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2021-18. Indsigt 1 afded mindrearigs journal

Styrelsen for Patientklager afslog, at en journalist pa vegne af et foreldrepar kunne fé indsigt i deres
afdede 16-arige datters journal.

Styrelsen traf afgerelse i sagen efter reglerne i sundhedslovens kapitel 9 om tavshedspligt, vide-
regivelse og indhentning af helbredsoplysninger mv. Styrelsen henviste til, at sundhedspersoner som
udgangspunkt har tavshedspligt efter sundhedslovens § 40, men at der kan ske videregivelse af helbreds-
oplysninger mv. om en afded til afdedes nermeste parerende efter sundhedslovens § 45 eller § 43, stk.
2, nr. 2, hvis betingelserne i disse bestemmelser er opfyldt. Styrelsen fandt imidlertid efter en konkret
vurdering, at oplysningerne ikke kunne udleveres, fordi det matte antages at stride mod datterens enske,
at foreldrene fik helbredsoplysninger om hende, og fordi der ikke var tilstreekkeligt tungtvejende hensyn,
der kunne begrunde en udlevering af journalen mod datterens enske.

Ombudsmanden var enig med styrelsen i, at sagen skulle behandles efter reglerne i1 kapitel 9
i sundhedsloven. Ombudsmanden henviste til, at sarreguleringen af spergsmélet om tavshedspligt og
videregivelse af helbredsoplysninger mv. om afdede patienter i sundhedsloven — efter almindelige lov-
fortolkningsprincipper — som udgangspunkt finder anvendelse forud for anden og mere generel regule-
ring. Ombudsmanden bemarkede i ovrigt, at det folger af forarbejderne til databeskyttelsesloven, at
denne lov ikke har til hensigt at berere eksisterende serregulering af oplysninger om afdede personer
i bl.a. sundhedslovens § 45, og at retten til indsigt i oplysninger efter offentlighedsloven begrenses af
serlige tavshedspligtsbestemmelser som f.eks. sundhedslovens § 40.

Ombudsmanden mente heller ikke, at der var udsigt til, at han kunne kritisere styrelsens konkrete
vurdering af, at oplysningerne ikke kunne udleveres efter sundhedslovens bestemmelser. Han besluttede
derfor — i medfer af ombudsmandslovens § 16, stk. 1 — ikke at indlede en egentlig undersegelse af sagen.

(Sag nr. 21/02350)

1. Kort om sagen og Styrelsen for Patientklagers afgorelser

1.1. Den 7. oktober 2019 traf Styrelsen for Patientklager afgerelse om, at der ikke var grundlag for
at kritisere, at sygehusene X og Y havde meddelt dig afslag pd aktindsigt i oplysningerne vedrerende
A. Afgorelsen blev truffet efter § 45 og § 43, stk. 2, nr. 2, i sundhedsloven (senest lovbekendtgerelse nr.
903 af 26. august 2019 med senere @ndringer).

Styrelsen for Patientklager anferte bl.a., at retten til indsigt i afdedes journal og oplysninger om afdedes
sygdomsforleb, dedsirsag og dedsmade er saerreguleret i sundhedsloven, og at det derfor er sundhedslo-
ven, der finder anvendelse. Styrelsen anferte ogsa, at helbredsoplysninger vedrerende afdede patienter
som udgangspunkt er omfattet af sundhedspersoners tavshedspligt efter sundhedslovens § 40. Ifelge
styrelsen gaelder denne tavshedspligt ogsa over for patientens nermeste parerende. Et sygehus kan derfor
som udgangspunkt ikke efter patientens ded give aktindsigt i journalen til de parerende uden derved at
overtrede tavshedspligten.
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1.2. Styrelsen for Patientklager har i sine breve af 25. februar og 14. august 2020 uddybet sin begrundelse
bl.a. pa dette punkt. I sit brev af 25. februar 2020 anferte styrelsen siledes, at forbuddet mod videregi-
velse af helbredsoplysninger efter sundhedslovens § 40 ogsa omfatter patienter, der péd tidspunktet for
dedsfaldet endnu ikke er fyldt 18 ar.

Derudover anforte Styrelsen for Patientklager 1 sit brev af 14. august 2020 bl.a., at Sundhedsministeriets
vejledning nr. 155 af 14. september 1998 skal laeses pa den méde, at en foreldremyndighedsindehaver
som udgangspunkt er berettiget til aktindsigt i1 sit mindredrige barns journal efter sundhedslovens kapitel
8, medmindre der foreligger konkrete holdepunkter for en fravigelse heraf. Denne ret er imidlertid
betinget af, at barnet fortsat er levende, idet en videregivelse af helbredsoplysninger om en nu afded
patient, det vere sig et barn eller en voksen, skal behandles efter reglerne 1 kapitel 9 1 sundhedsloven om
tavshedspligt og videregivelse og indhentning af helbredsoplysninger.

