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Forsvarlige tjenester

Forsvarlighetskravet

Tiltak med tvang og makt kan bare nyttes
nar de er faglig og etisk forsvarlige. Dette
slas fast i sosialtjenestelovens § 6A-3. Det
er ikke spesielt for kapittel 6A at det stilles
krav om forsvarlighet i tjenesteytingen.
Krav om at tjenester skal vare forsvarlige
er gitt en sentral plass i den nye helseper-
sonelloven.

Etter legelovens § 25
plikter leger & utgve sin
virksomhet forsvarlig og

med tillegg. Fokus vil vare pa de forsvar-
lighetskravene som ma vere oppfylt nar det
fattes vedtak om bruk av tvang. De etiske
kravene har sin gyldighet ogsa ved skade-
avverging i enkelttilfeller.

Etiske forsvarlighetskrav

Den enkelte tjenestemotaker har krav pa re-
spekt for sin personlige
integritet og sin rett til
selvbestemmelse. En skal

blant annet gjgre sitt beste , Krav om ikke krenke rettigheter
for & gi sine pasienter at tjen- den enkelte har som
kyndig og omsorgsfull menneske og borger i
hjelp. ester skal landet. All tjenesteyting

For at en tjeneste skal
vere forsvarlig, ma den ut-
fgres i samsvar med lov og
forskrift, etiske prinsipper
ma vere etterlevd av tjen-
esteyterne og tjenestene
ma oppfylle faglige krav.
Kravet om forsvarlighet
overlapper med bade retts-
sikerhetskrav og krav om kvalitet i tjen-
esteytingen. Arbeid med kvalitetsutvikling
og kvalitetssikring bidrar til & gjgre tjenest-
ene forsvarlige.

I helselovgivningen finner vi fa
spesifikke krav som ma vare oppfylt for at
tjenestene skal vere forsvarlige. I stedet pa-
legger lovgivningen fagpersonellet &
utvikle faglige og etiske standarder for
tjenesteytingen pa sitt omrade. Alle virk-
somheter som yter helsetjenester skal etabl-
ere internkontrollsystemer for & sikre at
tjenestene faktisk oppfyller paleggene om
forsvarlighet. Det er imidlertid ikke mulig &
utforme standarder eller retningslinjer for
all tjenesteyting. Det er ngdvendig at tjen-
esteyterne ogsa bygger pa sitt faglige og et-
iske skjgnn. En kan godt si at kravet om for-
svarlighet innebzarer at tjenesteyterne skal
foreta gode skjgnnsmessige vurderinger.

I kapittel 6A med forskrift og rundskriv
har en gatt lenger enn i helselovgivningen
med hensyn til a fastsla hvilke etiske og
faglige krav som skal gjelde og hvilke
skjgnnsmessige avveininger som ma
foretas. Men som vi skal se, gjenstdr det
mye arbeid med utvikling av standarder og
faglige klargjgringer.

Faglige og etiske krav til forsvarlighet i
tjenesteyting henger tett sammen. Her vil
likevel kravene i kapittel 6A bli gjennom-
gatt atskilt, slik de er presentert i lovteksten

vaere forsvar-
lige er gitt en
sentral plass i
den nye helse-
personelloven.

skal skje med respekt for
den enkeltes likeverd.
Bruk av tvang medfgrer
med ngdvendighet et
etisk dilemma, siden
tvang innebarer at en
krenker den enkeltes rett
til selvbestemmelse og
rett til & vere seg selv.
Det eneste som kan gjgre det etisk forsvar-
lig a krenke disse sentrale rettighetene
gjennom bruk av tvang, er at tvangsbruken
er uomgjengelig ngdvendig. Slik ngdvendig
bruk av tvang finner en
bare nar to vilkar er opp-
fylt. For det fgrste ma
tjenestemottakeren ha en
veremate som medfgrer
fare for vesentlig skade.
For det andre skal det
ikke veere rad a avverge
eller begrense skaden
gjennom inngrep uten
bruk av tvang. Hva som
skal menes med vesentlig
skade og inngrep uten

Jan ; :
Skjerve o U N I L
er professor i psykologi ved
Universitetet i Bergen, og med-
lem av «<KAP 6A-radet».

(Foto Tor Visnes).

www.sor-nett.no

Y Al tjen-
esteyting
skal skje med
respekt for
den enkeltes
likeverd.

tvang, er gitt en omfattende drgfting i rund-
skrivet til kapittel 6A.

