Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

Horingssvar vedr. udkast til &ndring af sundhedsloven

Digital Sundhed har modtaget forslaget til andring af sundhedsloven i haring
og har folgende kommentarer til det fremsendte.

Digital Sundhed ser med tilfredshed, at bestemmelserne i § 157 giver ministe-
ren har mulighed for at fastsaette regler for andre sundhedsperso-
ners/personers adgang til oplysningerne, hvilket efter vores opfattelse tager
hensyn til behovet for, at man skal kunne tildele adgangsrettigheder fleksibelt
i forhold til den lokale organisation og arbejdstilrettelaggelse.

Dette ber ogsa sla igennem i forhold til indberetningen (5§ 157, stk. 9 i den
nuvaerende lov), saledes, at alle de i stk. 2-6 naevnte personer forpligtes til
elektronisk indberetning og korrektion af fejlagtige oplysninger.

Hverken i forhold til Laegemiddelstyrelsens elektroniske registrering af bor-
gernes medicinoplysninger eller til vaccinationsregistret er borgernes ret til at
frabede sig elektronisk indhentning af oplysninger beskrevet. Efter vores op-
fattelse er dette ikke i overensstemmelse med de generelle bestemmelser
vedr. elektronisk adgang til patientinformationer (8 42a) eller med EU's per-
sondatadirektivs § 8, hvor det angives, at behandling af helbredsoplysninger,
kraever borgerens udtrykkelige samtykke.

Det er vores opfattelse, at borgeren ber sikres de samme rettigheder i forhold
til at frabede sig indsigt i deres medicin- eller vaccinationsoplysninger, som
geaelder for evrige helbredsoplysninger, svarende til bestemmelserne i § 42a.

I henhold til § 157, stk. 8, ma oplysningerne i registeret anvendes til kvalitets-
sikring af borgerens medicinering. Denne formulering kan forstas saledes, at
det kun er i direkte forbindelse med den enkelte patients behandling, at kva-
litetssikring kan forega.

En vaesentlig del af kvalitetssikringen vedr. medicinering foregar dog ved
sammenholdning af medicineringsresultater for en sterre gruppe af patienter
eller ved vurdering af arbejdsgangene i forbindelse med medicineringen, hvil-
ket ikke er daekket af de gaeldende lovbestemmelser vedr. Laegemiddelstyrel-
sens elektroniske registrering af borgernes medicinoplysninger. Det er, jf.
vedlagte notat, vigtigt, at der skabes lovgivningsmaessig hjemmel til den ge-
nerelle kvalitetssikring.

I § 157a vedr. vaccinationsregisteret er det i stk. 4 angivet, at oplysninger kun
ma anvendes med henblik pa at sikre kvaliteten, sikkerheden og effekten af
borgerens vaccination og anden sundhedsfaglig behandling. Dette er mere
omfattende end den tilsvarende bestemmelse vedr. Laagemiddelstyrelsens
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elektroniske registrering af borgernes medicinoplysninger (§ 157, stk. 8, der
bliver stk. 9). Det vil vaere hensigtsmaessigt, at lovbestemmelserne geres ens,
saledes at ogsa informationerne i Laegemiddelstyrelsens register kan anvendes
til sundhedsfaglig behandling.

Pa samme made mener vi, at der ber vaere overensstemmelse mellem, hvilke
personer, der kan fa adgang til oplysningerne jf. § 157 og § 157a, dvs. at der

ogsa i § 157a skal vaere mulighed for, at ministeren kan give andre sundheds-
personer eller andre personer, der som led i deres erhverv har brug for infor-
mationerne, adgang.

§ 157, stk. 5, angiver, at apotekere og apotekspersonale har adgang til oplys-
ninger, der er registreret om ordinationer, nar adgangen er ngdvendig for
ekspedition af ordinationen. | dag yder mange apoteker den service over for
borgerne, at de kan fa foretaget en medicingennemgang. Det vil vaere hen-
sigtsmaessigt, at apotekerne anvender det Fzaelles Medicinkort i forbindelse
med denne service, og stk. 5 bar derfor efter "ekspedition af ordinationen”
tilfejes “eller i forbindelse med radgivning om laegemiddelbrug”.

8157, stk. 9 (som bliver stk. 10), nr. 3 ber "den personlige elektroniske medi-
cinprofil” erstattes med “registeret”.

I § 157 stk. 9 (som bliver stk. 10), nr. 4 ber ”laegers, den kommunale hjemme-
sygeplejes ...” erstattes med "de i stk. 2-6 navnte personers”.

Digital Sundhed ser med tilfredshed, at der med stk. 9 (som bliver stk. 10},

nr. 5 bliver mulighed for, at ministeren fastsaetter naermere regler for videre-
givelse af oplysninger fra registeret til andre systemer. | den forbindelse vil vi
gerne pege pa, at det er vigtigt, at man ved udarbejdelsen af reglerne sikrer,
at laegernes arbejdsgange understottes optimalt, saerligt i situationer, hvor de
arbejder under tidspres, og derfor har behov for at kunne tilga nadvendig in-
formation umiddelbart.

Endelig vil vi gerne pege pa, at der som opfalgning pa de nye lovbestemmelser
generelt er behov for en revision af de underliggende bekendtggrelser, f.eks.
vedr. laegens medhjaelp.

Med venlig hilsen

Pia Jespersen
Specialkonsulent
Digital Sundhed
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