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SUNDHEDS-
ALDREMINISTERIET

Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg

Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 14. januar 2019 stillet fglgende sp@rgs-
mal nr.9 (L 127 Forslag til lov om @endring af sundhedsloven (Bedre digitalt samarbejde
i sundhedsvaesenet, pamindelser til foraeldre vedrgrende bgrnevaccination og bestem-
melser om territorial gyldighed for Feergerne og Grgnland)) til sundhedsministeren,
som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Peder Hvelplund (EL).

Spgrgsmal nr. 9:

”Ministeren bedes redeggre nseermere for reekkevidden af “abenbar almen interesse”,
herunder angive yderligere konkrete eksempler end smitsomme sygdomme pa “brede
samfundsmaessige interesser”, der efter det foresldede kan legitimere indhentning af
helbredsoplysninger eller fortrolige oplysninger uden patientens samtykke. Ministeren
bedes endvidere oplyse, om det er den konkrete sundhedsperson, der har behov for
at indhente oplysninger, der skal foretage en vurdering af, om der varetages en “aben-
bar almen interesse?”

Svar:

Det foreslas i lovforslagets § 1, nr. 3, vedrgrende § 42 a, stk. 2, at sundhedspersoner
kan indhente oplysninger om helbredsforhold og andre fortrolige oplysninger i elek-
troniske systemer, hvis indhentningen er ngdvendig til berettiget varetagelse af en
abenbar almen interesse eller af vaesentlige hensyn til patienten, herunder en patient,
der ikke kan varetage sine interesser, sundhedspersonen eller andre.

Bestemmelsen vil give mulighed for, at sundhedspersoner kan indhente helbredsop-
lysninger og andre fortrolige oplysninger efter en sakaldt vaerdispringsregel. Indhent-
ning af helbredsoplysninger og andre fortrolige oplysninger efter denne bestemmelse
vil kun kunne ske i de situationer, der er opregnet i bestemmelsen, hvor der foreligger
saerligt tungtvejende grunde, som overstiger hensynet til patientens ret til fortrolig-
hed.

Bestemmelsen er en viderefgrelse af den geeldende bestemmelse i sundhedslovens §
42 a, stk. 5, med den forskel, at den foresldede veerdispringsregel geelder for alle sund-
hedspersoner. Som reglerne er i dag kan alle sundhedspersoner ogsa anvende veerdis-
pringsreglen, men for nogle sundhedspersoner, f.eks. fysioterapeuter, skal adgangen
til at indhente helbredsoplysninger efter den geeldende veerdispringsregel veere be-
grenset til det behandlingssted, eller den behandlingsenhed, de pagaeldende sund-
hedspersoner er ansat, med mindre de far en tilladelse fra ledelsen pa behandlingsste-
det.

Veerdispringsreglen i den foreslaede bestemmelse i § 42 a, stk. 2, svarer i gvrigt ogsa
til den geeldende bestemmelse i sundhedslovens § 41, stk. 2, nr. 4, der giver mulighed
for, at sundhedspersoner kan videregive oplysninger om patientens helbredsforhold
og andre fortrolige oplysninger til andre sundhedspersoner, hvis det er ngdvendigt til
berettiget varetagelse af en abenbar almen interesse eller af vaesentlige hensyn til pa-
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tienten, herunder en patient, der ikke selv kan varetage sine interesser, sundhedsper-
sonen eller andre.

Som anfgrt i bemaerkningerne til lovforslaget, forstas der ved dbenbar almen interesse
brede samfundsmaessige interesser. Det er ligeledes anfgrt, at indhentning af hel-
bredsoplysninger og andre fortrolige oplysninger af hensyn til sddanne interesser kun
sjeeldent vil kunne finde sted. Det fremgar videre, at det eksempelvis vil kunne vaere
berettiget i saerlige situationer, hvor det som led i iveerksaettelse af foranstaltninger
mod smitsomme sygdomme er ngdvendigt at indhente helbredsoplysninger m.v. Be-
stemmelsen er saledes tiltaenkt et snaevert anvendelsesomrade, som er begraenset til
helt szrlige situationer af bred samfundsmaessig relevans.