1.3. I sin afgerelse af 7. oktober 2019 henviste Styrelsen for Patientklager endvidere til, at det fremgér
af § 45, stk. 1, i sundhedsloven, at der kan — og efter anmodning skal — videregives oplysninger om en
afded patients sygdomsforleb, dedsarsag og dedsméde til afdedes nermeste parerende, sdfremt det ikke
ma antages at stride mod afdedes onske, og hensynet til afdede eller andre private interesser ikke taler
afgerende herimod. Den afdedes nermeste parerende har sdledes en egentlig ret til indsigt i oplysninger
om afdedes sygdomsforleb, dedsdrsag og dedsméade, hvis betingelserne i1 sundhedslovens § 45 er opfyldt.

P& baggrund af en gennemgang af A’s journal, herunder ni journalnotater fra perioden 25. september til
8. november 2017, vurderede styrelsen imidlertid, at der i sagen var oplysninger, som overvejende tydede
pa, at det ville stride mod A’s enske, at hendes foraldre fik helbredsoplysninger om hende. Af disse
notater fremgik det bl.a., at A havde et meget anspaendt og konfliktfyldt forhold til sine foreldre, som hun
ikke boede hos, idet A var anbragt uden for hjemmet, (...) og at A mange gange gav udtryk for, at hendes
foreeldre ikke skulle informeres. Det var derfor styrelsens opfattelse, at A’s foreldre ikke var berettiget til
at modtage helbredsoplysninger om deres nu afdede datter 1 henhold til sundhedslovens § 45.

Du anferte med henvisning til et journalnotat af 7. november 2017, at det ikke stred mod A’s ensker, at
hendes mor fik aktindsigt 1 journaloplysningerne. Ifolge dette journalnotat havde A under en indlaeggelse
forst afvist, at sundhedspersonalet kontaktede hendes mor, men efterfolgende skiftet mening og oplyst,
at hun selv havde sendt en sms til sin mor og informeret om sin tilstand. A samtykkede derefter i, at
sundhedspersonalet viderebragte oplysninger om hende til hendes mor.

Om dette anforte styrelsen 1 sit brev af 25. februar 2020, at styrelsen pd baggrund af A’s journal havde
foretaget en konkret afvejning af oplysninger, der bade kunne tale for og imod en videregivelse af
helbredsoplysninger om A til hendes forzldre, og at journalnotatet af 7. november 2017 derfor ikke
var undladt 1 den samlede vurdering. Styrelsen fastholdt p4 den baggrund, at der i journalen eksisterede
oplysninger, som overvejende tydede pa, at det ville stride mod A’s enske, at foreldrene modtog helbreds-
oplysninger om hende efter § 45 i sundhedsloven.

1.4. 1 sin afgorelse af 7. oktober 2019 henviste Styrelsen for Patientklager ogsd til, at der uden en
patients samtykke kan videregives oplysninger om patientens helbredsforhold, safremt videregivelsen er
nedvendig for berettiget varetagelse af en dbenbar almen interesse eller af vasentlige hensyn til patienten,
sundhedspersonen eller andre, jf. § 43, stk. 2, nr. 2, jf. § 45, stk. 1, 2. pkt., 1 sundhedsloven.
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Styrelsen anferte, at en afdeds narmeste parerende efter omstendighederne efter bestemmelsen 1 § 43,
stk. 2, nr. 2, sdledes kan fi hel eller delvis aktindsigt 1 den afdedes journal, men at det dog er en
betingelse, at vedkommendes onske om aktindsigt klart overstiger den afdedes krav pa fortrolighed. Efter
styrelsens opfattelse skulle der foreligge overordentligt tungtvejende hensyn, for et sygehus kunne udle-
vere oplysninger efter § 43, stk. 2, nr. 2, til en person, som det matte antages, at den afdede ikke enskede
skulle have oplysninger.

Der var efter styrelsens vurdering oplysninger i A’s journal, der tydede pa, at det ville stride mod A’s
onske, at du pd vegne af hendes foraldre fik helbredsoplysninger om hende efter hendes ded.

I afgorelsen af 7. oktober 2019 og 1 de efterfolgende uddybende svar fra Styrelsen for Patientklager
anforte styrelsen ogsd, at det er styrelsens praksis, at bestemmelsen i1 sundhedslovens § 43, stk. 2, nr.
2, 1 visse situationer kan finde anvendelse, hvis en anmodning fra de nermeste pdrerende eller deres
repraesentant om aktindsigt 1 en afded patients journal beror pd en konkret mistanke om, at der er sket
fejlbehandling. Denne praksis vedrerer den situation, hvor det ikke af journalen eller sagens evrige
oplysninger kan konkluderes, at det ville stride mod afdedes enske, at nermeste pirerende fik indsigt 1
patientens helbredsoplysninger. P4 den baggrund anferte styrelsen, at muligheden for indsigt 1 afdedes
helbredsoplysninger efter § 43, stk. 2, nr. 2, skerpes 1 betydelig grad, nar det ma antages, at det ville
stride mod afdedes enske, at n&ermeste péarerende fik indsigt 1 patientens helbredsoplysninger. Styrelsen
henviste 1 den forbindelse bl.a. til Sundhedsministeriets vejledning nr. 155 af 14. september 1998.