I de tilfellene der det er godtgjort at det er
ngdvendig & bruke tvang, ma tiltakene ikke
ha et formal som gér utover det & avgrense
eller avverge skaden. Nar tvang brukes for &
endre atferd, skal det vere for & redusere
framtidig skadevolding. Skal tvangsbruk
veere etisk forvarlig, ma den ngdvendige
tvangen vere minst mulig krenkende og
inngripende. En skal aldri velge tiltak som
virker gjennom & vere nedverdigende. Nar
en skal vurdere om et tiltak kan virke ned-
verdigende, ma en ta hensyn til tiltakets ut-
forming, hva som karakteriserer den enk-
elte tjenestemottakeren og den situasjonen
tiltaket brukes i.

Har en valg mellom ulike framgangs-
mater som kan ivareta malet med tvangs-
bruken, skal en alltid velge den mildeste
formen. Hvilke framgangsmater som er mer
eller mindre inngripende og belastende, ma
gis en skjgnnsmessig vurdering. Blant for-
holdene som ma tas med i vurderingen, er
graden av frihetsinnskrenking, graden av
ubehag eller anstrengelse, graden av fysisk
maktbruk, tiltakets varighet, tiltakets hypp-
ighet, hvor vanlig/uvanlig tiltaket er, situa-
sjonen tvangen nyttes i, forhold ved tjen-
estemottaker og forhold ved tjenesteyter.

En ma ogsa alltid ha for
gye at bruk av tvang kan ha
en langsiktig negativ inn-
virkning ved at relasjonen

mellom tjenestemottaker
og tjenesteyter kan bli
skadet.

Det skal 6g alltid vare
forholdsmessighet mellom
graden av inngrep og al-
voret av skaden en vil av-
verge. Igjen ma en foreta
en skjgnnsmessig vurder-
ing av hvor inngripende til-
taket er og veie dette mot skadeomfang.
Livstruende skader gjgr det etisk forsvarlig
med mer inngripende tiltak enn hva for ek-
sempel skader som fglger av sosialt for-
nedrende atferd, gjgr det berettiget & bruke.
I forskriften er det trukket gvre grenser for
hvor inngripende tiltak kan vere. Over-
skrider tiltakene disse grensene, er det ikke
rom for avveining, uansett hvor alvorlig
skaden som en vil avverge, er.

Helsepersonell er lovpalagt & vurdere
egen kompetanse for aktuelle arbeidsopp-
gaver. Det ses som uforsvarlig & pata seg
oppgaver en ikke har de ngdvendige kvali-
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fikasjoner for & utfgre. I kapittel 6A er for-
svarlighetskravet med hensyn til kvalfika-
sjoner ivaretatt gjennom opplisting av
formelle kvalifikasjons-
krav for a utfgre tjenester
med tvang. En kan ogsa
se det slik at de faglige
forsvarlighetskravene i

Y Alle virk-

Eksempelvis er det rimelig enighet om
hvilke omrader som bgr omhandles i en
habiliteringsplan. De spesifikke mal og til-
tak ma selvsagt vaere basert
pa en kartlegging av den
enkelte brukerens behov.
Slik kartlegging ma vere
tverrfaglig, og det fore-

kapitlet, omtalt nedenfor, somheter ligger modeller for hvilke
medf;z)rer. at cdet :31" etisk som yter forhold som mé’! under-
uforsvarlig a pita seg helseti t spkes. Et vanskelig spgrs-
oppgaver en ikke er elsetjenester mal som kapittel 6A krever
kvalifisert for. skal etablere at det tas stilling til, er om
internkontroll- tjenestemotakeren er ut-

viklingshemmet. Hyvilke

Faglige forsvarlig- systemer. metoder som er faglig

hetskrav

Det er et mangfold av be-

stemmelser som til sammen utgjgr de fag-
lige kravene som ma oppfylles for at det
skal veere forsvarlig 4 nytte tvang i tjenester.
Metodene som brukes ma vere veldoku-
menterte, og det ma gis en faglig begrunn-
else for at tiltakene kan antas a redusere
sannsynligheten for skadevoldende atferd.
Det ma foretas en omfattende kartlegging
og analyse av tjenestemottakerens vansker
og livsbetingelser. Mal for tiltakene ma
formuleres slik at en kan evaluere om hen-
sikten med tiltakene blir oppnadd. Tvangs-
bruken ma inngd i en helhetlig habiliter-
ingsplan der hovedvekten ligger pa & styrke
brukerens ferdigheter og mestring. Tiltak
uten bruk av tvang skal ha vert utprgvd
eller blitt vurdert som uegnete fgr tvang kan
tas i bruk.

Nar tiltak med tvang blir nyttet, ma det
fgres tilsyn med at gjennomfgringen er i
samsvar med vedtak som er fattet. Det ma
foretas lgpende registrering av effekt og bi-
effekter. Tiltakene ma avsluttes hvis de ikke
gir gnsket resultat innen forventet tid, eller
at de gir uheldige fglger.

