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Hgringssvar - Forslag om endringer i helsepersonelloven - regulering av
epikriseutsending og utlevering av taushetsbelagte opplysninger i lzerings- og

Kvalitetssikringsgyemed

Vi takker for mottatt hgring som inneholder forslag om endringer i helsepersonelloven som
en gnsker skal bedre situasjonen hvor helsepersonell og personellorganisasjoner kan
oppleve at laering og kvalitetssikring vanskeliggjeres pa grunn av den snevre adgangen det
i dag er til & utlevere opplysninger i henhold til taushetspliktreglene.

Vedrgrende forslaget om a flytte dagens regulering av helsetjenestens epikriseutsending fra
pasientjournalforskriften og over til helsepersonelloven (jf. h@ringsnotatets pkt. 3) ser vi
ingen lovmessige eller medisinskfaglige betenkeligheter med dette.

Vedrarende forslaget om a apne for en begrenset adgang til & utlevere taushetsbelagte
opplysninger i leerings og kvalitetssikringsgyemed ved at det inntasetny § 29 c i
helsepersonelloven (jf. h@ringsnotatets pkt. 4), har vi falgende kommentarer:

Forslaget har relevans i forhold til hjiemmelsgrunnlaget for tilbakefaring av egne data til
rapporterende virksomheter. Som kjent, har det veert stilt spgrsmal til Kreftregisterets rutiner
og mottakers hjemmelsgrunnlag for utlevering av slike data, jf. diskusjonen som ble
igangsatt av personvernombudet ved Oslo universitetssykehus HF hgsten 2011 med
pafglgende korrespondanse mellom Helse- og omsorgsdepartementet, Datatilsynet og
Kreftregisteret vedrerende dette, og senest Datatilsynets brev til Kreftregisteret med varsel
om vedtak datert 23. oktober 2012. | varselet innvendes at mottaker (altsa helseforetakene
normalt representert ved klinikkleder eller avdelingsleder) mangler selvstendig
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behandlingsgrunnlag for a kunne gis tilgang til opplysningene som sakes utlevert fra
Kreftregisteret.

Kreftregisteret har veert opptatt av denne problemstillingen, og har argumentert for at
virksomhetenes (helseforetakenes) behov for a kvalitetssikre egne pasientdata er i
pasientenes og samfunnets interesse, og at dette er en situasjon som begrunner utlevering
av opplysninger pa tvers av virksomhetene uten hensyn til taushetsplikt.

Det fglger av kreftregisterforskriften § 4-1 fgrste ledd at "Enhver som behandler
helseopplysninger i denne forskriften har taushetsplikt etter forvaltningsloven §§ 13 til 13e,
samt etter helsepersonelloven”. Det innebeerer at eventuelle unntak fra taushetsplikten ma
ha hjemmel begge lover (dvs. bade i forvaltningsloven og helsepersonelloven). Vi vurderer
kvalitetssikring av egne data for & falle inn under unntaket i forvaltningsloven § 13 b farste
ledd nr. 1 hvor det heter at "opplysningene kan brukes for a "oppna det formal de er gitt
eller innhentet for, bl.a. kan brukes i forbindelse med ...... oppfalging og kontroll”. For de
tilfellene hvor helseopplysninger blir tilbakerapportert til helsepersonell som fra far er kjent
med opplysningene, har Kreftregisteret vurdert at helsepersonelloven § 23 nr. 1 vil gi
hjemmel for & gjare unntak fra taushetsplikten. | andre tilfeller, har helsepersonelloven

§ 29 b veert aktuelt hjemmelsgrunnlag for dispensasjon fra taushetsplikt til
kvalitetssikringsformal.

Kreftregisteret statter departementets begrunnelse om at det er situasjoner hvor lzerings- og
kvalitetssikringshensyn taler for en viss adgang til opplysningsutlevering uten hensyn til
taushetsplikten. Kreftregisteret mener at tilbakerapportering av egne data til
helseforetakene er en slik situasjon som begrunner unntak fra taushetsplikten, men
vurderer forslaget til & ha begrenset betydning i denne sammenheng, ettersom
mottakergruppen i fglge forslaget defineres til & omfatte "annet helsepersonell som tidligere
i et konkret behandlingsforlgp har ytet helsehjelp til pasienten.” Vi ser allikevel at forslaget
vil kunne ha en viss betydning i forhold til avklaring av mottakers hjemmelsgrunnlag nar det
gjelder tilbakerapportering av egne data til personer som ikke er kjent med opplysningene
fra fer. Dvs. at helsepersonelloven § 29 b fortsatt vil vaere aktuelt hjemmelsgrunnlag i
tilbakerapporteringstilfellene ved siden av helsepersonelloven § 23 nr. 1 og ny § 29 c, dvs.
at det fortsatt vil veere nadvendig & sogke om dispensasjon fra taushetsplikten, dersom
mottaker verken er kjient med opplysningene fra far eller har ytt helsehjelp til pasienten

tidligere.
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