Styrelsen vurderede, at det burde have stéet sygehusene klart, at A’s foreldre havde en konkret mistanke
om, at A var blevet fejlbehandlet og ikke havde modtaget den nedvendige behandling. Det var imidlertid
samtidig styrelsens vurdering, at du med din anmodning om aktindsigt ikke havde prasenteret overord-
entligt tungtvejende hensyn, der kunne begrunde en udlevering af journalen mod afdedes enske om
fortrolighed efter sundhedslovens § 40. Styrelsen vurderede pd den baggrund ikke, at sygehusene pa et
tilstrekkeligt belyst grundlag ville have kunnet treeffe afgerelse om aktindsigt efter samme lovs § 43, stk.
2,nr. 2.

1.5. Styrelsen for Patientklager blev — i forbindelse med at jeg den 11. juni 2020 oversendte en ny
henvendelse fra dig om sagen til styrelsen — bekendt med dine tre artikler om A’s sag udgivet i medie B
(...). Pé den baggrund opfordrede styrelsen dig i et brev af 14. august 2020 til at rette en ny henvendelse
til sygehusene X og Y med en ny anmodning om aktindsigt i A’s journal, hvor du — med udgangspunkt
1 sundhedslovens § 43, stk. 2, nr. 2 — redegjorde for, hvorfor videregivelsen var nedvendig for berettiget
varetagelse af en dbenbar almen interesse eller af vasentlige hensyn til patienten, sundhedspersonen eller
andre, uagtet at dette métte vere 1 strid med afdedes enske. Styrelsen lagde vegt pa, at de tre artikler
ikke fremgik af det materiale, som sygehusene og styrelsen havde truffet afgerelse ud fra, og at de tre
artikler og selve publiceringen i et landskendt medie for at belyse et samfundsmeessigt problem var nye
oplysninger, der efter en konkret vurdering muligvis kunne vaere vasentlige 1 spergsmalet om indsigt 1 A’s
journal efter sundhedslovens § 43, selv om det ville stride mod afdedes enske om fortrolighed.

Du indgav pa den baggrund en ny anmodning om aktindsigt til sygehusene X og Y. Begge sygehuse
afslog imidlertid din anmodning om aktindsigt, og du indgav derfor en ny klage til Styrelsen for Patie-
ntklager.
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Styrelsen for Patientklager ndede 1 sin afgerelse af 24. april 2021 frem til, at styrelsen ikke kunne
kritisere sygehusene X og Y for ikke at give dig aktindsigt. Styrelsen redegjorde 1 afgerelsen for samme
retsopfattelse vedrerende sundhedslovens § 43, stk. 2, nr. 2, som 1 de tidligere afgorelser/svar.

Ved afgorelsen lagde styrelsen vegt pa, at det stod flere steder i journalen, at A havde et sardeles
anspaendt og problematisk forhold til sine foreldre, hvorfor der var bestyrket grundlag for at antage, at
det ville stride mod A’s enske, at foreldrene — eller andre — fik indsigt 1 hendes helbredsoplysninger. Sty-
relsen udtalte videre, at der skal foreligge overordentligt tungtvejende hensyn, for der kan ske udlevering
af A’s journal til en person, som det md antages, at hun ikke enskede skulle have oplysninger. Efter
styrelsens opfattelse var hverken A’s foraldres konkrete mistanke om, at A var blevet fejlbehandlet og
ikke havde modtaget den nedvendige behandling, eller publiceringen af dine tre artikler i et landskendt
medie for at belyse et samfundsmaessigt problem — efter en konkret vurdering — et overordentligt tungtve-
jende hensyn, der kunne begrunde en udlevering af journalen mod afdedes onske. Styrelsen lagde 1 den
forbindelse vaegt pa, at din mulighed for at belyse et samfundsmeessigt problem ikke blev afskaret ved, at
du ikke fik aktindsigt i A’s journal.

2. Retsgrundlaget

2.1. Der er fastsat serlige regler om aktindsigt 1 patientjournaler mv. i sundhedslovens kapitel 8.
Bestemmelsen i sundhedslovens § 37 har bl.a. felgende ordlyd:

”§ 37. Den, om hvis helbredsforhold der er udarbejdet patientjournaler m.v., har p4 anmodning ret til
aktindsigt heri. (...)

Stk. 2. En foreldremyndighedsindehavers adgang til aktindsigt 1 en mindredriges patientjournal m.v.
efter stk. 1, jf. § 14, kan begranses, 1 det omfang foreldremyndighedsindehaverens interesse 1 at blive
gjort bekendt med oplysningerne findes at burde vige for afgerende hensyn til den mindredrige, eller
1 det omfang det er nodvendigt til beskyttelse af vesentlige hensyn til forebyggelse, efterforskning og
forfolgning af lovovertraedelser samt beskyttelse af vidner eller andre 1 sager om strafferetlig forfelgning.

Patienter, der er mellem 15 og 17 ar, har efter sundhedsloven en rakke selvstendige rettigheder. F.eks.
er en patient, der er fyldt 15 ar, efter sundhedslovens § 17, stk. 3, 2. pkt., selv berettiget til aktindsigt
efter bestemmelserne 1 sundhedslovens kapitel 8 og kan give samtykke til videregivelse og indhentning af
helbredsoplysninger mv. efter en reekke bestemmelser 1 sundhedslovens kapitel 9.

