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Modell for gjennomføring av 
samtykkevurderinger i 

hjemmetjenesten 



 
Helsehjelp er i utgangspunktet frivillig og en pasient med  

samtykkekompetanse kan selv velge hvorvidt 

vedkommende ønsker å ta i mot hjelp eller ikke.  

 

Men noen pasienter motsetter seg nødvendig helsehjelp 

uten at de forstår konsekvensene av det. 
 

Bakgrunn for prosjektet. 



 

 

• For å sikre at disse pasientene får den helsehjelp de 
har krav på ble det i 2009 innført en ny bestemmelse i 
Pasient og brukerrettighetsloven kap. 4a: ”Helsehjelp 
til pasienter uten samtykkekompetanse som motsetter 
seg helsehjelpen”.  

 

 

Pasient og brukerrettighets- 

loven kap. 4a 



§ 4-6 a. Bruk av varslings- og 
lokaliseringsteknologi 

• Helse- og omsorgstjenesten kan treffe vedtak 
om bruk av tekniske innretninger for varsling 
og lokalisering som ledd i helse- og 
omsorgstjenester til pasient eller bruker over 
18 år som ikke har samtykkekompetanse. 



Hva er samtykkekompetanse? 

• Samtykkekompetanse vil si at pasienten har innsikt i 
og er i stand til å vurdere konsekvensen av sine 
valg etter at tilstrekkelig informasjon er gitt. I 
pasientrettighetsloven §4-3, andre avsnitt framgår 
det at samtykke ikke kan gis av «den som på grunn av 
psykiske eller psykiske forstyrrelser, senil demens 
eller psykisk utviklingshemming åpenbart ikke er i 
stand til å forstå hva samtykket gjelder».  



Videre står det 

• Tiltaket må være nødvendig for å hindre eller 
begrense risiko for skade på pasienten eller brukeren  

• skal være i pasientens eller brukerens interesse.  

• tiltaket står i rimelig forhold til den aktuelle risikoen 

• tiltaket fremstår som det minst inngripende 
alternativet 

• det er sannsynlig at pasienten eller brukeren ville ha 
gitt tillatelse til tiltaket.  



• å sikre nødvendig helsehjelp  for å forhindre alvorlig 
helseskade 

• forebygge og begrense bruk av tvang. 

 

Formålet med loven. 



- Per 77  

- Fysisk sprek og aktiv 

- Gps  

- Hjemmesykepleie x 1 

- 1 mill 

 

 

 

 

Case 1 



Case 2 

• Anne 82 

• Tags og Rfid 

• Tags festet på rullestol 

 

 



Case 3 

• Berit 60 år 

• Kognitive utfall etter hjerneslag 

• Dørvarsel – GPS 

 



Del 1: Undervisning i kap.4a i ”Pasient- og 
brukerrettighetsloven”, egne rutiner og 
skjemaer. 

 

Del 2; Vurdering av samtykkekompetansen til den 
enkelte bruker.  
 

Modellen 



Samtykkevurdering. 



 

• Jens 82 

• Ikke trafikksikker 

• Geofence og GPS 

Case 4 



• Liv 72 og Tor 72 

• Omsorgsbolig m/bemanning 

• Gps – geofence 

• Spør etter Gps – leverer tilbake ved hjemkomst 

• Til sammen 46 mnd   

Case 5 


