Helsingor Hospital

1apaysimenusned

Gaelder til 30. juni 2009

I
o
Qo
=
o
=)
=
X
o
(72]
©
=
2




Indhold

NN g s R s

10
11
12
13
13
14
16
17
18
18
19
21
22

Henvisning til hospitalsbehandling

Frit sygehusvalg

Born og unge - udvidet frit sygehusvalg i psykiatrien
Information inden for 8 hverdage

Behandlingsgaranti ved livstruende kraftsygdomme mv.
Ret til information

Kontaktpersoner

Selvbestemmelse og samtykke

Personalets informationer til og samarbejde med parerende
Du ma se din journal (aktindsigt)

Tavshedspligt og videregivelse af helbredsoplysninger
Indhentning af helbredsoplysninger fra elektroniske systemer
Anvendelse af vaev (biobanker)

Deltagelse i videnskabelige forseg

Erstatning

Klager

Obduktion

Organdonation

Livstestamente

Transport og transportgodtgorelse

Seerlige forhold for psykiatriske patienter

Adresser



Forord

Pa Helsinger Hospital leegger vi veegt pa, at du som patient i alle situatio-
ner far den relevante information. Vi gnsker at skabe en kontakt mellem
dig, dine parerende og sundhedspersonalet, der er baseret pa tillid,
respekt og forstaelse.

Denne vejledning orienterer specielt om dine rettigheder som patient,
men vejledningen henvender sig bade til patienter og parerende.

Maske har du stadig ubesvarede sporgsmal, nir du har leest denne vejled-
ning.

De love og yderligere vejledninger, der henvises til efter hvert afsnit, kan
ses pa biblioteket eller pa Retsinformation www.retsinfo.dk, Sundheds-
styrelsens hjemmeside www.sst.dk eller Ministeriet for Sundhed og
Forebyggelses hjemmeside www.sum.dk. Du kan ogsa sgge information
om reglerne pa www.sundhed.dk.

Personalet besvarer desuden gerne eventuelle spargsmal eller henviser
dig til en relevant fagperson.

Du er ogsa velkommen til at kontakte patientvejlederen. Her kan du fa
hjeelp i spergsmal om fx frit sygehusvalg, mulighederne for behandling,
patientrettigheder sasom aktindsigt, tavshedspligt, information, klageveje
og muligheder for erstatning mm.

Endelig findes der en central informations- og radgivningsenhed i Region
Hovedstaden, som varetager informationen til de patienter, der gnsker at
blive henvist til et andet behandlingssted med kortere ventetid.

Du finder telefonnumre og adresser bagerst i denne vejledning.



Henvisning til hospitalsbehandling

For at blive behandlet pa et hospital, skal du
henvises fra en praktiserende leege eller spe-
ciallege medmindre du har behov for akut
behandling.

Frit sygehusvalg

Nar leegen har vurderet, at du har behov for
behandling pa et hospital, kan du selv
valge, hvilket offentligt hospital eller privat
specialhospital med driftsoverenskomst med
regionerne, du vil behandles pa.

Velger du at blive behandlet pd en afdeling
pa et offentligt hospital uden for Region
Hovedstaden, kan den afdeling, som du har
valgt, dog afvise at modtage dig, hvis der
ikke er plads.

Det frie sygehusvalg gaelder bade, nar du
henvises til indleggelse og til ambulant
behandling samt genoptrening. Mulighe-
derne for frit valg til hejt specialiserede
afdelinger afthenger dog af din sygdom.

Du far rad og vejledning af den laege, som
henviser dig. Din praktiserende laege eller
specialleege kan sende en henvisning direkte
til det hospital, du har valgt.

| fa tilfselde kan der ikke vaelges:

® Hvis du pludseligt bliver syg og har brug
for akut behandling uden forudgiende
leegehenvisning. Du vil da blive bragt til
nermeste hospital med ambulance.

e Hvis hensynet til dig som patient taler for
det, kan muligheden for at veelge psykia-
trisk behandlingssted begrenses.

® Hvis du har valgt en hejt specialiseret
afdeling og din sygdom ikke kraever
behandling pa dette niveau.

Behandling pé private hospitaler og klinikker

Folketinget har i efteraret 2008 besluttet at
suspendere det udvidede frie sygehusvalg til
og med 30. juni 2009. Det betyder, at retten
til udvidet frit sygehusvalg ved mere end én
maneds ventetid og ved aflyste operationer
ophaves indtil da. Der er i stedet indgaet
aftale med en raekke private hospitaler og
Klinikker, hvor du efter laegelig visitering vil
kunne modtage behandling.

Du kan i visse situationer valge at blive
behandlet pa et af de private behandlings-
steder, som regionen har indgdet aftale med.
Du skal henvises hertil af Region Hovedsta-
dens Centrale Informations- og Radgivnings-
enhed. Du far nermere oplysninger om dine
konkrete muligheder for at veelge behand-
lingssted i forbindelse med, at hospitalet op-
lyser dig om, hvorndr hospitalet kan under-
soge, behandle og/eller operere dig. Du kan
fa yderligere oplysninger om ordningen ved
henvendelse til Region Hovedstadens Cen-
trale Informations- og Radgivningsenhed. Du
kan se telefonnummer til enheden bagerst i
denne vejledning.

Born og unge - udvidet frit
sygehusvalg i psykiatrien

Udredning - fra 1. august 2008

Born og unge, som ikke er fyldt 19 ar pa
henvisningstidspunktet, har mulighed for at
veelge at blive henvist til undersogelse pa et
af de private hospitaler eller klinikker, som
har indgaet aftale herom med regionerne
(Danske Regioner), hvis regionen ikke inden
for to maneder kan tilbyde undersogelse pa
et af regionens berne- og ungdomspsykiatri-
ske centre.

Ventetiden regnes fra tidspunktet for modta-
gelsen af henvisningen.



Udredning og behandling - fra 1. januar 2009

Hvis der ved undersggelsen i privat regi viser
sig behov for hurtig behandling for at undga
forveerring, kan barnet eller den unge veelge
at blive behandlet samme sted, hvor undersg-
gelsen er foregdet, hvis regionen ikke inden
for to maneder regnet fra afslutningen af
undersegelsen, kan tilbyde behandling pa et
af regionens berne- og ungdomspsykiatriske
centre.

