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F. t. L. vedr. sundhedsloven m.v.

Det bemerkes i den forbindelse, at det folger af de
geldende regler i bekendtgerelse nr. 1266 af 5. de-
cember 2006 om genoptraeningsplaner og om patien-
ters valg af genoptraeningstilbud efter udskrivning fra
sygehus, at regionsradet og kommunalbestyrelsen
hver udpeger en kontaktperson med ansvar for koor-
dinationen af genoptraningsforleb i forbindelse med
udskrivningen af patienter med et genoptraeningsbe-
hov, jf. bekendtgerelsens § 3. Det vil vaere naturligt, at
den kontaktperson, som regionsridet udpeger i hen-
hold til de geeldende regler i bekendtgerelsen er den
sainme person, som regionsradet udpeger i henhold til
den foresldede § 90 a. :

Regionsradet skal mundtligt og skriftligt oplyse en
patient, der er omfattet af stk. 1, om kontaktpersonens
navn og funktion senest dagen efter behandlingens pé-
begyndelse, jf. bestemmelsens stk. 2. Behandlingen
anses for pabegyndt den dag, hvor patienten har forste
mede pé sygehuset. Bestemmelsen forudseetter, at pa-
tienten har accepteret tilbuddet om en kontaktperson.

Af hensyn til den praktiske administration af kon-
taktpersonordningen er det fundet hensigtsmaessigt, at
patientens krav pd oplysning om kontaktpersonens
navn og funktion ikke folger 24-timers fristen i stk. 1,
men at patienten skal oplyses herom senest dagen ef-
ter behandlingens pabegyndelse. En patient, der er
omfattet af stk. 1, vil kunne klage til regionsradet, hvis
patienten ikke senest dagen efter behandlingens pabe-
gyndelse har faet oplyst navn m.v. pa en kontaktper-
son. Der kan i sjeeldne tilfzelde, f.eks. inden for psyki-
atrien veere behov for at undlade at oplyse kontaktper-
sonens fulde navn til patienten. Det forudseettes i sa-
danne tilfeelde, at patienten fir kontaktoplysninger
som i gvrigt er tilstreekkelige til, at patienten kan hen-
vende sig til kontaktpersonen.

Det folger af bestemmelsens stk. 3, at kontaktperso-
nen skal veere en sundhedsperson, jf. dog nedenfor om
bemyndigelsesbestemmelsen i stk. 4. Kontaktperso-
nen kan séledes veere en autoriseret sundhedsperson,
f.eks. en leege eller sygeplejerske, eller en person, der
handler pa en autoriseret sundhedspersons ansvar. Det
er samtidigt et krav, at den enkelte kontaktperson
medvirker ved behandlingen af den patient, som ved-
kommende er kontaktperson for. Kontaktpersonen
skal saledes vaere direkte involveret i patientforlebet
for den pageeldende patient. Det forudsattes, at regi-
onsradet ved udpegningen af kontaktperson for den
enkelte patient sikrer, at kontaktpersonen har et til-
streekkeligt kendskab til den pagaeldende patients be-
handlingsforleb og de faglige forudssetninger for at
kunne koordinere forlgbet og give patienten relevant
information herom.

Regionsrddet ma ved udpegningen foretage en indi-
viduel vurdering af den enkelte patients behov og i
den forbindelse tage hensyn til, at mere komplicerede
behandlingsforlgb vil stille hgjere krav til kontaktper-
sonens faglige forudsatninger end mindre komplice-
rede behandlingsforleb. Et mere kompliceret forlab
vil derfor tale for, at regionsradet udpeger en laege el-
ler sygeplejerske som kontaktperson.

Kontaktpersonens information supplerer, men er-
statter ikke den informationspligt, der hviler pa de
sundhedspersoner, der i evrigt har ansvar for den
sundhedsfaglige behandling af patienten. Det ansvar,
som kontaktpersonen far for koordinering af de sund-
hedsfaglige ydelser, er ligeledes alene et supplement
til det ansvar, der pdhviler de sundhedspersoner, der
har ansvar for behandlingen.

Kontaktpersonens virksomhed udger en del af be-
handlingen i sundhedslovens forstand, jf. sundhedslo-
vens § 5. Videregivelse af helbredsoplysninger fra en
sundhedsperson til en kontaktperson (sundhedsper-
son) er derfor omfattet af sundhedslovens § 41, jf. §
42, hvorefter en sundhedspersons videregivelse af op-
lysninger til andre sundhedspersoner om patientens
helbredsforhold m.v. i forbindelse med behandlingen
som udgangspunkt forudsetter patientens mundtlige
eller skriftlige samtykke. Videregivelse kan dog ske
uden patientens samtykke, bl.a. ndr det er nedvendigt
af hensyn til et aktuelt behandlingsforlgb for patien-
ten, og videregivelse sker under hensyntagen til pa-
tientens interesse og behov, jf. sundhedslovens § 41,
stk. 2, nr. 1. ‘

I forhold til de helbredsoplysninger, som er regi-
streret i elektroniske systemer (EPJ), vil reglerne i
sundhedslovens § 42 a regulere kontaktpersoners ind-
hentning af oplysninger til brug for behandling af pa-
tienten. Reglerne i sundhedslovens § 42 a indebarer,
at sundhedspersoner ved opslag i elektroniske syste-
mer i forngdent omfang kan indhente oplysninger om
en patients helbredsforhold m.v., nér det er ngdven-
digt i forbindelse med aktuel behandling af patienten.
Visse sundhedspersoner, herunder sygeplejersker, har
en mere snever adgang til at indhente oplysninger end
visse andre sundhedspersoner, herunder leger. Pa--
tienten kan pé ethvert tidspunkt under den aktuelle be-
handling frabede sig indhentning af oplysninger fra
elektroniske systemer, jf. sundhedslovens § 42 a, stk.
7. ' ‘

Sundhedsveesenets Patientklagenavns kompetence
til at behandle klager over sundhedspersoners faglige
virksomhed, jf. kapitel 2 i lov nr. 547 af 24. juni 2005
om klage- og erstatningsadgang inden for sundheds-
veesenet, herunder ogsa klager vedrorende konkrete



