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Paulsrud-utvalgets innstilling endrer ikke pa grunnleggende maktforhold i psykiatrien.

Psyklans tvan

Mette Ellingsdalen

KRONIKK

Lovutvalget som har vurdert
tvangsreglene i psykisk helse-
vern (Paulsrud-utvalget) leverer i
dag sin NOU til statsrdden. Vi er
mange som har ventet i spen-
ning. Dessverre ser rapporten ut
til & veere et blindspor pa veien
mot grunnleggende endringer i
psykiatrien. Det siste vi trenger
né er en spriklig omkledning
som tilslgrer hva dette handler
om: tvang og ikke hjelp.

Dagens diskriminerende
tvangslovgivning muliggjer
omfattende overgrep og krenkel-
ser mot mennesker som er
diagnostisert med en psykisk
lidelse. Dette synet har vaert
ivaretatt i utvalget av Hege
Orefellen, som utgjgr mindretal-
letiutvalget og tok dissens. Hun
har presentert sitt syn, som vi
stgtter fullt ut, i dissensen
«Selvbestemmelse og frihet pd
lik linje med andre».

Innstillingen fra Paulsrud-utval-
get foreslar i hovedtrekk 8 videre-
fgre dagens vide tvangshjemler,
bade for frihetsbergvelse og
tvangsbehandling. Psykiatrien
hari 160 ar hatt en naermest total
makt til 4 definere dette feltet.
Paulsrud-utvalget synes 8 ha
underlagt seg denne tradisjonelle
og «psykiatrifaglige» defini-
sjonsmakten, uten 4 utfordre
denne pé helt sentrale punkt,
med konklusjoner deretter.

Organisasjonen «We Shall
Overcome» besitter en unik
erfaringskompetanse nir det
gjelder tvang i psykiatrien, ved at
en stor andel av vire medlemmer
har kjent - og kjenner — pa
kroppen hva det vil si & veere
rettslgs i mgte med psykiatriens
vide tvangsfullmakter. Vi har
erfart i vdre liv konsekvensene av
dagens lovgivning. Vi mener at
dette gir oss en moralsk rett til &
ha avgjgrende innflytelse i
spgrsmaél som angdr bide lov og
praksis i norsk psykiatri.

I et dpent h@ri.ngsmate 10.
januar presenterte vi noen klare
krav til lovutva.lget A ikke bli
diskriminert, at vAre menneske-
rettigheter blir ivaretatt pé lik

linje med andre, beskyttelse mot
overgrep, at var rett til valgfrihet
og helsehjelp gitt under fritt og

informert samtykke blir ivaretatt,

og at vi sikres mot behandling
gitt mot vér vilje. Vi trenger
rettsvern og beskyttelse mot
overgrep pé lik linje med andre
borgere. Vi kan ikke vaere
avhengig av «gode intensjoner»,
«godt klinisk skjgnn» eller
psykiatriens definisjonsmakt.

Det vi far fra Paulsrud-utvalget er
en viderefgring av diskrimine-
rende serlovgivning, et lovfor-
slag som gjgr oss like avhengige
av «gode intensjoner» som fgr, vi
er fortsatt underlagt psykiatriens
makt til 8 utdefinere oss og frata
oss selvbestemmelse.

Den psykiske helsevernloven
er en grunnleggende diskrimine-

ning av lovverket, men sier ikke
at innholdet i loven m3 endres.
Lov om psykisk helsevern er ikke
bare diskriminerende som
seerlovgivning, den er diskrimi-
nerende i sitt innhold. A flytte
inngrepshjemlene overi en felles
tvangslov, eller inn i pasientret-
tighetsloven, vil ikke endre pd
dette, det vil knapt nok tilslgre
diskrimineringen.