Muligheden for at begrense en foreldremyndighedsindehavers adgang til aktindsigt efter sundhedslovens
§ 37, stk. 2, er omtalt i bl.a. Helle Badker Madsen, Sundhedsret, 4. udgave (2018), s. 267 ff., og Caroline
Adolphsen, Mindreariges retsstilling 1 relation til behandling, 1. udgave (2013), s. 257 ff. Det antages
begge steder, at patienter, der er over 15 ar, kan modsatte sig, at en foreldremyndighedsindehaver
far aktindsigt 1 patientjournalen. Samme opfattelse er anfort af John Vogter i Offentlighedsloven med
kommentarer, 3. udgave (1998), s. 317 f.

Helle Bodker Madsen har 1 Sundhedsret, 4. udgave (2018), s. 267, beskrevet en sag, hvor det davarende
Patientklagenavn udtalte, at en ledende overlege havde veret berettiget til efter sundhedslovens § 37,
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stk. 2, at afsla et foreldrepars onske om aktindsigt 1 deres sons journal med henvisning til, at sennen ikke
onskede, at hans forzldre fik udleveret journalen. Nevnet fandt efter en konkret vurdering, at hensynet
til sonnens egnske vejede tungere end foreldremyndighedsindehaverens ret til at se sennens journal i lyset
af deres omsorgspligt. Naevnet lagde herved vagt pa, at hensynet til foreldrenes varetagelse af deres
omsorgspligt var begranset, da sennen ikke boede hjemme, da han ikke havde kontakt til sine forzldre,
og da han pa tidspunktet for fremsattelsen af anmodningerne om aktindsigt naesten var fyldt 18 ar og
dermed nasten var myndig.

2.2. Sundhedslovens regler om aktindsigt suppleres af indsigtsreglerne 1 offentlighedsloven og databe-
skyttelsesforordningen. Disse regler far betydning, hvis anmodningen om indsigt i oplysninger ikke er
omfattet af serreglerne om aktindsigt i sundhedslovens kapitel 8.

Pligten til at meddele oplysninger efter offentlighedslovens regler er begraenset af sarlige bestemmelser
om tavshedspligt for personer, der virker 1 offentlig tjeneste eller hverv, jf. offentlighedslovens § 35. Ifel-
ge betenkning nr. 1510/2009 om offentlighedsloven (bilag 5, s. 1104) er sundhedslovens § 40 (der er
omtalt under pkt. 2.3. nedenfor) en sadan sarlig bestemmelse om tavshedspligt.

For sé vidt angér indsigt efter databeskyttelsesforordningen (forordning nr. 2016/679 af 27. april 2016)
fremgar det af dennes preambelbetragtning 27, at forordningen ikke finder anvendelse pa personoplys-
ninger om afdede personer, men at medlemsstaterne kan fastsatte regler for behandling af personoplys-
ninger om afdede personer. I forlengelse heraf foreskriver § 2, stk. 5, i databeskyttelsesloven (lov nr.
502 af 23. maj 2018), at databeskyttelsesloven og databeskyttelsesforordningen finder anvendelse pa
oplysninger om afdede personer i 10 ar efter vedkommendes ded. Ifelge forarbejderne til denne bestem-
melse er det imidlertid ikke hensigten med bestemmelsen, at den skal berere eksisterende sarregulering
af oplysninger om afdede personer, f.eks. sundhedslovens § 45 og § 45 a (jf. bemarkningerne til § 2, stk.
5, 1 lovforslag nr. LF 68 af 25. oktober 2017). Sarreglerne om videregivelse af helbredsoplysninger mv.
efter kapitel 9 1 sundhedsloven (jf. neermere nedenfor) finder saledes — i det omfang forholdet er reguleret
1 sundhedsloven — anvendelse 1 stedet for databeskyttelseslovens og databeskyttelsesforordningens regler
om videregivelse, jf. ogsa databeskyttelseslovens § 1, stk. 3.

Se nermere Kristian Korfits Nielsen og Anders Lotterup, Databeskyttelsesforordningen og databeskyttel-
sesloven med kommentarer, 1. udgave (2020), s. 973-975 og s. 1021-1022, og Helle Badker Madsen,
Sundhedsret, 4. udgave (2018), s. 265, s. 277-283 og s. 345-346.

2.3. Sundhedslovens § 40 foreskriver folgende:

”§ 40. En patient har krav pa, at sundhedspersoner iagttager tavshed om, hvad de under udevelsen af
deres erhverv erfarer eller far formodning om angdende helbredsforhold og andre fortrolige oplysninger,
jf. dog reglerne 1 denne lov. ”

Der er endvidere fastsat sarskilte regler om sundhedspersoners adgang til at videregive helbredsoplysnin-
ger om en afded patient 1 § 45 1 sundhedsloven. Denne bestemmelse har folgende ordlyd:

”§ 45. En sundhedsperson kan og skal efter anmodning videregive oplysninger om en afded patients
sygdomsforleb, dedsirsag og dedsmide til afdedes naermeste parerende, afdedes alment praktiserende
leege og den lege, der havde afdede i1 behandling, safremt det ikke mé antages at stride mod afdedes
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onske og hensynet til afdede, eller andre private interesser ikke taler afgerende herimod. Der kan
endvidere videregives oplysninger til afdedes nermeste parerende efter reglen 1 § 43, stk. 2, nr. 2. ”

Sundhedslovens § 45 er placeret i lovens kapitel 9 om tavshedspligt, videregivelse og indhentning af
helbredsoplysninger mv. Bestemmelsen er (ligesom bestemmelsen i1 sundhedslovens § 43, stk. 2, nr. 2,
jf. nermere under pkt. 2.3 nedenfor) en undtagelse til hovedreglen 1 sundhedslovens § 40, hvorefter
en patient som udgangspunkt har krav pd, at sundhedspersoner iagttager tavshed om, hvad de under
udevelsen af deres erhverv erfarer eller fir formodning om angiende helbredsforhold og andre fortrolige
oplysninger.