Faglige standarder

Ovenfor er det listet opp
en rekke faglige krav som
har det til felles at de kan
oppfylles pa ulike mater
og i ulik grad. Hva er sa
faglig godt nok for at

ikke

tjenesten skal kunne sies mentere
a vere forsvarlig? Det tiltak er
trengs standarder eller lykket.
normer for den faglige

virksomheten som det

enkelte tjenestetilbudet

ma vurderes opp mot. Slike standarder er
det fagmljgene selv som ma forme,
og de fylkeskommunale habiliterings-
tjenestene er de naturlige padriverne i
arbeidet. P& enkelte omrader er en godt i
gang, pa andre omrader gjenstar det mye ar-
beid.

99 Deter

enkelt a doku-

holdbare for det diagnost-
iske arbeidet, krever videre
utredning. Hvem som har kompetanse til &
foreta de ngdvendige vurderingene, frem-
gar heller ikke av loven.
Det er et krav at tiltak
uten tvang vanligvis skal
vare prgvd for det fattes

Grenser

De faglige og etiske forsvarlighetskravene
er juridiske krav som tjenesteytingen ma
oppfylle. Jussen stiller ogsa krav om at
selve saksbehandlingen er forsvarlig, noe
som blant annet krever at det er hjemmel
for de vedtak som fattes, og at det foreligger
gyldige vedtak, godkjent av fylkesmannen,
for tvangsprosedyrer tas i bruk.

Skal det veere hjemmel for et vedtak, ma
saksforholdet det fattes vedtak om, falle inn
under lovens virkeomrade. I kapittel 6A er
det trukket grenser for virkeomradet som
fordrer vanskelige etiske og faglige vurder-
inger. Slike grenser er skillene mellom
tvang/ikke  tvang,  utviklingshemmet/
ikke utviklingshemmet, medisinske/ikke
medisinske tiltak, vesentlig skade/ikke ves-
entlig skade og atferdsvansker/psykiske
vansker. For & fglge saksbehandlings-

reglene ma en ogsd kunne
skille mellom tiltak med
og uten tvang (ikke sa

vedtak om tiltak med , Det ma enkelt som det kan hgres

tvang. Det fglger logisk ut), mellom enkelttiltak,

av kravet at de alternative foretas en atferdsendrende tiltak og
omfattende

tiltakene skal ha vist seg &
vere mislykkete for at
vedtak om tvang skal
kunne fattes. Det er ikke

kartlegging og
analyse av

omsorgstiltak, mellom ngd-
vendige/ikke ngdvendige
ledd i daglige omsorgsru-
tiner og mellom faresit-

enkelt & dokumentere at tjenestemotta uasjoner/ikke  faresitua-
et tiltak er mislykket. For kerens sjoner. Skal rettssikker-
a kunne trekke en slik vansker og heten for den enkelte

konklusjon, ma det stilles
strenge krav til gjennn-
omfgringen av tiltaket.
Det hersker ennda mye
uklarhet bade rundt be-
grepet alternative tiltak og kravene som ma
stilles til utprgvingen.

Det stilles krav om at metoder som nyttes
i tiltak med tvang skal vere veldokument-
erte. Tilsvarende krav ma stilles til alterna-
tive tiltak for at bruken og utprgvingen skal
veare forsvarlig. I rundskrivet til kapittel 6A
er det satt opp noen krit-
erier for hva som skal
menes med veldokument-
ert. Blant annet skal forsk-
ning om metodene vare
publisert i anerkjente tids-

skrift. Det er selvsagt
at et gnskelig at den praktiske
mis- virksomheten skal veare
forskningsbasert. Det vil

styrke kvaliteten av ar-

beidet. Men hva som kon-

kret skal menes med forsk-
ningsbasert praksis, og hvordan en skal
oppna dette, reiser mange kompliserte
spgrsmal som det langt fra er noen all-
minnelig enighet om. P4 dette omradet vil
det i beste fall vaere langt fram for en har
standarder som kan legges til grunn for
vurdering av forsvarligheten av vedtak.
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livsbeting-

bruker ivaretas, ma det ut-
vikles en felles forstaelse
av hvordan disse grensene
skal trekkes.

Et pionérarbeid

Kapittel 6A har en detaljrikdom i sin opp-
listing av hvilke krav som ma stilles til for-
svarlige tjenester, som annnen lovgiving
mangler. Vel er det bade uklarheter og
mangler i lovtekst og rundskriv, men ka-
pitlet stimulerer til faglig utviklingsarbeid
pé en unik méte. P4 sikt er det god grunn til
4 hdpe pa at resultatet av loven vil innebare
kvalitetsgking ikke bare i tjenester med
tvang, men i alle tjenester til utviklings-
hemmete. De fleste forsvarlighetskravene
er sa allmenne i sin karakter, at de har sin
gyldighet for all tjenesteyting.
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