Norge har undertegnet, men
ennd ikke ratifisert FN-konven-
sjonen om rettighetene til
mennesker med nedsatt funk-
sjonsevne (CRPD). Det er allike-
vel erkjent (ogsd av utvalget) at
konvensjonen ma fi konsekven-
ser for utviklingen av loven.
CRPD representerer et langt
skritt fremover i arbeidet for &
sikre menneskerettighetene for

FORTSETTER
SOM F@R: | dag
legger Paulsrud-
utvalget fram sin
rapport om
tvangsreglene i
psykiatrien.
Utvalget vil stort
sett viderefgre
dagens vide
tvangshjemler,
skriver Mette
Ellingsdalen.
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«Vi kan ikke ba en lov som bviler

pa utoverens gode intensjoner»

rende lov, utvalgets forslag til
endringer forandrer ikke dette.
Utvalget gér inn for & beholde
dagens grunnvilkar, alvorlig
sinnslidelse, og begge tilleggsvil-
kar, behandlingsvilkaret og
farevilkéaret. I tillegg vil man
innfgre et vilkdr om manglende
beslutningskompetanse. Dette
presenteres som en radikal
endring i forhold til dagens lov. I
et diskrimineringsperspektiv er
ikke dette en avgjgrende end-
ring.

Utvalget &pner for at det i
overskuelig fremtid vil veere
ngdvendig med en avvikling av
seerlovgivningen og en samord-

mennesker med funksjonsned-
settelse, inkludert psykososiale
funksjonsnedsettelser. Den
bringer feltet fra en medisinsk
modell over i en menneskerettig-
hets- og sosial modell.

Vi kan ikke se at lovutvalget
har tatt inn over seg at et slikt
paradigmeskifte er i ferd med &
skje. At CRPD slér fast at men-
nesker med nedsatt funksjons-
evne har rettslig handleevne, rett
til frihet og rett til helsehjelp
basert pé fritt og informert
samtykke p4 lik linje med andre,
ma npdvendigvis fi konsekven-
ser ogsé for lovgivningen. I Hege
Orefellens dissens er konven-

gstanker

sjonsbestemmelsene og de
konsekvenser de bgr fa for
lovgivningen narmere utdypet.

Historien forteller om utallige
overgrep begétt mot mennesker
som er underlagt psykiatriens
tvang. Lovgivningen hariliten
grad gitt beskyttelse; tvert imot
legitimerer den overgrep. Av alle
psyKkiatriens overgrep er tvangs-
medisinering noe av det mest
integritetskrenkende man kan
utsettes for. Allikevel gir lovut-
valget inn for fortsatt tvangsme-
disinering. Vi kan ikke ha en lov
som hviler pd utgverens gode
intensjoner. Det er ikke tvangens
intensjoner som er avgjgrende,
men tvangens resultat.

Utvalgsleder Kari Paulsrud har i
flere sammenhenger lagt vekt pa
at lovendring ikke er det mest
sentrale for & f4 ned tvangsbru-
ken i psykiatrien. Og hvis
lovendringen bestar i «flikking
pa eksisterende lovverk», som
lovutvalgets flertall gér inn for, ja
daervienige i at dette ikke er
egnet til & forandre noe som helst.

Endring av grunnleggende
maktforhold i psykisk helsevern,
som gir individet rett til selv
definere eget liv og behandling,
og som fratar psykiatrien de vide
tvangsfullmaktene, er helt
ngdvendig for 4 fi til en endring.
Vi ma3 ha en allmenn lov med
rettigheter som gir beskyttelse og
rett til selv 4 si ja eller nei til
behandling, uavhengig av hva
psykiatrien til enhver tid vurde-
rer som god behandling.

De mange forsgkene pé 4 bedre
forholdene i tvangspsykiatrien,
gjennom tiltaksplaner og strate-
gier, mer ressurser og holdnings-
skapende arbeid, har ikke lyktes.
Endring av loven, som flytter
makt fra psykiatrien til individet,
er ikke prgvd. Gjennomfgres de
endringene Paulsrud-utvalget
foreslér, vil dette forbli uprgvd.

Det nytter ikke 3 vente pa at
fagfeltet selv skal bli rede for
forandring. Mulighetene for bruk
av tvang er og har alltid veert et
grunnelement i psykiatrien.
Denne makten gir psykiatrien
apenbart ikke fra seg frivillig. Det
er etter 160 ar pd hgy tid at
samfunnet avslutter det eksperi-
mentet med menneskeskjebner
tvangspsykiatrien er, tilbakekal-
ler fullmaktene og sier at tiden er
inne for 8 prgve noe nytt. Lov om
psykisk helsevern mé fjernes!

Mette Ellingsdalen,
leder i We Shall Overcome
mette.elling@gmail.com