Ifolge forarbejderne til sundhedslovens § 45 (jf. bemarkningerne til § 46 i lovforslag nr. LF 74 af 24.
februar 2005) er bestemmelsen en videreforelse af § 28 i1 lov nr. 482 af 1. juli 1998 om patienters
retsstilling (patientretsstillingsloven). I bemarkningerne til sidstnavnte bestemmelse (jf. lovforslag nr. LF
15 af 26. marts 1998) anfores bl.a. folgende:

»Til § 28

Efter stk. 1 kan der fra en sundhedsperson videregives oplysninger om afdedes sygdomsforleb, dedsarsag
og dedsmade til afdedes nermeste parerende, sifremt det ikke mé antages at stride mod en afded
patients enske og hensynet til afdede. Bestemmelsen tager sigte pa den situation, hvor afdedes nermeste
parerende eonsker oplysninger om arsagen til dedens indtreden m.v. Dette vil typisk ske ved, at de
naermeste parerende henvender sig til det sygehus, hvor vedkommende var indlagt og efterfolgende afgik
ved deden. Bestemmelsen omfatter ogsa de tilfzlde, hvor vedkommende f.eks. afgik ved deden pé et
plejehjem. Her vil de parerende efter bestemmelsen pa begaring kunne fa de navnte oplysninger af en
sundhedsperson.

I Sundhedsministeriets vejledning nr. 193 af 7. december 1993 om aktindsigt i helbredsoplysninger
anferes det, at det normalt vil vere naturligt at informere de nermeste efterladte parerende om en afded
patients sygdomstilfaelde og 1 den forbindelse lade dem se eller fi en kopi af afdedes journal, medmindre
en konkret interesseafvejning falder séledes ud, at de parerendes interesse skennes at matte vige. De
parerende har imidlertid ikke efter lov om aktindsigt 1 helbredsoplysninger en egentlig ret til [at] fa
oplysninger om afdedes sygdomsforleb m.v., sdledes som det nu foreslés 1 bestemmelsens stk. 1.

Efter stk. 1, 2. pkt., kan der endvidere videregives oplysninger til afdedes nermeste parerende efter
reglen 1 § 26, stk. 2, nr. 2. Bestemmelsen tager bl.a. sigte pd den situation, hvor afdede udtrykkeligt
har modsat sig, at de pirerende underrettes om sygdomsforleb m.v., men hvor hensynet til andres tarv
alligevel berettiger en videregivelse af oplysninger. ”

2.4. Som det fremgar af bestemmelsen i1 sundhedslovens § 45, stk. 1, 2. pkt., kan der ogsa ske videregivel-
se af helbredsoplysninger mv. til en afdeds narmeste parerende efter bestemmelsen 1 § 43, stk. 2, nr.
2. Denne bestemmelse har felgende ordlyd:
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7§ 43. Med patientens samtykke kan sundhedspersoner til andre formal end behandling videregive oplys-
ninger om patientens helbredsforhold og andre fortrolige oplysninger til sundhedspersoner, myndigheder,
organisationer, private personer m.fl.

Stk. 2. Videregivelse af de i stk. 1 nevnte oplysninger kan uden patientens samtykke ske, nir

2) videregivelsen er nadvendig for berettiget varetagelse af en dbenbar almen interesse eller af vasentlige
hensyn til patienten, sundhedspersonen eller andre. ”

Ifolge forarbejderne til bestemmelsen (jf. bemarkningerne til § 44 i lovforslag nr. LF 74 af 24. februar
2005) er bestemmelsen en videreforelse af § 26 i1 patientretsstillingsloven. I bemarkningerne til denne
bestemmelse er det anfort, at der er tale om en vardispringsregel, der som udgangspunkt forudsatter en
konkret vurdering i hvert enkelt tilfeelde (jf. lovforslag nr. LF 15 af 26. marts 1998 om forslag til lov om
patienters retsstilling).

2.5. I Sundhedsministeriets vejledning nr. 155 af 14. september 1998 om aktindsigt mv. i helbredsoplys-
ninger er der bl.a. anfort folgende:

”S. Hvem har ret til aktindsigt?

Seerligt om aktindsigt i en afded patients journal

Med lov om patienters retsstilling far afdedes nermeste parerende nu ret til at f4 oplysninger om afdedes
sygdomsforleb, dedsarsag og dedsmade, safremt det ikke ma antages at stride mod den afdede patients
onske og hensynet til afdede, jf. lovens § 28. Bestemmelsen tager sigte pd den situation, hvor afdedes
narmeste parerende ensker oplysninger om arsagen til dedens indtreeden mv. Dette vil typisk ske ved, at
de nermeste parerende henvender sig til det sygehus, hvor vedkommende var indlagt og efterfolgende
afgik ved deden.

