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Innspill på rundskriv om kompetansebasert modell i psykisk 
helsevern 

Fellesorganisasjonen (FO) er fagforeningen og profesjonsforbundet for over 
27.000 barnevernspedagoger, sosionomer, vernepleiere og velferdsvitere. 
Mange av våre medlemmer arbeider innenfor psykisk helsevern. 
 
FO takker for invitasjonen til å komme med innspill på rundskrivet om 
kompetansebasert modell i psykisk helsevern. FO støtter forslaget og mener 
dette er viktige endringer som styrker pasientens autonomi og rettigheter. 
Videre kan det minske faren for at det foretas ulike vurderinger av 
alvorlighetsgrad, og skjønnsmessige vurderinger av om en pasient har 
samtykkekompetanse eller fratas slik kompetanse. 
 
Det er viktig at det etableres systemer som kan sikre at lovendringen fungerer 
etter intensjonen. Det er for eksempel viktig å sikre tverrfaglighet og samarbeid 
mellom profesjoner med ulik kompetanse, og kompetanse i å utvikle samarbeid 
med mennesker med ulike interesser, som ofte handler det om konfliktløsning.  
 
De som skal initiere eller gjennomføre (tvungen) behandling av pasienter i det 
psykiske helsevernet er faglig ansvarlige i spesialisthelsetjenester, fastleger, 
legevaktsleger, faglig ansvarlig (spesialister i psykiatri og psykologi), og annet 
helsepersonell i psykisk helsevern. For å sikre enhetlige og gode vurderinger er 
det behov for tverrfaglig kompetanse. Ved siden av å vurdere pasientens 
psykiske/psykiatriske tilstand, er det nødvendig å kartlegge pasientens funksjon 
i hverdagen, og vurdere ressurser hos pasienten selv, ressurser og 
begrensninger i familien, i det sosiale nettverket og i lokalsamfunnet. Bare 
tverrfaglighet kan sikre at begrunnelsene for slike vurderinger skjer ut fra en 
helhetlig kartlegging som ligger til grunn for den endelige vurdering den faglig 
ansvarlige skal foreta. Det kan være vurderinger som begrunner at pasienten 
har, eller ikke har samtykkekompetanse.  
 
Når vi snakker om tverrfaglighet i denne sammenhengen tenker vi spesielt på 
viktigheten av sosialfaglig kompetanse. Sosialfaglige profesjoner med 
spesial/spesialistutdanning i psykisk helse har bred kunnskap som må inngå 
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som en likeverdig del av den samlende kompetanse som skal foreta vurderinger 
av samtykkekompetanse og fatte vedtak. De har kunnskap, kjennskap til og 
ferdigheter i å hjelpe pasienten til å bruke eksisterende tjenester i kommunen 
som kan følge opp at pasienten og de pårørende får den hjelpen de trenger. 
Det handler om tiltak som kan styrke pasientens egne ressurser og kompetanse 
til å bedre sin funksjon i hverdagen, både sosialt og dermed også psykisk. Det 
gjelder også pasienter som behandles med tvang, og som skal følges opp 
videre i den kommunen de bor i. 
 
FO ønsker derfor at viktigheten av tverrfaglighet og sosialfaglig 
kompetanse anerkjennes tydeligere i rundskrivet.  
 

 
FO foreslår Brit Jørgensen som aktuell kontaktperson for «referansegruppen». 
Hun har e-post: bbrattberg@gmail.com.  
 
 
Med vennlig hilsen 
 
 
 
Mimmi Kvisvik Andreas Pedersen Kikvik 
Forbundsleder Rådgiver   
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