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Høringsuttalelse  til NOU 2006 :5 Norsk helsearkiv  -  siste stopp for pasientjournalene

Viser til brev fra Helse- og omsorgsdepartementet av 06.06.2006 hvor vi blir bedt om å komme med
kommentarer til overnevnte høring.

Helse Sør RHF har bedt om innspill fra helseforetakene i regionen.
På grunnlag av dette  vil vi  komme med følgende kommentarer til spørsmålene i høringsbrevet.

Høringsspørsmålene:
1.Hvilke  deler av pasientarkivmaterialet fra spesialisthelsetjenesten som bor bevares?
-De fleste er enige i utvalgets forslag til bevaring.
-Viktig at de ulike medisinske fagområder kan komme med sine begrunnede råd om bevarings- og
kassasjonsregler, forslaget om å opprette et sakkyndig råd med uttalerett vil være av stor betydning.
-Helse morsarkivet eldre enn X antall år bør avlevere for den perioden helse j ouranlen finnes på
papir.

2.At saksarkivmaterialet fra spesialisthelsetjenesten  ikke  skal avleveres til norsk helsearkiv,
men til  Arkivverket  slik dagens  regelverk  fastsetter.
-Klar ulempe ved at organiseringen av pasientjournaler i Norsk helsearkiv underlagt HOD vil bli
atskilt fra sakarkiv, da mange enkeltsaker vil ha tilknytning til begge disse arkiver og således vil
ligge under to forskjellige ansvarssteder.
-Dokumentasjon knyttet til klager vedrørende pasientbehandling kan ha blitt lagt i saksarkivet uten
referanse til pasientjournalen. Dersom saksmateriale ikke skal legges til Norsk helsearkiv, kan slik
dokumentasjon bli vanskelig å oppspore.

3.Den organisatoriske modellen utvalget har foreslått og om denne er den best egnede i
forhold til materialet som er foreslått bevart ,  så vel papir som i elektronisk form.
-Rent arkivmessig, både hva angår det å ivareta papirbasert og elektronisk materiale best kan
ivaretas gjennom Arkivverket og den kompetanse som er etablert der.
-Det er imidlertid prinsipielle syn på at HOD bør ha ansvaret for arkivering av alle
helseopplysninger som er personrelatert (mao. pasientjournaler) Dette knyttes både til de
begrunnelser som fremkommer i utredningen om nærhet til spesialisthelsetjenesten, men også til at
HOD til enhver tid forutsettes å være lovgiver og premissleverandør for enhver tilgang til lagret
journalinformasjon.



4.De foreslåtte prinsippene for avlevering fra spesialisthelsetjenestens virksomheter  til Norsk
helsearkiv ,  herunder plikten til å avlevere ,  og om prinsippene vil ivareta hensynene til både
virksomhetens eget og andres  behov for å benytte  materialet før det  avleveres.
-Flere slutter seg til utvalgets flertalls syn på bevaring av deler fra eksisterende pasientjournaler på
papir etter 10 år. Noen ønsker også å avlevere etter 5 år.
-Viktig å lovfeste avleveringsplikt - særlig dersom den skal betales av organisasjonen som
avleverer.
-Er det riktig å belaste spesialisthelsetjenesten selv med utgiftene i forbindelse med avlevering?
-Fornuftig kriterium for avlevering til depotarkiv - mors.

5.Ow de foreslåtte brukertjenestene i Norsk helsearkiv vil kunne ivareta behovene for å få
tilgang til det bevarte pasientarkivmaterialet for forskere og andre som skal gis slik tilgang.
-Slutter opp om utvalgets forslag til å etablere et eget Norsk Helsearkiv som skal ivareta ansvaret
for bevaring av pasientjournaler, eller deler av pasientjournaler, 10 år etter pasienters død.
-Et Norsk helsearkiv, underlagt Arkivverket vil ivareta det behov som har med tilgang til bevart
pasientarkivmaterial.
-Deponi må ikke bli en hindring ved innsyn. For eksempel fra etterkommere av avdøde pasienter
som søker om innsyn i sine forfedres j ournaler, ved behov i forbindelse med arvelige faktorer ved
eget sykdomsbilde.
-Lesesal aktuell løsning når oppslagene dreier seg om papirbasert journal. Bør imidlertid legges til

rette for at elektroniske opplysninger fra Norsk helsearkiv kan hentes via sikre internettportaler.
-Pasientjournaler må være lett tilgjengelig for forskere, og det vil være avgjørende for hvor depot
for pasientjournaler blir plassert. Nærheten til forskningsmiljøer bør veie tungt.
-Utfallet av helseutvalgets forslag vil komme til å påvirke sykehusenes skannerstrategi i årene
framover.
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