Oplysningerne mé kun videregives, sdfremt det ikke ma antages at stride mod afdedes enske, og hensynet
til afdede eller andre private interesser ikke taler afgerende herimod. Det kan f.eks. vare tilfeeldet, hvis
journalen indeholder oplysninger om afdede eller forholdet mellem den afdede og de parerende, som det
konkret ma antages, at den afdede ikke ville have ensket, de parerende blev bekendt med. Safremt afdede
udtrykkeligt har fremsat enske om, at den pageldende ikke ma fa aktindsigt, vil oplysningerne heller ikke
kunne videregives, jf. dog nedenfor.

I serlige tilfzelde vil det efter lovens § 28, stk. 1, 2. pkt., vaere muligt at underrette de parerende om syg-
domsforleb mv., selv om afdede udtrykkeligt har modsat sig dette. Det er en betingelse for videregivelse
efter denne regel, at videregivelsen er nedvendig til berettiget varetagelse af en dbenbar almen interesse
eller af vesentlige hensyn til patienten, sundhedspersonen eller andre. Hvorvidt betingelserne herfor er
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opfyldt, vil bero pa et konkret skon, men for sd vidt angar videregivelse til varetagelse af en &benbar
almen interesse, forudsattes en sadan videregivelse kun undtagelsesvis at finde sted. ”

2.6. Sundhedsministeriet har udarbejdet et udkast til en ny vejledning om aktindsigt i1 patientjournaler og
om videregivelse af helbredsoplysninger til afdedes nermeste parerende, som har veret sendt 1 offentlig
hering. Styrelsen for Patientklager har 1 sit brev af 25. februar 2020 oplyst, at udkastet til vejledning —
selv om det endnu ikke galder — er udtryk for styrelsens praksis. Vejledningen foreligger fortsat kun 1
udkastform.

Af udkastet til ny vejledning fremgér bl.a. folgende:
”3. Neermeste parorendes ret til visse helbredsoplysninger om en afded patient

Retten til aktindsigt 1 patientjournaler m.v. er en personlig ret for den pagaldende patient, som blandt
andet de na®rmeste pirerende i visse tilfelde indtreder 1. Retten til aktindsigt gelder for patienten i
levende live, og hvis patienten er afgéet ved deden, indtreeder de nermeste parerende derfor ikke lengere
1 retten til aktindsigt i den pageldendes patientjournal m.v.

En afded patients nermeste parerende har dog ret til at f4 videregivet oplysninger om afdedes sygdoms-
forleb, dedsérsag og dedsméde, hvis det ikke ma antages at stride mod den afdede patients enske og
hensynet til afdede, eller andre private interesser ikke taler afgerende herimod, jf. sundhedslovens § 45,
stk. 1.

Bestemmelsen tager sigte pd den situation, hvor afdedes nermeste parerende ensker oplysninger om
arsagen til dedens indtreeden m.v., og eksempelvis henvender sig til det sygehus, hvor vedkommende var
indlagt og efterfolgende afgik ved deden, eller til afdedes praktiserende lege.

Oplysningerne ma kun videregives, hvis det ikke md antages at stride mod afdedes enske, og hensynet
til afdede eller andre private interesser ikke taler afgerende herimod. Sddanne hensyn kan f.eks. vare til
stede 1 tilfeelde, hvor journalen indeholder oplysninger om afdede eller forholdet mellem den afdede og
de parerende, som det konkret mé antages, at den afdede ikke ville have onsket, at de parerende blev
bekendt med. Hvis afdede udtrykkeligt har fremsat enske om, at den parerende ikke mé fa videregivet
oplysningerne, vil oplysningerne heller ikke kunne videregives, jf. dog nedenfor.

I serlige tilfelde vil det efter lovens § 45, 2. pkt., og 1 medfer af sundhedslovens sakaldte verdispringsre-
gel 1 § 43, stk. 2, nr. 2, vaere muligt at videregive oplysninger til afdedes na@rmeste parerende, selv om
afdede udtrykkeligt har modsat sig dette, ligesom der efter denne bestemmelse efter omstendighederne
kan gives andre oplysninger end oplysninger om sygdomsforleb, dedsarsag og dedsméde. Det er en
betingelse for videregivelse efter denne regel, at videregivelsen er nedvendig til berettiget varetagelse
af en dbenbar almen interesse eller af vasentlige hensyn til patienten, sundhedspersonen eller andre, jf.
lovens § 43, stk. 2, nr. 2.

Hvorvidt betingelserne 1 § 43, stk. 2, nr. 2, er opfyldt, vil bero pd et konkret sken, hvor der skal tages
stilling til, om den parerendes interesse 1 at f4 oplysningerne klart overstiger den afdedes krav pa fortro-
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lighed. Lovens § 45, 2. pkt., indeberer ikke en ret for den parerende til at f& de enskede oplysninger,
men en mulighed for at oplysningerne kan udleveres, uden at der herved sker en tilsidesattelse af
sundhedspersonens tavshedspligt.

