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F. t. . om patienters retsstilling

ligt og reelt samtykke, méa indeholde en sadan meng-
de af oplysninger om sygdomstilstand, behandlings-
muligheder, risici og bivirkninger m.v., at patientens
kan tage stilling til behandlingsspergsmalet. Dette er i
bestemmelsen udtrykt ved, at informationen skal vare
fyldestgarende. Oplysningerne mé& desuden hvile pa
den aktuelt galdende gode faglig norm pa omradet.
Formidlingen af oplysningerne fra sundhedsperson til
patient ma vere tilpasset individuelt, sa den enkelte
patient s& vidt muligt forstar situationen m.v. Det af-
gorende er at give patienten et sddant grundlag, at ved-
kommende kan give et frivilligt samtykke, dvs. et
samtykke uden nogen form for pres.

Det er vigtigt, at sundhedspersonen drager omsorg
for, at det informerede samtykke indhentes pa et tids-
punkt i undersogelses- og behandlingsforlgbet, hvor
patienten har de bedste forudsatninger for at forholde
sig til behandlingssituationen, og at de fysiske ram-
mer - omgivelserne - er egnede til, at patienten kan
overveje og tage stilling til behandlingsspergsmalet.
tilfeelde, hvor patienten f.eks. er omtaget pa grund af
medicinindtagelse eller af andre arsager, ber det over-
vejes at udsatte informationen og behandlingen - hvor
det er muligt - til patienten bedre er i stand til at for-
holde sig til behandlingssituationen. Det informerede
samtykke ber dog altid indhentes i god tid forud for
indgribende behandlinger.

Normalt vil et informeret samtykke til behandling
blive givet straks, eller i hvert fald uden nogen lenge-
re betaenkningstid. I visse situationer vil det vare na-
turligt at give patienten en passende - lengere - be-
teenkningstid, typisk hvor der er tale om komplicerede
og alvorlige indgreb. Det er imidlertid nappe hen-
sigtsmaessigt at indfere formaliserede regler herom,
da samtykkesituationerne er meget forskelligartede.
Sundhedspersonen mé derfor i den konkrete situation
vurdere, om og i givet fald hvor lang en beteenknings-
tid, der ber gives. I videst muligt omfang ber patien-
tens gnsker om betaznkningstid respekteres.

1 de tilfelde, hvor der bliver tale om en vis betenk-
ningstid inden det informerede samtykke afgives, ber
sundhedspersonen opfordre patienten til at drefte
spergsmalet med vedkommendes familie og venner.

Ved sundhedspersonens information af patienten er
det vigtigt, at sundhedspersonen giver sig tid til at Iyt-
te til patienten, sé denne gives mulighed for at beskri-
ve sine helbredsforhold m.v., herunder patientens
egen opfattelse sygdomssymptomeme og de forestil-
linger, vedkommende har gjort sig om eventuelle be-
handlingsensker.

At afgive et informeret samtykke er et resultat af en

to-vejs kommunikation mellem patient og sundheds-
person. Mange patienter ensker i den situation at fa
stette af en tredjemand eller en bisidder, hvilket i vi-
dest muligt omfang ber imedekommes fra sundheds-
personens side. Der tenkes pa stotte fra tredjemand
som egtefaller, familiemedlemmer, venner, formid-
lere for svage grupper, patientradgivere, bistandsvar-
ger, kontakt- og stettepersoner m.v.

De relevante oplysninger vedrerende samtykket og
de ovrige omstendigheder i forbindelse med undersg-
gelses- og behandlingsplanerne skal indferes i pa-
tientjournalen. Journalen ber saledes indeholde oplys-
ninger om patientens navn m.v., dato for og érsag til
patientkontakten, undersegelsesresultater, diagnose,
ivaerksat behandling, ordination af leegemidler, hen-
visning til andre sundhedspersoner og oplysninger om
hvilken information, der er givet til patienten, herun-
der udleveret skriftligt informationsmateriale, og pa-
tientens tilkendegivelser pa baggrund af den givne in-
formation. ,

Bestemmelsen i stk. 4 omfatter samtykkets form,
idet savel skriftlighed, mundtlighed som efter om-
steendighederne stiltiende samtykke kan komme pa ta-
le.

Et spergsmal, -der kan rejses er, hvor klar en me-
ningstilkendegivelse skal veere, for at man kan sige, at
der foreligger et samtykke. .

Et udtrykkeligt samtykke: foreligger, hvor der eks-
plicit gives udtryk for, at patienten er indforstaet med
den pageldende behandling. Det kan foreligge skrift-
ligt eller mundtligt.

Et skrifiligt samtykke giver et klart grundlag. I det
helt overvejende antal tilfelde vil et skriftligt samtyk-
ke ikke vare nedvendigt i behandlingssituationen.
Dette skal ogsé ses i sammenhang med, at sundheds-
personen efter journalferingsreglerne er forpligtet til i
journalen at indfere hvilken information, der er givet
til patienten, og patientens tilkendegivelser pa bag-
grund af den givne information.

Et mundtligt samtykke vil som hovedregel vare nok
inden for dette lovforslags anvendelsesomrade, jf.
hvad der ovenfor er nevnt om sundhedspersonens
journalferingspligt.

Et stiltiende samtykke foreligger, hvor den enkeltes
signaler og opfoersel ma tolkes saledes, at der forelig-
ger et samtykke pa baggrund af den givne informati-
on. Inden for dette lovforslags anvendelsesomrade bar
et stiltiende samtykke kun accepteres, hvor behand-
lingssituationen klart indicerer patientens ensker,
samt i serlige situationer, f.eks. i de akutte situationer,
der er beskrevet i § 10, og i andre tilfalde, hvor det vil