Den foresldede veerdispringsregel giver — udover berettiget varetagelse af abenbar al-
men interesse — ogsa mulighed for, at en sundhedsperson kan indhente oplysninger
om en patients helbredsforhold og andre fortrolige oplysninger, hvis indhentningen er
ngdvendig ”af vaesentlige hensyn til patienten, herunder en patient, der ikke kan vare-
tage sine interesser, sundhedspersoner eller andre”.

Indhentning af helbredsoplysninger og andre fortrolige oplysninger af veesentlige hen-
syn til patienten selv kan eksempelvis vaere berettiget i situationer, hvor en patient har
frabedt sig indhentning af helbredsoplysninger, men hvor det er ngdvendigt af hensyn
til behandling af patienten at indhente oplysninger, og hvor patienten samtidig pa
grund af sin tilstand er ude af stand til at give samtykke til indhentning af helbredsop-
lysninger. Tilstanden kan f.eks. besta i bevidstlgshed, alderdomssvaekkelse eller mang-
lende modenhed kombineret med, at det er umuligt eller uforholdsmaessigt vanskeligt
eller tidskraevende at indhente samtykke fra en person, som efter sundhedslovens §
14 kan indtraede i patientens rettigheder.

Indhentning af helbredsoplysninger og andre fortrolige oplysninger af veesentlige hen-
syn til sundhedspersonen vil f.eks. kunne vaere berettiget i en situation, hvor vedkom-
mende sundhedsperson har en berettiget interesse i at fa kendskab til oplysninger om
en patient for at kunne iveerksaette forngdne beskyttelsesforanstaltninger.

Bestemmelsen vil desuden kunne finde anvendelse i situationer, hvor indhentningen
er ngdvendig til berettiget varetagelse af hensyn til andre. Den foresldede bestem-
melse vil f.eks. vaere relevant i tilfaelde, hvor sundhedspersonen ggr sig bekendt med
specifikke helbredsoplysninger om en tidligere patient, som har haft en sammenligne-
lig helbredstilstand, til brug for diagnosticeringen af en anden patient, som sundheds-
personen aktuelt har i behandling. Indhentningen af sadanne oplysninger om andre
tidligere patienters sammenlignelige helbredstilstande vil saledes kunne bruges som
beslutningsstegtte i forbindelse med behandling af en patient, som sundhedspersonen
aktuelt har i behandling. Et andet eksempel kan vaere, at indhentning af helbredsop-
lysninger m.v. efter omstaendighederne vurderes at vaere berettiget pga. vaesentlige
hensyn til pargrende, hvis en patient lider af en smittefarlig sygdom og ikke vil give
samtykke til, at pargrende, som udszettes for smitterisiko, far oplysning om sygdom-
men.

Berettigelsen til at indhente helbredsoplysninger i sadanne situationer legitimeres af,
at der er tale om et vaesentligt hensyn til andre.

Der kan saledes ligge vaesentlige veaerdifulde oplysninger i andre patienters journaler,
som kan veere afggrende for at kunne behandle en aktuel patient ud fra de optimale
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forudsaetninger, eventuelt med risiko for, at manglende viden vedrgrende den aktu-
elle sygdom vil kunne medfgre fejlbehandling, som i vaerste fald kan vaere livsfarlig for
patienten.

Det er den sundhedsperson, der har behov for at indhente oplysninger, der foretager
en vurdering af, om betingelserne for at anvende veerdispringsreglen er opfyldt. Men
det overordnede ansvar for, at oplysninger videregives og indhentes efter loven, pa-
hviler den driftsansvarlige myndighed, jf. sundhedslovens § 40, stk. 3.

Da der er tale om en veaerdispringsregel, er det ikke muligt for patienten at frabede sig
indhentning af oplysninger, hvis betingelserne for at indhente oplysningerne efter vaer-
dispringsreglen er opfyldt.

Det bemaerkes i den forbindelse, at anvendelsen af den foreslaede vaerdispringsregel
—som naevnt ovenfor —forudsaetter en konkret afvejning af modstaende hensyn, f.eks.

vaesentlige hensyn til den patient, der aktuelt er i behandling, over for hensynet til den
tidligere patients ret til fortrolighed.

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Annette Baun Knudsen
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