Den pérerendes interesse 1 at f4 helbredsoplysninger om den afdede vil efter omstendighederne kunne
overstige den afdedes krav pd fortrolighed, hvis den pérerende har mistanke om, at den afdede blev udsat
for fejlbehandling, og den pérerende 1 ovrigt er klageberettiget 1 forhold til Styrelsen for Patientklager,
for s vidt angdr behandlingen. Tilsvarende vil galde, hvis den parerende har mistanke om, at den
afdede er blevet pafert en erstatningsberettigende behandlings- eller legemiddelskade, og den parerende
er berettiget til at anmelde erstatningskrav til Patienterstatningen. En parerendes enske om at fa helbreds-
oplysninger om den afdede til brug for en arvesag vil derimod sa&dvanligvis ikke overstige den afdedes
krav pa fortrolighed.

Hvis den, der har fremsat anmodningen, har bedt om, at oplysningerne meddeles 1 en bestemt form, f.eks.
1 form af udskrift fra journalen, skal sundhedspersonen konkret tage stilling til, om der er grundlag for at
give dette helt eller delvist. Er et mindredrigt barn afgdet ved deden, kan foreldremyndighedsindehaverne
efter omstendighederne fa udleveret en kopi af hele eller dele af det afdede barns journal i medfer af
§ 43, stk. 2, nr. 2. Det er dog en betingelse herfor, at foreldremyndighedsindehaverens interesse heri
klart overstiger den afdedes krav pé fortrolighed, hvilket har formodningen for sig, nir en foreldremyn-
dighedsindehaver anmoder om kopi af sit afdede barns journal. Der skal dog — som 1 andre tilfeelde — altid
foretages en konkret afvejning. ”

3. Mine bemaerkninger

3.1. Som det fremgér af pkt. 2 ovenfor om retsgrundlaget, har sundhedspersoner efter sundhedslovens
§ 40 tavshedspligt om, hvad de under udevelsen af deres erhverv erfarer eller fir formodning om
angdende helbredsforhold og andre fortrolige oplysninger. Bestemmelserne i sundhedslovens § 45 om
sundhedspersoners videregivelse af helbredsoplysninger mv. om afdede patienter og § 43, stk. 2, nr. 2,
om videregivelse af oplysninger uden patientens samtykke er undtagelser til tavshedspligtsbestemmelsen i
sundhedslovens § 40.

Saerreguleringen af spergsmalet om tavshedspligt og videregivelse af helbredsoplysninger mv. om afdede
patienter i sundhedsloven finder efter almindelige lovfortolkningsprincipper som udgangspunkt anvendel-
se forud for anden og mere generel regulering. Det folger desuden udtrykkeligt af forarbejderne til data-
beskyttelsesloven, at denne lov ikke har til hensigt at berere eksisterende s@rregulering af oplysninger
om afdede personer i bl.a. sundhedslovens § 45. Det fremgéar endvidere af offentlighedslovens § 35, at
retten til indsigt i oplysninger begranses af serlige tavshedspligtsbestemmelser. Sundhedslovens § 40 er
ifolge betenkning nr. 1510/2009 om offentlighedsloven (bilag 5, s. 1104) en sidan serlig bestemmelse
om tavshedspligt. Se nermere under pkt. 2.2 ovenfor.

Bestemmelsen i sundhedslovens § 45 om sundhedspersoners videregivelse af helbredsoplysninger mv. om
afdede er placeret i lovens kapitel 9 om tavshedspligt, videregivelse og indhentning af helbredsoplysnin-
ger mv. og ikke 1 lovens kapitel 8 om aktindsigt. Sundhedslovens kapitel 8 om aktindsigt indeholder ikke
bestemmelser om parerendes ret til aktindsigt i afdede patienters helbredsoplysninger.
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Jeg er pa den baggrund enig med Styrelsen for Patientklager 1, at en videregivelse af helbredsoplysninger
fra en sundhedsperson om en nu afded patient skal behandles efter reglerne 1 kapitel 9 1 sundhedsloven,
uanset om den afdede patient er et barn eller en voksen.

3.2. Bestemmelsen i1 sundhedslovens § 45 indeberer, at afdodes nermeste pirerende som udgangspunkt
har ret til indsigt 1 oplysninger om afdedes sygdomsforleb, dedsarsag og dedsméade. Det er imidlertid en
forudsetning, at videregivelse ikke mé antages at stride mod afdedes onske og hensynet til afdede, og at
andre private interesser ikke taler afgerende imod videregivelse.

Myndighedernes afgarelser 1 sagen beror pd en konkret vurdering af skens- og bevismassig karakter,
herunder en vurdering af de oplysninger fra A’s journal, der taler henholdsvis for og imod, at det ville
stride mod A’s gnske, at helbredsoplysninger om hende videregives til hendes foraldre.