Uanset om regionen kan tilbyde behandling
inden for to maneder, kan barnet eller den
unge velge at fa behandlingen i privat regi,
hvis det private behandlingssted, hvor under-
sogelsen er foregdet, kan tilbyde behandling i
umiddelbar forleengelse af undersegelsen.

Hvis ventetiden er lzengere i privat regi

Hvis ventetiden er leengere pa de private
hospitaler eller klinikker end ventetiden pa
regionens bgrne- og ungdomspsykiatriske
centre, bortfalder retten til at vaelge at blive
henvist til undersggelse og behandling i
privat regi.

Hvordan bliver du henvist til behandling i
privat regi?

Du skal henvises af Region Hovedstadens
Centrale Informations- og Radgivningsenhed,
hvis du ensker at benytte dig af muligheden
for at blive behandlet pa et privat behand-
lingssted. Regionen afholder kun dine udgif-
ter til undersggelse eller behandling i privat
regi, hvis du er henvist hertil af Informations-
og Radgivningsenheden.

Du skal vaere opmerksom pa, at hvis du
veelger at blive henvist til et hospital uden
for Region Hovedstaden, ma du selv sorge for
transporten til underspgelse eller behandling.
Se na@rmere om reglerne for transport og
mulighederne for delvis transportgodtggrelse
pa side 19 i denne vejledning.

Information inden for 8 hverdage

Hospitalet har pligt til at oplyse om reglerne,
ventetider mv.

Senest otte hverdage efter, at hospitalet har
modtaget henvisningen fra din lege, skal du
oplyses om

¢ dato og sted for undersogelse eller
behandling

¢ at du har ret til frit sygehusvalg

¢ ventetiderne pa behandling pa regionens
hospitaler og samarbejdshospitaler

e din ret til at fa oplyst antal behandlinger,
der foretages pa regionens hospitaler og
samarbejdshospitaler

¢ at du, hvis du ensker det, kan blive hen-
vist til et andet hospital i regionen eller et
offentligt hospital uden for regionen.

I forbindelse med henvisning af bern og
unge til undersggelse og/eller behandling
pa psykiatrisk afdeling, skal der endvidere
oplyses om

¢ barnet eller den unge kan tilbydes under-
sogelse og/eller behandling inden for to
maneder

¢ at barnet eller den unge tilbydes henvis-
ning til undersagelse og/eller behandling
pé et privat behandlingssted efter reglerne
om udvidet frit sygehusvalg ved en vente-
tid pd mere end to maneder.

Du kan fa oplyst antal behandlinger og
ventetider pa behandling i hele landet hos
Region Hovedstadens Centrale Informations-
og Radgivningsenhed. Her skal du ogsd hen-
vende dig, hvis du gnsker at blive behandlet
et andet sted med kortere ventetid. Du kan
se telefonnummer til Informations- og Rad-
givningsenheden bagerst i denne vejledning.

Du kan laese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der



folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

* Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses
bekendtgorelse nr. 867 af 26. august 2008
om befordring eller befordringsgodtge-
relse efter sundhedsloven.

® Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses
bekendtggrelse nr. 1065 af 6. november
2008 om ret til sygehusbehandling mv.
(Sygehusbekendtgorelsen).

e Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses
pjece: Frit valg af sygehus.

Behandlingsgaranti ved livstruende
kraeftsygdomme mv.

Lider du af en livstruende kraeft- eller
hjertesygdom, geelder der seerlige regler om
maksimale ventetider pa undersogelse og
behandling. Hospitalet skal underspge dine
muligheder for hurtigere undersogelse og
behandling andre steder her i landet eller i
udlandet, hvis hospitalet ikke kan overholde
de maksimale frister for ventetid.

Hvis leegerne pa hospitalet vurderer, at du pa
grund af din helbredstilstand skal tilbydes
behandling tidligere eller bor vente lengere,
gelder den padgeldende maksimale ventetid
dog ikke.

Kraeftsygdomme

For kraeftsygdomme gelder folgende maksi-
male ventetider:

¢ Forundersggelse:
To uger fra hospitalet har modtaget hen-
visningen.

e QOperation:
To uger fra det tidspunkt, hvor du har
faet information om diagnose og behand-
lingsmuligheder, og du har givet samtyk-
ke til operation.

¢ Medicinsk behandling som primaer
behandling:
To uger fra det tidspunkt, hvor du har
faet information om diagnose og behand-
lingsmuligheder, og du har givet samtykke
til medicinsk kreeftbehandling, og senest
fire uger efter, at afdelingen har modtaget
henvisningen.

e Stralebehandling som primer behandling:
Fire uger fra det tidspunkt den relevante
afdeling har modtaget henvisningen.

¢ Strélebehandling som efterbehandling:
Fire uger fra det tidspunkt den relevante
afdeling har modtaget henvisningen.

Hjertesygdomme

For hjertesygdomme gaelder folgende maksi-
male ventetider:

¢ Ved pavist venstre hovedstammesygdom:
To uger fra den dato, hvor specialafdelin-
gen har modtaget henvisningen, til ope-
rationsdato (revaskularisering). Diagnosen
skal veere stillet ved undersggelse af hjer-
tets kranspulsdrer (koronararteriografi).

¢ Ved dokumenteret ustabil angina pectoris:
I alt tre uger til undersegelse af hjertets
kranspulsarer (koronararteriografi) og
operation (revaskularisering) fra special-
afdelingen har modtaget henvisningen.
Henvisning skal ske via et kardiologisk
intensiv-afsnit.

¢ Ved angina pectoris umiddelbart efter
akut myokardieinfarkt (post-AMI-angina):
I alt fem uger til undersegelse af hjertets
kranspulsarer (koronararteriografi) og
operation (revaskularisering) fra special-
afdelingen har modtaget henvisningen.
Henvisning skal ske via et kardiologisk
intensiv-afsnit.

Du kan laese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der



folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

e Indenrigs- og Sundhedsministeriets
bekendtggrelse nr. 1749 af 21. december
2006 om behandling af patienter med
livstruende kraeftsygdomme mv.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets pjece:
Maksimale ventetider pa behandling for
kreeft og visse hjertesygdomme.

Ret til information

I forbindelse med behandling pa et hospital
har du ret til at blive grundigt informeret
om din sygdom og behandling. Det er et
krav, at informationen gives individuelt og i
et sprog, du forstar.

