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alder kombineret med manglende mulighed for at 
indhente samtykke fra forældremyndighedens inde- 
haver og lign. 

Videregivelse til varetagelse af offentlige interes- 
ser tager sigte på de tilfælde, hvor der er særlige 
samfundsinteresser i, at helbredsoplysninger kan vi- 
deregives, uanset patienten har givet samtykke her- 
til, f.eks. om værnepligtiges helbredsforhold ved ses- 
sioner. 

Til stk. 3. Bestemmelsen fastslår princippet om det 
informerede samtykke, der også er gældende i for- 
bindelse med patientbehandling, jf. Sundhedsstyrel- 
sens cirkulære af 17. maj 1991 om information og 
samtykke m.v. Der stilles ikke noget formkrav til 
samtykket, som derfor kan være såvel mundtligt som 
skriftligt, men det forudsættes, at der sker notering 
eller markering af samtykket i journal eller register. I 
øvrigt henvises til de almindelige bemærkninger. 

Til stk. 4. I de særlige tilfælde, hvor der er sket 
videregivelse af helbredsoplysninger uden samtykke 
på grund af patientens tilstand, skal vedkommende 
så hurtigt som muligt orienteres om, at videregivelse 
har fundet sted ledsaget af en begrundelse herfor. 

Til stk. 5. Bestemmelsen fastslår, at også private 
sygehuse er omfattet af videregivelsesbestemmelser- 
ne. 

Til § 59 

Bestemmelserne svarer indholdsmæssigt til de til- 
svarende bestemmelser i lov om offentlige myndig- 
heders registre (§ 16 a, stk. 2-4), idet lovforslaget dog 
omfatter såvel manuelt førte som edb-registrerede 
helbredsoplysninger. Når den særlige bestemmelse 
om forskning og planlægning medtages her, skyldes 
det det nævnte ønske om at samle alle bestemmelser 
om videregivelse af helbredsoplysninger i en enkelt 
lov til en fælles regulering. 

De helbredsoplysninger, der efter stk. 1 kan blive 
tale om at videregive uden samtykke til brug for læ- 
ger i konkrete forskningsprojekter, kan ud over iden- 
tifikationsoplysninger og oplysninger om diagnoser 
være f.eks. indlæggelsestider og -steder samt be- 
handlingsoplysninger. Det videnskabelige formål 
skal dog være konkretiseret. Hvis forskeren efterføl- 
gende ønsker at rette henvendelse til de patienter, 
som oplysningerne vedrører, kræver det tilladelse fra 
de ansvarlige overlæger på de sygehusafdelinger el- 
ler de læger/speciallæger, der har haft dem i be- 
handling. 

Såfremt der er tale om oplysninger, der rækker ud 
over de i stk. 1 nævnte, kræves af retssikkerheds- 
mæssige årsager efter stk. 2 Sundhedsstyrelsens god- 
kendelse i forbindelse med videregivelse af oplys- 

ninger til forsknings- eller planlægningsmæssige for- 
mål. Der forudsættes desuden fastsat nærmere betin- 
gelser for anvendelsen, f.eks. om sletning/anonymi- 
sering/kryptografering. Tilsvarende skal Sundheds- 
styrelsens godkendelse indhentes og nærmere betin- 
gelser fastsættes i tilfælde af anmodning om videre- 
givelse af oplysninger fra sygehusjournaler eller 
-registre til forsknings- eller planlægningsmæssige 
formål til brug for andre end læger. 

Helbredsoplysninger, der således, dvs. uden sam- 
tykke fra patienten, er videregivet til forsknings- el- 
ler planlægningsformål, må ikke yderligere videregi- 
ves. 

Til kapitel 13 

Lovforslagets finansieringsbestemmelser svarer 
indholdsniæssigt til de nuværende,regler med de æn- 
dringer, som følger af den foreslåede opgaveomlæg- 
ning i kapitel 9. 

Forslaget om at lade sygehuskommunerne afholde 
samtlige udgifter til patientbefordring, jf. kapitel 9, 
indebærer, at kommunerne -  med undtagelse af be- 
gravelseshjælp -  ikke længere afholder nogen udgift 
vedrørende sygesikring eller sygehusvæsen. Udgif- 
terne afholdes herefter af amtskommunerne med 
undtagelse af de mindre dele, som afholdes af staten 
og 'af private sygehuse m.v. 

Af lov om det civile beredskab følger, at kommu- 
nerne og amtskommunerne har ansvaret for det 
kommunale og amtskommunale civile beredskab, 
herunder sundhedsberedskabet. Dette ansvar omfat- 
ter også finansiering. 

Som noget nyt foreslås det, at amtskommunerne 
får mulighed for at opkræve en takst fra kommuner- 
ne for færdigbehandlede patienter, der ikke kan ud- 
skrives på grund af manglende primærkommunale 
foranstaltninger. 

Til § 60 

Bestemmelserne svarer indholdsmæssigt til, hvad 
der følger af § 1 i lov om sundhedsplejerskeordnin- 
ger, § 1 i lov om skolelægeordning, §§ 11 og 12 i lov 
om tandpleje samt § 5, stk. 1 og 2, i lov om hjemme- 
sygeplejerskeordninger og §§ 13 og 21, stk. 2, i lov 
om offentlig sygesikring. 

Til § 61 

Bestemmelserne i nr. 1-3 svarer indholdsmæssigt 
til, hvad der følger af § 10, stk. 2 og 3, og § 11, stk. 4, i 
lov om svangerskabshygiejne og fødselshjælp, § 2, 
stk. 1, i lov om lægeundersøgelse af børn, § 1, stk. 1, i 
lov om tilbud om gratis vaccination mod visse syg- 


