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Hering — forskrift om tilgang til helseopplysninger mellom virksomheter

Vi viser til brev av 19. september 2014 (ref. 14/3724) hvor departementet sender pa hgring forslag til
ny forskrift som skal regulere adgangen til a gi helsepersonell tilgang til helseopplysninger i pasient-
journaler og andre behandlingsrettede helseregistre mellom virksomheter.

Vi stgtter intensjonen i forskriftsforslaget om gkte muligheter for helsepersonell, i forbindelse med
helsehjelp, til @ kunne innhente ngdvendige helseopplysninger mellom virksomheter, og derved bidra
til en bedre helsetjeneste. Etablering av ordninger for a legge til rette tilgang til helseopplysninger
mellom virksomheter vil likevel kunne vaere utfordrende for pasientenes tillit til at taushetsplikt og
konfidensialitet ivaretas pa en god og betryggende mate. Kontrollsystemer vil veere meget viktig for a
sikre at informasjonssikkerhet og personvern ivaretas. Vi viser i denne forbindelse til Riksrevisjonens
rapport «Dokument 3.2 (2014-2015) overlevert Stortinget 11.11.2014 og til deres pressemelding
samme dag «For enkelt a fa tilgang til pasientjournaler».

Vi mener det er viktig at det foreligger avtale mellom virksomheter for a fa tilgang og at forskriften
fastsetter minstekrav til slik avtale. Vi mener det kun bgr veere adgang til innsyn uten skriveadgang
for helsepersonell i andre virksomheter. Det bgr ogsa vaere krav om begrunnelse for innsyn.
Forskriften bgr stille tydelige krav til informasjonssikkerhet og tilgangskontroll. Dette bgr gjelde bade
hvem som kan fa tilgang og hvilke opplysninger det skal vaere tilgang til. Det er viktig at det
forskriftfestes at Igsningene skal ivareta at helsepersonell kun skal ha tilgang til helseopplysninger
som er relevante og ngdvendige for den helsehjelpen som skal gis til den enkelte pasienten. Det ma
vaere sporbarhet pa hvem som henter ut informasjon og det ma registreres hvem som henter ut
informasjon. Systemene ma gjgre det mulig med kontroll og oppfglging av logging.

Informasjon bgr kun tilflyte dem som har behov for det for a yte helsehjelp og det ma vaere sikkerhet
for at opplysninger ikke kommer pa avveie. Pasienters rett til vern om personlige opplysninger og
helsepersonells taushetsplikt er viktig for & bevare tilliten mellom pasient og behandler. Det bgr
apnes adgang til at en pasient kan kreve at spesielle helseopplysninger kan sperres, f. eks. innhold av
pasientjournalen knyttet til opphold og behandling ved enkelte avdelinger/poliklinikker. Slik partiell
eller delvis sperring av pasientjournalen kan bl.a. vaere aktuelt i forbindelse med opphold/behandling
ved psykiatriske avdelinger/poliklinikker, men ogsa i forbindelse med andre forhold. Spesielle
problemer foreligger der hvor det ikke gis samtykke fra pasienten av spesielle grunner, for eksempel
ved manglende samtykkekompetanse eller ved behandling mot pasientens vilje.



Nar det gjelder administrative og gkonomiske konsekvenser mener vi det bgr utredes om sentrale
myndigheter bgr komme sterkere inn i forbindelse med datasikkerhet og gkonomi/kostnader enn det
som foreslas i hgringsnotatet. Dette vil vaere saerlig viktig for mindre virksomheter for & sikre at
forannevnte kvalitets- og sikkerhetskrav ivaretas pa en fullgod og betryggende mate.
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