Du skal bl.a. have information om:
* hvad du fejler

¢ hvilke laegeligt forsvarlige behandlings-
muligheder der findes

e hvilke mulige komplikationer og bivirk-
ninger der kan vere ved en undersggelse
eller en behandling

® hvilke muligheder der er for forebyggelse
og pleje

e hvilke konsekvenser det kan have, hvis du
ikke gnsker behandling

¢ det forventede resultat af behandlingen.

Retten til information geelder fra forste
kontakt med hospitalet. Vi opfordrer dig til
at sporge, hvis du ikke forstar den infor-
mation, du far - eller hvis du ensker flere
oplysninger.

Du kan ogsa sige nej til at fa oplysninger om

din helbredstilstand.

Du skal informeres om mulige konsekvenser
for behandlingsmulighederne, herunder
risiko for komplikationer og bivirkninger,

hvis du har frabedt dig, at der i forbindelse
med undersggelse og behandling af dig
videregives helbredsoplysninger til andre
sundhedspersoner eller indhentes helbreds-
oplysninger om dig andre steder fra.

Bisidder og tolkebistand

Du har ret til at have en pargrende eller en
anden person, som du har valgt, med til
samtaler pa hospitalet. Det geelder dog ikke
i forbindelse med fx operationer, hvor man
skal tage hensyn til sterile forhold.

Hospitalet stiller en tolk til radighed, hvis
det er npdvendigt i forbindelse med din
behandling.

Du kan laese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med a@ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008

¢ Sundhedsstyrelsens bekendtggrelse nr.
665 af 14. september 1998 om informa-
tion og samtykke og om videregivelse af
helbredsoplysninger mv.

¢ Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 161 af
16. september 1998 om information og
samtykke og om videregivelse af helbreds-
oplysninger mv.

Kontaktpersoner

En eller to sundhedspersoner vil fa en sarlig
tilknytning til din behandling, hvis du skal
veere indlagt over et degn eller skal ga til
mere end én ambulant behandling. Den ene
vil vaere en lage.

Kontaktpersonen skal sammen med det
pvrige personale, der er involveret i din
behandling, vaere med til at sikre, at behand-
lingsplanen bliver fulgt. Desuden at du

far information og bliver inddraget i hele



forlgbet. Hvis du bliver flyttet til en anden
afdeling, vil du fa tildelt en ny kontaktper-
son derfra.

Du kan lzese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

Selvbestemmelse og samtykke

Du bestemmer selv (giver dit samtykke til)
om en tilbudt undersggelse eller behandling
skal pabegyndes. Det gaelder ogsa, selv om
der kun er én mulighed for behandling. Du
kan pa et hvilket som helst tidspunkt kraeve,
at en behandling skal ophgre.

Hvis leegen @ndrer behandlingen, har du
krav pa information herom, og du skal igen
give dit samtykke til behandlingen. Du kan
pa ethvert tidspunkt treekke dit samtykke
tilbage. Leegen vil i det tilfeelde tale med dig
igen og eventuelt aftale en anden behand-
ling.

Bern og unge

Retten til selv at bestemme og give samtykke
geelder fra den unge er 15 ar. Hvis du er mel-
lem 15 og 17 ar, kan du selv give samtykke
til behandling. Normalt vil dine foraldre
dog ogsa fa informationen og blive inddra-
get i stillingtagen til behandlingen. I seerlige
situationer kan information til dine foraeldre
dog begranses af hensyn til dig.

Hvis leegen vurderer, at du ikke alene kan
treeffe beslutning om behandlingen, er det
den af dine foreldre, der har foreldremyn-
digheden, der giver samtykke pa dine vegne.

Hvis du er under 15 ar, er det dine foreldre
eller den af dine foraldre, der har foreldre-
myndigheden, som giver det endelige sam-
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tykke. Men du har krav pé at blive inddraget
og fa information.

Akut behandling uden samtykke

I seerlige situationer kan leegen indlede
behandling uden dit samtykke. Det galder
fx i livstruende situationer, hvor gjeblikkelig
behandling af dig er pdkravet, og hvor du
ikke er i stand til at give eller tage stilling til
samtykke.

Hvis du ikke selv kan give samtykke

Er du ikke selv i stand til at give dit samtyk-
ke, fx ved bevidstlgshed eller svaer hukom-
melsessvakkelse, skal en anden person have
informationer om dit helbred og tage stilling
pa dine vegne.

Normalt vil det vaere dine na@rmeste pare-
rende, der traeder til og giver samtykke -
dvs. din ®gtefalle, samlever, voksne bern
eller andre slegtninge. Det behgver dog ikke
veere et familiemedlem. Det kan ogsd veere
en anden person, som du er serligt knyt-

tet til. Det vurderes af sundhedspersonen i
hvert enkelt tilfaelde.

I tilfeelde hvor du ikke har nermeste
parorende eller veerge, kan behandlingen
gennemfpres, hvis en sundhedsperson med
faglig indsigt pd omradet, som ikke tidligere
har deltaget i eller skal deltage i din behand-
ling, er enig heri.

Du skal dog i sa hej grad som muligt invol-
veres i beslutninger om forlgbet af underse-
gelse og behandling.

Sarlige situationer

Hvis du er uafvendeligt dgende, kan du
afvise behandling, der kun kan udskyde
dedens indtraeeden. Hvis du i denne situation
ikke lengere er i stand til at forteelle, hvad
du ensker, kan sundhedspersonen undlade
at pdbegynde behandling eller fortsatte
livsforleengende behandling.



Du har desuden ret til at modtage de
smertestillende, beroligende eller lignende
leegemidler, som er ngdvendige for at lindre
din tilstand, ogsa selv om dette kan medfore
fremskyndelse af dedstidspunktet.

Laegen skal respektere, hvis du har oprettet
et livstestamente, hvor du har givet udtryk
for, at du ikke gnsker behandling, hvis
deden er uafvendelig. Du kan laese mere i
afsnittet om livstestamente pa side 18.

Du kan laese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med e@ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

¢ Sundhedsstyrelsens bekendtggrelse nr.
665 af 14. september 1998 om informa-
tion og samtykke og om videregivelse af
helbredsoplysninger mv.

e Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 161 af
16. september 1998 om information og
samtykke og om videregivelse af helbreds-
oplysninger mv.

Personalets informationer til og
samarbejde med parerende

Personalet skal overholde tavshedspligten,
selv over for dine n@rmeste pargrende.

