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Vurdering af konsekvenser af lovforslaget 

~~ Positive konsekvenser / Negative konsekvenser / 
mindre udgifter merudgifter 

Økonomiske og administrative Ingen ca. 2,2 mio. kr. 
konsekvenser for staten 
Økonomiske og administrative ca. 0,2 mio. kr. ca. 2,4 mio. kr. 
konsekvenser for amtskommuner 
Økonomiske konsekvenser for er- Ingen Ingen 
hvervslivet 
Administrative konsekvenser for Ingen Ingen 
erhvervslivet  ̂
Miljømæssige konsekvenser Ingen Ingen 
Administrative konsekvenser for Ingen Ingen 
borgerne 
Forholdet til EU-retten Lovforslaget indeholder ingen EU-retlige aspekter 

Bemærkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser 

Til § 1 

Til nr. 1 (psykiatrilovens titel) 
Loven regulerer en række mulige tvangsindgreb, 

herunder frihedsberøvelse. Regeringen finder ikke 
grundlag for særligt at fremhæve »frihedsberøvelse« i 
titlen, men foreslår at lovens titel forenkles ved at or- 
det »frihedsberøvelse« udgår af titlen, så loven frem- 
over alene skal hedde »Lov om anvendelse af tvang i 
psykiatrien«. 

Til nr. 2 og 3 (psykiatrilovens § 1, stk. 2-4) 

Tvangsdefinitionen 
Det er et grundlæggende princip i dansk ret, at al 

behandling hviler på frivillighed. Princippet hviler på 
patientens selvbestemmelsesret (autonomi) og re- 
spekten for individets værdighed og ukrænkelighed 
(integritet). Selvbestemmelsesretten gælder som alt- 
overvejende hovedregel for alle patienter, d.v.s. både 
for patienter der lider af en somatisk lidelse, og for pa- 
tienter der lider af en psykiatrisk lidelse. Reglerne om 
informeret samtykke i lov om patienters retsstilling 
(pr. 1. januar 2007 - kapitel 5 i sundhedsloven) gælder 
således som udgangspunkt også for psykiatriske pa- 
tienter. 

Det fremgår af § 6 i lov om patienters retsstilling 
(§ 15 i sundhedsloven), at ingen undersøgelse, be- 
handling eller pleje må indledes eller fortsættes uden 
patientens informerede samtykke, medmindre andet 
følger af lov eller bestemmelser fastsat i henhold til 
lov eller af §§ 8-10 i lov om patienters retsstilling 
(§§ 17-19 i sundhedsloven). 

Efter den gældende bestemmelse i psykiatrilovens 
§ 1, stk. 2, defineres anvendelse af tvang som foran- 
staltninger, som patienten modsætter sig. Det antages, 
at en patients passivitet over for anvendelsen af en for- 
anstaltning som udgangspunkt sidestilles med frivil- 
lighed. 

I forslaget til ny § 1, stk. 2, fastsættes, at der ved 
tvang i henhold til loven forstås anvendelse af foran- 
staltninger, for hvilke der ikke foreligger et informeret 
samtykke, jf. kap. 5 i sundhedsloven. Hermed bringes 
psykiatrilovens grænser for, hvornår en given foran- 
staltning er frivillig, eller hvornår der modsat er tale 
om tvang, i overensstemmelse med samtykkereglerne 
i lov om patienters retsstilling (pr. 1. januar 2007 -  
sundhedsloven). 

Der sker med lovændringen ikke en ændring af de 
materielle kriterier for anvendelsen af de enkelte 
tvangsforanstaltninger i henhold til loven, men det 
sikres, at en foranstaltning i forhold til en patient, der 
ikke selv har afgivet et informeret samtykke, betragtes 
som en tvangsmæssig foranstaltning, medmindre der 
foreligger stedfortrædende samtykke, jf. reglerne her- 
om i kapitel 5 i sundhedsloven. Der henvises i den for- 
bindelse til punkt 6.1. i de almindelige bemærkninger. 
Det sikres endvidere, at de retssikkerhedsgarantier i 
form af beskikkelse af patientrådgiver, klageadgang 
m.v., der er fastsat i psykiatriloven, dermed etableres 
i situationer, hvor der ikke foreligger et informeret 
samtykke. 

Spørgsmålet om, hvorvidt, der foreligger et gyldigt 
informeret samtykke, herunder hvor klar en menings- 
tilkendegivelse skal være, før end man kan sige, at der 
foreligger et samtykke, skal efter lovændringen fortol- 
kes i overensstemmelse med samtykkereglerne i lov 
om patienters retsstilling (kapitel 5 i sundhedsloven). 