Myndighederne har i denne vurdering inddraget de oplysninger, der fremgar af journalnotaterne fra A’s
indlaeggelser 1 perioden fra den 25. september til 8. november 2017. I et journalnotat af 7. november 2017
er det beskrevet, at A 1 et tilfelde ombestemte sig og samtykkede i, at sundhedspersonalet viderebragte
oplysninger om hende til hendes mor. I andre journalnotater er det imidlertid anfert bl.a., at A havde et
meget anspandt og konfliktfyldt forhold til sine foreeldre, at hun var anbragt uden for hjemmet, (...) og at
hun mange gange havde givet udtryk for, at hendes foraldre ikke skulle informeres.

Jeg kan ikke foretage en vurdering som den, der er tale om i den foreliggende situation, pa en anden og
bedre made end myndighederne, som har sarlige forudsatninger for at treffe afgerelser pd omridet —
bl.a. i kraft af deres erfaring — medmindre der foreligger sarlige omstendigheder i1 sagen. Det kan f.eks.
veaere, hvis der er forhold, som myndighederne ikke har inddraget eller faet belyst, eller hvis en afgerelse
er udtryk for usaglig forskelsbehandling.

Efter min gennemgang af sagen mener jeg ikke, at det er tilfeldet i denne sag. Jeg mener derfor ikke, at
der er udsigt til, at jeg vil kunne kritisere resultatet af styrelsens afgerelse pd dette punkt.

3.3. Som det er beskrevet under pkt. 2 ovenfor, kan parerende fa oplysninger om en afded patient — ud
over hvad der fremgar af sundhedslovens § 45 — hvis en videregivelse af oplysningerne er nedvendig
for berettiget varetagelse af en dbenbar almen interesse eller af vasentlige hensyn til patienten, sundheds-
personen eller andre. Der er som naevnt tale om en vardispringsregel, der forudsatter, at myndighederne
foretager en konkret interesseafvejning i hvert enkelt tilfeelde.

Det fremgér af pkt. 3.3.2 1 Sundhedsministeriets udkast til vejledning af 9. juli 2019 om aktindsigt i
patientjournaler og om videregivelse af helbredsoplysninger til afdedes n@rmeste parerende, at det har
formodningen for sig, at en foreldremyndighedsindehavers interesse 1 at f4 udleveret en kopi af hele eller
dele af et afdedt mindredrigt barns journal 1 medfer af § 43, stk. 2, nr. 2, klart overstiger den afdedes
krav pa fortrolighed. Der skal dog ogséd i disse tilfeelde foretages en konkret vurdering. Styrelsen for
Patientklager har 1 sit brev af 25. februar 2020 oplyst, at vejledningen er udtryk for styrelsens praksis, selv
om den endnu ikke er gaeldende.

Bestemmelsen i1 sundhedslovens § 43, stk. 2, nr. 2, vedrerer bdde den situation, hvor der ikke foreligger
oplysninger eller tilkendegivelser fra den afdede, der bererer spergsmélet om videregivelse af helbredsop-
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lysninger mv. til f.eks. parerende, og situationer, hvor den afdede — mere eller mindre udtrykkeligt — har
tilkendegivet, at den afdede ikke eonsker, at pdrerende kan fi oplysninger om patienten.

Styrelsen for Patientklager har herved anfert, at vurderingen af, om der er mulighed for at fa indsigt 1
afdedes helbredsoplysninger mv. efter bestemmelsen 1 § 43, stk. 2, nr. 2, skarpes betydeligt, nér der er
holdepunkter for at antage, at det ville stride mod afdedes onske, at nermeste pirerende fik indsigt 1
patientens helbredsoplysninger.

Afgorelsen af, om der ber ske udlevering af oplysninger fra en afded patients journal efter sundhedslo-
vens § 43, stk. 2, nr. 2, bygger péd en konkret vurdering af skons- og bevismessig karakter, herunder en
afvejning af modstdende interesser over for hinanden. I vurderingen indgar bl.a. de parerendes interesse
1 at fa indsigt 1 oplysningerne, karakteren af de foreliggende oplysninger om patientens helbredsforhold
samt oplysninger om afdedes relation til de parerende, herunder afdedes eventuelle tilkendegivelser over
for sundhedspersonalet om videregivelse af oplysninger til de parerende.

Jeg kan af de samme arsager som navnt under pkt. 3.2 ovenfor ikke foretage en sddan vurdering pa en
anden og bedre made end myndighederne, medmindre der foreligger serlige omstendigheder 1 sagen.

Efter at jeg har gennemgdet oplysningerne 1 sagen, herunder Styrelsen for Patientklagers afgerelser og
uddybende svar, mener jeg ikke, at det er tilfeeldet i denne sag. P4 den baggrund mener jeg ikke, at der
er udsigt til, at jeg ved en egentlig ombudsmandsundersegelse vil kunne hjelpe dig til et andet og bedre
resultat, og jeg har derfor besluttet ikke at foretage mig mere 1 sagen.

Jeg mener heller ikke, at der er udsigt til, at jeg kan kritisere, at Styrelsen for Patientklager ved sin
afgerelse af 24. april 2021 efter en konkret vurdering er ndet frem til, at din interesse som journalist
1 at belyse et samfundsmeassigt problem heller ikke kan begrunde en udlevering af oplysningerne mod
afdedes enske efter sundhedslovens § 43, stk. 2, nr. 2.

Jeg foretager mig herefter ikke mere 1 sagen.
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