Nermeste pargrende kan vere din @gte-
feelle, voksne bern eller foreldre, men ogsa
en samlever eller en ner ven. Du bestemmer
selv, hvem der md modtage oplysninger om
dine helbredsforhold.

Du vil blive spurgt om oplysninger om og
samtykke til, hvem af dine pargrende perso-
nalet ma udtale sig til og om hvor meget de
ma oplyse om din indleggelse og sygdom.
Du skal oplyse navne og telefonnumre. Du
kan blive anmodet om at underskrive en

samtykkeerklering og kan til enhver tid
traekke dit samtykke tilbage.

Hvis du ikke selv kan varetage dine
interesser

Dine naermeste parerende eller en verge kan
give informeret samtykke til behandling af
dig, hvis du varigt mangler evnen til at give
samtykke.

Det sker, hvis du varigt mangler evnen til

at varetage dine interesser, fx pga. langvarig
sygdom, en medfedt tilstand eller en tilstand
med udpraeget kronisk hukommelsessvigt.

Se nermere om sadanne situationer under
kapitlet om selvbestemmelse og samtykke
pa side 8.

Hvis en af dine nere pargrende eller en
veerge varetager dine interesser, far denne
person ret til at indtreede i dine rettigheder.

I sddanne situationer skal dine nermeste
pargrende eller din veaerge have information
om din helbredstilstand og behandlings-
mulighederne og kan pa dine vegne give
samtykke til behandlingen pa baggrund af
leegens informationer.

Den konkrete situation afger dog i hvilket
omfang, dine pargrende eller veergen kan fa
aktindsigt i din journal.

Hvis du i ord eller handling tilkendegiver, at
du ikke vil behandles, ma behandling - uan-
set samtykke fra dine nare pargrende eller
en vaerge - dog ikke gennemfores.

Skenner sundhedspersonen i gvrigt, at de
pérgrende eller veergen handler pd en made,
der abenbart er til skade for patienten, kan
sundhedspersonen gennemfgre en behand-
ling, hvis embedslaegen er enig heri.

Born og unge

Hvis du er 15-17 ar gammel, skal dine for-
@ldre orienteres om din behandling. Se neer-



mere om reglerne om selvbestemmelse og
samtykke ved behandling af bern og unge
pa side 8.

Searlige situationer

I forbindelse med dedsfald kan legen udtale
sig til de nermeste pargrende om drsagen til
dodens indtreeden, med mindre det strider
mod afdedes interesser.

Du kan laese mere om emnet i

* Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

¢ Sundhedsstyrelsens bekendtggrelse nr.
665 af 14. september 1998 om informa-
tion og samtykke og om videregivelse af
helbredsoplysninger mv.

e Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 161 af
16. september 1998 om information og
samtykke og om videregivelse af helbreds-
oplysninger mv.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets vej-
ledning nr. 155 af 14. september 1998 om
aktindsigt mv. i helbredsoplysninger.

® Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 9494
af 4. juli 2002 om sundhedspersoners
tavshedspligt - dialog og samarbejde med
patientens pargrende.

Du ma se din journal (aktindsigt)

Hvis du er fyldt 15 ar, har du ret til at fa at
vide, hvad der star i din journal.

Journalen indeholder blandt andet oplysnin-
ger om:

* Diagnose
® Sygdomsforlgb

® Resultater af undersagelser og behandling
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¢ Korrespondance med praktiserende lage,
andre hospitaler, myndigheder og pare-
rende.

Du har normalt ret til at se alt, hvad der er
skrevet i din journal. Journalen er et arbejds-
redskab for sundhedspersonalet og kan
derfor umiddelbart vaere sveer at forsta.

Du kan fa en kopi af journalen, og en lege
eller en anden sundhedsperson skal, hvis du
onsker det, hjelpe dig med at forsta indhol-
det af journalen.

Andre personer har normalt ikke ret til at se
din journal, medmindre du har givet fuld-
magt hertil. Personen har herefter krav pa
aktindsigt i hele eller dele af journalen, alt
athengig af hvad du har givet fuldmagt til.

Registrering af dine data

For at hospitalet kan give dig den bedst
mulige patientbehandling, er det ngdvendigt
at registrere en rakke data om dig. Det sker
i overensstemmelse med sundhedsloven og
lov om behandling af personoplysninger.

Du har almindeligvis ret til at fa indsigt i,
hvilke oplysninger der registreres om dig.

S&adan far du aktindsigt

Onsker du aktindsigt, skal du anmode om
det hos den relevante afdeling eller sund-
hedsperson. Dette kan gores savel mundtligt
som skriftligt. Du skal have et svar pa din
anmodning inden 10 dage eller inden for 10
dage have besked om, hvornar en afggrelse
forventes at foreligge.

I sjeeldne tilfeelde kan du fa helt eller delvist
afslag pa aktindsigt. Det sker kun, hvis
afgorende hensyn til dig eller andre gor det
nodvendigt. Et afslag skal altid gives skrift-
ligt, og afslaget skal altid begrundes. Du kan
klage over afggrelsen til Sundhedsvasenets
Patientklagenavn (se adresse bagerst i denne
vejledning).



Retten til aktindsigt og kopi af journal-
materiale omfatter fx svar pa blodprever,
undersogelser og behandling samt udskrift
af edb-registre.

Retten til aktindsigt omfatter ogsa optegnel-
ser vedr. sygeplejen. Du har ret til indsigt i
alle dokumenter, der vedrgrer dit behand-
lingsforleb og din sygdom.

Forste kopi af journalmaterialet er gratis.
Ved efterfolgende anmodninger kan der
opkraeves et gebyr. Du kan ogsa fa kopi af
rontgenbilleder - men du skal altid selv
betale udgifterne til kopiering af rontgenbil-
leder, lydband og lignende.

Born og unge

Hvis du er under 18 dr, vil den eller de,

som har foreldremyndigheden, have ret til
aktindsigt - medmindre hensynet til dig
vejer sd tungt, at dine foraldre ikke kan fa
aktindsigt. Dine foraldre kan fx nagtes ind-
sigt i oplysninger om pravention, abort eller
behandling for kenssygdomme.

