresendelse til fastleger og legevaktsleger) 
  
Helsedirektoratet orienterer med dette om at Stortinget har vedtatt endringer i psykisk 
helsevernloven som ble lagt frem i Prop. 147 L (2015-16).   
Endringene som er av betydning for kommunehelsetjenesten trer i kraft 1. september 2017. 
                
Vi vedlegger et informasjonsbrev som har gått ut til regionale helseforetak m.fl. om lovendringene. 
Det er lovendringene som omtales i brevets kapittel 4 og 6.4 som er spesielt aktuelle for 
kommunehelsetjenesten: 
  

 Manglende samtykkekompetanse oppstilles som nytt vilkår for tvungen observasjon, 
tvungent vern og tvungen behandling, jf. psykisk helsevernloven §§ 3-2, 3-3 og 4-4 (unntak 
dersom pasienten utgjør en fare for eget liv eller andres liv eller helse). 
  

o Etablering av tvungen observasjon/ tvungent psykisk helsevern krever som kjent en 
legeundersøkelse av en lege uavhengig av det psykiske helsevernet, jf. phvl. § 3-2 og 
3-3. Dette er som oftest en lege tilknyttet den kommunale helsetjenesten. Uttalelsen 
fra legen skal bl.a. inneholde en vurdering av om vilkårene for tvungen obs./ 
tvungent vern er oppfylt («alvorlig sinnslidelse, tilleggsvilkår mv).  
Legen må etter 1. september også vurdere pasientens samtykkekompetanse.  

  
  

 Faglig ansvarlig i psykisk helsevern får en plikt til å samrå seg med annet kvalifisert 
helsepersonell ved vedtak om behandling uten eget samtykke- § 4-4 A tredje ledd nr. 10. 

o For ytterligere å heve kvaliteten på vedtak om behandling uten eget samtykke og 
legge til rette for en bred vurdering utover det medisinskfaglige, innføres det en plikt 
for faglig ansvarlig i psykisk helsevern til å samrå seg med annet kvalifisert 
helsepersonell før det treffes vedtak treffes. Dette kan blant annet være 
helsepersonell som kjenner pasienten godt, slik som for eksempel fastlege, personell 
i kommunal helsetjeneste eller miljøpersonell i avdelingen. 
  
  

Helsedirektoratet har oppdatert rundskriv til psykisk helsevernloven i forbindelse med lovendringene 
(IS 1/2017).  
Kommentarer knyttet til regelendringene nevnt ovenfor finnes i rundskrivets kap. 2 «særlige 
samtykkebestemmelser», hvor vurdering av samtykkekompetanse omtales. Det vises også spesielt til 
kommentarene til loven §§ 3-1, 3-2, 3-3 og § 4-4 a første ledd. 
https://helsedirektoratet.no/lover/psykisk-helsevernloven 
  
I lenken ligger nytt rundskriv som gjelder fra 1. september i år. Til høyre på siden ligger foiler og 
opptak fra et informasjonsmøte som omhandler (alle) lovendringene.  
  
  

https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/prop.-147-l-20152016/id2504160/
https://helsedirektoratet.no/lover/psykisk-helsevernloven
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