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Besvarelse af spgrgsmal nr. 92 (L 50), som Folketin-
gets Sundhedsudvalg har stillet til indenrigs- og sund-
hedsministeren den 16. november 2006

Sporgsmal 92:
"Ministeren bedes kommentere henvendelsen af 16. november 2006 fra IT-
Branchen, jf. L 50 - bilag 17."

Svar:

Lovforslagets § 1, nr. 13 (sundhedslovens § 42 a og § 42 b) om adgangen
til at indhente helbredsoplysninger m.v. fra elektroniske systemer har givet
anledning til, at en raekke organisationer, foreninger m.fl. har rettet henven-
delse til Folketingets Sundhedsudvalg herom.

Det fremgar af henvendelsen fra IT-Branchen, at reguleringen af adgangen
til at indhente elektroniske helbredsoplysninger m.v. fra elektroniske pati-
entjournaler (EPJ) rejser flere problemstillinger bade i forhold til, hvilke
sundhedspersoner der skal have adgang til at foretage opslag i EPJ, samt i
forhold til, hvilke oplysninger i EPJ de pagaeldende sundhedspersoner skal
have adgang til.

| det fremsatte lovforslag er der lagt op til, at laeger, sygeplejersker og jor-
demgdre skal have adgang til de elektroniske patientjournaler. Lovforslaget
er udtryk for en afvejning af to hensyn. Pa den ene side hensynet til, at vi i
sundhedsveesenet udnytter de fordele, som elektroniske journaler indebae-
rer med hensyn til at give hurtig adgang til relevante oplysninger om den
enkelte patient. P4 den anden side er der hensynet til at sikre, at patienter-
ne ikke skal fgle sig utrygge ved, om for mange sundhedspersoner har ad-
gang til for mange helbredsoplysninger mv.

Jeg er opmaerksom pa de problemstillinger, som der peges pa i henvendel-
sen. | det videre arbejde med lovforslaget skal der findes Igsninger pa,
hvordan vi understetter det gvrige personales behov for adgang til elektro-
niske patientjournaloplysninger.

Jeg vil derfor fremseette et aendringsforslag til den del af lovforslaget, der
vedrgrer reguleringen af adgangen til at indhente helbredsoplysninger m.v.
fra elektroniske systemer.

IT-Branchen rejser i henvendelsen til Folketingets Sundhedsudvalg endvi-
dere en raekke gvrige spargsmal.



For sa vidt angar spegrgsmalet om datainput henvises til besvarelsen af
spergsmal nr. 29 og nr. 65, hvor reglerne om journalfaring beskrives.

Reglerne vedrgrende patienters ret til aktindsigt i egne elektroniske patient-
journaler er beskrevet i besvarelsen af spgrgsmal nr. 89.

For sa vidt angar problemstillingerne vedrgrende dataansvar henvises til
besvarelsen af spgrgsmal nr. 15, 16 og nr. 42.

Adgangen til log-oplysninger er beskrevet i besvarelsen af spgrgsmal nr. 24
og nr. 53. For sa vidt angar on-line adgang til egen journal henvises til be-
svarelsen af spgrgsmal nr. 52 og nr. 54.

For sa vidt angar bemaerkningerne vedrgrende Medicinprofilen kan jeg op-
lyse, at adgangen til Medicinprofilens oplysninger er entydigt afgraenset i
loven.

| lovforslagets § 1, nr. 26 (sundhedslovens § 157) er indsat en hjemmel til
at give tandleeger adgang til oplysninger, der er registreret om en patient,
nar det er ngdvendigt for behandlingen. Endvidere gives Sundhedsstyrel-
sen som led i sit tilsyn adgang til oplysninger, der er registreret om en pati-
ent, nar dette er ngdvendigt for tilsynet med leegers og tandleegers ordinati-
on af specifikke typer laegemidler, herunder afheengighedsskabende lzege-
midler og antipsykotika.

Jeg finder ikke anledning til at udvide adgangen yderligere.