Du kan lase mere om emnet i

® Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets vej-
ledning nr. 155 af 14. september 1998 om
aktindsigt mv. i helbredsoplysninger.

e Lov nr. 429 af 31. maj 2000 om behand-
ling af personoplysninger.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets
bekendtgorelse nr. 664 af 14. september
1998 om betaling for afskrifter, edb-ud-
skrifter og fotokopier.

e Om e-journal: www.sundhed.dk og pa
Region Hovedstadens hjemmeside www.
regionh.dk

Tavshedspligt og videregivelse af
helbredsoplysninger

Alle sundhedspersoner har tavshedspligt.
Det betyder, at sundhedspersoner kun med
samtykke fra dig ma videregive oplysninger
om dine helbredsforhold og evrige person-
lige forhold.

Videregivelse af helbredsoplysninger til
andre sundhedspersoner, din egen laege eller
speciallege uden samtykke

Sundhedspersoner kan uden dit samtykke
videregive informationer, herunder ambu-
lante notater, til andre sundhedspersoner,
som aktuelt skal deltage i behandlingen af
dig. Det betyder, at hvis du overflyttes til
videre behandling pa en anden afdeling eller
et andet hospital, vil relevante oplysninger
om din behandling blive videregivet.

Din lege eller den specialleege, som har
henvist dig til behandling, vil modtage et
udskrivningsbrev fra hospitalet om den
behandling, du har gennemgéet, med min-
dre du over for personalet frabeder dig dette.

Det samme geelder, hvis du er blevet behand-
let pa et af de privatejede specialhospitaler
efter reglerne om frit sygehusvalg.

Frabeder du dig, at der sendes oplysninger
om din behandling til andre sundhedsper-
soner, vil du blive orienteret om de mulige
behandlingsmassige konsekvenser heraf.

I alle andre tilfeelde er det normalt ngdven-
digt, at personalet indhenter dit samtykke,
inden de videregiver oplysninger om, at du
har veret i behandling pa hospitalet.

Videregivelse af helbredsoplysninger mv. til
andre formal end behandling

Det kraever dit skriftlige samtykke, hvis dine
helbredsoplysninger mv. skal videregives til
andre formdl end behandling, fx til andre
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offentlige myndigheder, din arbejdsgiver,
forsikringsselskaber eller lignende.

Der er dog visse undtagelser herfra, fx:

® behandling af visse sociale sager som fx
sager om sarlig statte til bern og unge
efter serviceloven, tilbagebetaling af
sociale ydelser og i forbindelse med visse
sager om fertidspension.

o ganske sa@rlige situationer, hvor hensynet
til dig vurderes at skulle vige i forhold til
hensynet til andre vaesentlige interesser,
fx i tilfeelde af efterforskning af alvorlig
kriminalitet eller hvis andres liv eller hel-
bred, herunder dine parerendes, udsaettes
for neerliggende fare.

Hvis hospitalet videregiver helbredsoplys-
ninger mv. om dig til andre formal end
behandling, har du ret til at blive orienteret
om videregivelsen og formalet hermed.

Du kan la2se mere om emnet i

* Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

¢ Sundhedsstyrelsens bekendtggrelse nr.
665 af 14. september 1998 om informa-
tion og samtykke og om videregivelse af
helbredsoplysninger mv.

¢ Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 161 af
16. september 1998 om information og

samtykke og om videregivelse af helbreds-

oplysninger mv.

¢ Sundhedsstyrelsens vejledning om sund-
hedspersoners tavshedspligt - dialog og
samarbejde med patientens pargrende fra
juli maned 2002.
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Indhentning af helbredsoplysninger
fra elektroniske systemer

Nar du er i et aktuelt behandlingsforleb, kan
praktiserende leeger, speciallaeger, hospi-
talsleeger og andre sundhedspersoner, som
deltager i behandlingen af dig, ved opslag i
elektroniske systemer indhente de oplysnin-
ger, der er npdvendige for behandlingen.

Du har ret til at frabede dig, at oplysnin-
gerne indhentes.

Elektronisk journal (e-journal) pa sundhed.dk

Fra efteraret 2008 vil nogle af oplysningerne
i din journal veere tilgeengelige i elektronisk
form via sundhed.dk. Du kan selv se indhol-
det i din journal fra adressen www.sundhed.
dk, hvis du er over 15 ar og har erhvervet
dig en digital signatur. Journaloplysninger
vil veere tilgengelige 14 dage efter registre-
ringen. Hvis du ikke gnsker, at en sundheds-
person i forbindelse med behandlingen af
dig indhenter dine journaloplysninger fra
e-journal, skal du oplyse dette til sundheds-
personen.

Registrering af sundhedspersoners
indhentning af elektroniske oplysninger

Sundhedspersoners indhentning af dine
oplysninger registreres altid elektronisk.
Indhentes dine oplysninger via sundhed.dk,
kan du her ved brug af digital signatur se,
hvem der har indhentet hvilke oplysninger
og hvorndr. Regionen kontrollerer ved stik-
prover, at indhentningen af oplysninger har
vearet berettiget.

Du kan la2se mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtgarelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.



e Lov nr. 429 af 31. maj 2000 om behand-
ling af personoplysninger med efterfgl-
gede @ndringer.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets
bekendtggrelse nr. 664 af 14. september
1998 om betaling for afskrifter, edb-ud-
skrifter og fotokopier.

¢ Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 161 af
16. september 1998 om information og
samtykke og om videregivelse af helbreds-
oplysninger mv.

e Om e-journal: www.sundhed.dk og pa
Region Hovedstadens hjemmeside
www.regionh.dk

Anvendelse af vaev (biobanker)

Som patient har du ret til at beslutte, at dine
blod- og vavsprever kun ma anvendes til
behandling af dig selv og til formal, der har
umiddelbar tilknytning hertil.

Du skal selv sgrge for, at din beslutning
registreres i Vaevsanvendelsesregistret. Det
sker ved, at du udfylder en serlig blanket,
som du skal sende til Sundhedsstyrelsens
Veavsanvendelsesregister. Se Sundhedsstyrel-
sens adresse bagerst i vejledningen.

Du kan fa blanketten pa patientkontoret.
Du kan desuden anmode om

e at dine blod- og vevsprover skal destru-
eres

e at fa preverne udleveret, hvis du kan
godtgore en sarlig interesse heri.

Din anmodning om destruktion eller
udlevering kan dog afslas, hvis din interesse
vurderes at skulle vige for afggrende hensyn
til offentlige eller private interesser. Det er
den sundhedsperson, der er ansvarlig for
opbevaringen af preverne, der afger, om din
anmodning kan imgdekommes.

Du kan laese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med a@ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

¢ Bekendtggrelse nr. 966 af 22. september
2004 om Vavsanvendelsesregistret.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets vej-
ledning nr. 83 af 22. september 2004 om
biobanker.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets pjece:
Vejledning til dig, der har faet foretaget en
blodprove eller vaevsprove efter 1. septem-
ber 2004. Pjecen indeholder ogsd blanket
til registrering i Veevsanvendelsesregistret.

¢ Sundhedsstyrelsens hjemmeside www.
Sundhedsstyrelsen.dk/vaev for regler om
beskyttelsen af dine blod- og vavspraver.

Deltagelse i videnskabelige forsgg

I forbindelse med behandling pa et hospital
kan det ske, at du bliver spurgt, om du vil
deltage i et videnskabeligt forseg. Forsog

er npdvendige for at kunne udvikle nye
behandlinger, der er mere effektive og skan-
somme for patienterne. For et forseg settes
i gang, skal det godkendes af en videnskabs-
etisk komité. Komitéen vurderer indholdet
af det enkelte forspgsprojekt og sikrer, at
projektet overholder lovgivningen.

Krav pa oplysninger om forsgget

For du kan tage stilling til, om du vil veere
med i et videnskabeligt forspg, skal du have
fyldestgorende information om forseget. Du
skal informeres bade mundtligt og skriftligt,
og informationen skal indeholde oplysninger
om:

e forsegets formal og hovedindhold, herun-
der de metoder som bruges i forsgget
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¢ mulige risici, bivirkninger eller ulemper
ved at deltage i forsoget

e at du indgar i et forspg sammen med
andre patienter eller forsggspersoner

® hvorvidt fordelingen i forsggets grupper
foregdr ved lodtreekning

e at det er frivilligt at deltage i forseget

¢ forsggets forventede nytte for dig og/eller
fremtidige patienter

e hvilken behandling du vil modtage, hvis
du ikke deltager i forseget

¢ forsggets gkonomi, hvis det finansieres
helt eller delvist med ekstern stotte, fx fra
medicinalfirmaer

e navnet pd en kontaktperson, der kan give
yderligere oplysninger om deltagelse i
forsaget.

Ved videnskabelige forspg med afprgvning
af medicin skal informationen desuden
indeholde oplysninger om:

e hvorvidt der indgar uvirksomt stof (pla-
cebo) eller medicin, som endnu ikke er
godkendt af Leegemiddelstyrelsen

e hvorvidt der er perioder under afprgvnin-
gen, hvor du ikke far nogen medicin.

Du kan ikke deltage i et forseg uden forst at
give skriftligt samtykke. Du kan altid - ogsa
under forsgget - traekke dit samtykke tilbage
og g ud af forsoget.

Tal eventuelt med personalet og dine parg-
rende om dine overvejelser om at deltage i
et forspg.

Du kan altid bede om betenkningstid og
yderligere information i oververelse af fx et
familiemedlem.

Hvis forsgget medforer skade

Du kan fa erstatning, hvis du som rask
forsegsperson padrager dig en skade i for-
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bindelse med et forsgg. Laes mere pd www.
patientforsikringen.dk

Du kan laese mere om emnet i

e Lov nr. 402 af 28. maj 2003 om et viden-
skabsetisk komitésystem og behandling af
biomedicinske forskningsprojekter.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets
bekendtggrelse nr. 806 af 12. juli 2004 om
information og samtykke ved inddragelse
af forsegspersoner i biomedicinske forsk-
ningsprojekter.

¢ Pjece fra Forskningsministeriet: For du
beslutter dig - forsegspersoner til laegevi-
denskabelige forseg.

¢ Den Centrale Videnskabsetiske Komité
www.cvk.im.dk

Erstatning

Erstatning for behandlingsskader og skader
efter ulykkestilfeelde

Du kan sege erstatning i Patientforsikringen,
hvis du i forbindelse med undersagelse eller
behandling bliver pafert en skade.

En sundhedsperson, som bliver bekendt
med en skade, som eventuelt kan give ret
til erstatning, skal bista dig med at anmelde
skaden.

For at opna erstatning er det en betingelse,

at skaden er sket i forbindelse med undersg-
gelse, behandling eller deltagelse i biomedi-
cinske forseg, eller hvis du har vaeret donor.

Erstatningsordningen geelder for skader sket
efter den 1. juli 1992.

Frister for anmeldelse af skader til
Patientforsikringen

e Skader indtradt den 1. januar 2008 eller
senere skal anmeldes inden for 3 ar efter
du har faet kendskab til skaden.



e Skader indtradt i 2007 skal anmeldes
inden for 3 ar efter, du har faet kendskab
til skaden.

e Skader indtradt for den 1. januar 2007 skal
anmeldes inden for 5 ar efter, du har faet
kendskab til skaden.

Du kan f4 erstatning hvis:

e det ma antages, at en erfaren specialist pa
det pageldende omrade ville have handlet
anderledes, hvorved skaden ville veere
undgaet

e skaden skyldes fejl eller svigt i det tekniske
udstyr

¢ skaden kunne have varet undgiet ved at
anvende en anden lige sa effektiv teknik
eller behandlingsmetode

e skaden er sa alvorlig og sjelden, at den gar
ud over, hvad patienten med rimelighed
ma4 téle set i forhold til den sygdom, der
var arsag til behandlingen.

Der kan herudover ydes erstatning, hvis ska-
den skyldes et ulykkestilfeelde, der er sket
inden for hospitalets omrade i forbindelse
med undersogelse og/eller behandling, hvor
hospitalet har padraget sig et erstatnings-
ansvar efter de almindelige erstatningsretlige
regler.

Du far kun udbetalt erstatning fra Patientfor-
sikringen, hvis din skade opgores til 10.000
kr. eller derover.

Skader pa patienter, der efterfplgende er
afgaet ved deden, kan anmeldes til Patient-
forsikringen af de pargrende.

De parerende, som kan komme i betragtning,
er afdedes aegtefelle eller sambo og mindre-
arige bern. De har mulighed for at fa erstat-
ning for tab af forsgrger og for udgifterne til
begravelsen, hvis dedsfaldet skyldes skaden.

Hvis skaden belgber sig til mindre end
10.000 kr., er hospitalet kun ansvarlig, hvis

det fplger af de almindelige erstatningsret-
lige regler. Krav foraldes efter tre ar.

Krav om erstatning for skader under 10.000
kr. skal sendes til hospitalets direktion.

Erstatning for lsegemiddelskader

Der er fastsat en sarlig erstatningsordning,
hvis du far en fysisk skade pd grund af et
leegemiddel udleveret efter den 1. januar
1996.

Lagemidlet skal veere udleveret gennem
apotek, hospital, lege eller tandlege og
veere anvendt til undersggelse, behandling
eller lignende. Erstatningens stgrrelse skal
overstige 3.000 kr.

Skaden skal anmeldes senest tre ar efter, at
du har faet kendskab til den og senest 10 ar
efter, at leegemidlet er udleveret til dig.

Der kan ikke gives erstatning for naturlage-
midler, homgopatiske leegemidler, vitamin-
og mineralpraeparater og skader som skyldes,
at legemidlet ikke har haft effekt mod
sygdommen.

Sadan anmelder du en skade til
Patientforsikringen

En skade skal anmeldes til Patientforsik-
ringen, hvis du gnsker at spge erstatning
for en behandlings-, legemiddelskade eller
en skade som folge af et ulykkestilfeelde pa
hospitalet.

Anmeldelsen skal ske pa et skema, som du

kan fa i afdelingen, hos Patientforsikringen
eller pa hospitalets patientkontor. Se adres-
ser sidst i denne vejledning.

Patientkontoret kan hjelpe med rad og vej-
ledning og med at udfylde anmeldelses-
skemaet til Patientforsikringen. Du kan ogsd
bede patientkontoret om at sende anmeldel-
sen til Patientforsikringen.
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Erstatning for tandskader

Hvis du fér en tandskade i forbindelse med
operation, behandling eller undersggelse
pa hospitalet, kan du sege erstatning hos
Patientforsikringen.

Patientforsikringen behandler kun skader,
der overstiger 10.000 kr. Belgber tandskaden
sig til et belgb pa mindre end 10.000 kr., kan
du anmelde skaden til hospitalet.

Du kan laese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

e Lov nr. 547 af 24. juni 2005 om klage- og
erstatningsadgang inden for sundheds-
omradet og lov nr. 1556 af 20. december
2006 med efterfplgende @ndringslove.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets
bekendtggrelse nr. 1097 af 12. december
2003 om dakningsomradet for patientfor-
sikringsloven.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets vejled-
ning nr. 125 af 24. juni 1992 om erstat-
ningskriterier i patientforsikringsloven.

¢ Patientforsikringens pjece: Din ret til
erstatning for behandlings- og leegemid-
delskader.

* Patientforsikringens pjece: Hvordan
behandler vi din sag?

¢ Patientforsikringens pjece: Hvordan bereg-
ner vi din erstatning?

Klager

Du har forskellige muligheder for at klage,
hvis du som patient er utilfreds med forhold
i forbindelse med din indlaeggelse eller den
sundhedsfaglige behandling.
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Klager over hospitalets service

Er du utilfreds med kontakten til hospitalet,
opholdet pa hospitalet, ventetider i fx ambu-
latoriet eller med personalet, kan:

® du sige det direkte til det involverede
personale, der straks kan forsgge at bedre
forholdet

e du og/eller dine parerende ogsd henvende
dig/jer til hospitalets patientkontor, der
kan hjelpe dig og dine pargrende med at
fa lost problemerne sammen med hospita-
lets personale

¢ du sende en klage til ledelsen af den
pageldende afdeling eller til hospitalets
direktion.

Klager over sundhedspersoners faglige
virksomhed

Du kan sende en klage til Sundhedsvesenets
Patientklagenavn, hvis:

¢ du vil klage over en sundhedspersons
faglige virksomhed i forbindelse med
undersggelse, pleje og behandling af dig

e du mener, at der stir noget forkert i din
journal eller i en leegeerklering.

Patientklagenavnets afggrelser er en vurde-
ring af, om den sundhedsperson, du har kla-
get over, har levet op til god faglig standard i
udferelsen af sit arbejde.

Patientklagenavnet behandler ogsa

¢ klager vedrgrende dine rettigheder som
patient fx retten til selvbestemmelse,
information, aktindsigt eller brud pa
tavshedspligten og retten til tolkebistand

e afgprelser om vilkdrene for din ret til
hospitalsbehandling og retten til transport
efter sundhedsloven.

Klager over sundhedspersonalets faglige fejl
og klager over manglende overholdelse af
dine rettigheder som patient, skal vaere ind-



givet til Sundhedsvasenets Patientklagenaevn

inden to ar efter det tidspunkt, hvor du var
eller burde vaere bekendt med det forhold,
der klages over. Dog senest fem ar efter det
tidspunkt, hvor det forhold du vil klage over
har fundet sted.

Se Patientklagenavnets adresse bagerst i
vejledningen.

Hvis du vil klage til Sundhedsvaesenets

Patientklagenevn over en afgerelse om vilka-

rene for din ret til hospitalsbehandling eller
et afslag om transport eller transportgodt-
gorelse til undersggelse og/eller behandling
pa hospitalet, skal du fremsende din klage
over afggrelsen til den instans, der har truf-
fet afgorelsen, senest fire uger efter, du har
modtaget afgorelsen.

Herefter foretages der en genvurdering af
sagen. Hvis der ikke kan gives dig helt eller
delvist medhold i klagen, sendes din klage
videre til Sundhedsvesenets Patientklage-
neavn, der herefter treffer en afgorelse.

Kun du selv eller en person med fuldmagt
fra dig - eller pargrende til en afded - kan
klage til Patientklageneaevnet.

Du kan fa hjeelp hos patientkontoret, som
kan orientere dig om den rette klagevej og
eventuelt hjelpe med at udforme en klage.

Du kan ogsd bede patientkontoret om at
sende din klage til rette instans.

Du kan lzese mere om emnet i

e Lov nr. 547 af 24. juni 2005 om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsom-
radet.

® Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

® Pjece fra sundhedsvesenets Patientklage-
nevn: Vil du klage over sundhedsvasenet.

Obduktion

Ved en obduktion undersgger legerne den
afdede for at fa yderligere viden om bl.a.
sygdomsmekanismer - samt i tvivlstilfeelde
for at finde den preecise dedsarsag.

Obduktion kraever samtykke

For at foretage en obduktion skal leegerne i
henhold til lovgivningen bede de efterladte
om tilladelse. Der md kun foretages laegevi-
denskabelig obduktion pa afdede personer,
hvis afdede har givet skriftligt samtykke,
eller hvis de neermeste pargrende har givet
tilladelse til obduktion. Her er en mundtlig
accept tilstraeekkelig.

Afdede kan have betinget sit samtykke af
de pargrendes accept. Inden de pargrende
samtykker i eller accepterer obduktion,
skal de have information om formalet med
obduktionen og dennes omfang.

Hvis den afdede har testamenteret sit
legeme til et universitet, ma de narmeste
parorende acceptere dette - og har ingen ret
til at gore indsigelser.

Nej til obduktion

Der ma ikke foretages obduktion, hvis afde-
de har nedlagt forbud mod obduktion eller
hvis obduktion ma antages at stride mod
afdedes eller de nermestes livsopfattelse.

Retslagelig obduktion

I nogle situationer, fx ved uventede dedsfald

pa hospitalet eller i hjemmet og dedsfald ved
arbejdsulykker, kan politiet, efter et retslaege-
ligt ligsyn, forlange en retslegelig obduktion.

Du kan la2se mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtgarelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.
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® Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 100 af
7. december 2006 om samtykke til leegevi-
denskabelige obduktioner.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets pjece:
Tag stilling til obduktion.

® Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
www.sum.dk

Organdonation

Hvis en patient bliver erkleret hjerneded pa
et hospital, vil leegen i nogle tilfeelde bede
de nermeste pargrende om tilladelse til at
udtage ét eller flere organer fra afdede til
transplantation.

Organdonation kraaver samtykke

For at udtage et organ til transplantation
skal legerne have indhentet tilladelse fra
enten den afdede selv eller fra nermeste
parerende. Tilladelsen kan enten vare et
skriftligt samtykke ved, at patienten har
tilmeldt sig Donorregisteret eller en efterfol-
gende tilladelse fra neermeste pargrende.

Pargrende kan ikke modsette sig en evt.
organdonation, hvis afdede skriftligt har
truffet bestemmelse herom, med mindre
afdede har bestemt, at indgrebet forudsatter
de pargrendes accept.

Donorregisterets opfordring lyder: "Tag stil-
ling - sammen med dine narmeste”.

Diskutér derfor spergsmélet om eventuel
organdonation/-transplantation:

e Fortel dine pargrende om dine gnsker

® Udfyld et donorkort, som du skal bare
pa dig

e Tilmeld dig Donorregisteret.

Du kan velge at donere ét eller flere orga-
ner.

18

Du kan ogsa veelge at nedlaegge forbud mod,
at der udtages organer.

Du kan fi mere at vide om organdonation
hos personalet, patientvejlederen eller i
Donorregisteret. Se adresser bagerst i denne
vejledning.

Du kan laese mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med a@ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

¢ Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 101 af
8. december 2006 om samtykke til trans-
plantation fra afdede personer.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets pjece:
Organdonor. Tag stilling sammen med
dine pérgrende.

e www.sundhed.dk og www.tagstilling.nu

Livstestamente

I et livstestamente kan du bestemme, at du
ikke gnsker at blive behandlet alene for at
forlenge livet, hvis deden er uafvendelig.
Laegen skal respektere din beslutning.

Du kan ogsa forteelle, at du ikke onsker at
blive behandlet for at forlenge livet, hvis
din sygdom har medfert sa sveer invaliditet,
at du varigt vil vaere ude af stand til at tage
vare pa dig selv, og der ikke er hab om bed-
ring. Legen skal inddrage dit onske i sine
overvejelser om behandling.

Dit livstestamente vil forst traede i kraft, hvis
du er uafvendeligt deende eller kommer i

en situation, hvor du varigt ikke vil vere i
stand til at tage vare pa dig selv fysisk og
mentalt. Et livstestamente giver ikke mulig-
hed for aktiv dedshjelp.



Séadan opretter du et livstestamente

Udfyld et livstestamente (blanket som er
vedheftet pjecen om livstestamente) og send
det til Livstestamenteregisteret. Det koster
50 kr., som opkreves efterfolgende pa et
girokort. Blanketten fas ogsd pa apoteket,
hos leegen og pa biblioteket.

Du behgver ikke at fortelle dine nermeste
parerende, at du har skrevet et livstestamen-
te. Men det kan vare en god ide at fortaelle
dem om beslutningen, sa de kender din
holdning og beslutning. Dine pargrende kan
ikke nedlaegge forbud mod et livstestamente,
der er registreret i Livstestamenteregisteret.

Hvis du fortryder

Et livstestamente kan altid tilbagekaldes
eller @ndres, hvis du fortryder beslutningen.
Testamentet tilbagekaldes enten

e ved at skrive et brev til Livstestamentere-
gistret

¢ ved at tilkendegive dette mundtligt over
for en sundhedsperson

* ved elektronisk tilbagekaldelse over for
Livstestamenteregistret pd www.sundhed.
dk, hvis du har en digital signatur.

Du kan fa flere oplysninger om livstesta-
mente hos personalet og pd patientkontoret.

Du kan ogsa rekvirere skriftligt materiale
hos Livstestamenteregistret. Se adresse
bagerst i vejledningen.

Du kan lzese mere om emnet i

e Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

* Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses
bekendtgorelse nr. 240 af 20. marts 2007
om livstestamenter.

¢ Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 158 af
15. september 1998 om lagers forplig-
telser i relation til indholdet af livstesta-
menter.

¢ Sundhedsstyrelsens cirkulere nr. 157 af
15. september 1998 om lagers forpligtel-
ser i forbindelse med livstestamenter.

¢ Sundhedsstyrelsens pjece: Livstestamen-
te. www.sundhed.dk

Transport og transportgodtgorelse

Du har ret til at blive kert i ambulance
eller sarligt indrettet sygekeretsj, hvis din
helbredstilstand ger det nedvendigt.

I alle andre tilfeelde er hovedreglen, at du
selv md betale for transporten fra din bopeel
til hospitalet og hjem igen.

Ret til transport

Du har dog ret til transport eller transport-
godtgorelse, hvis en af folgende betingelser
er opfyldt:

¢ Du modtager pension efter de sociale
pensionslove

¢ Du bor lengere end 50 km fra det hospi-
tal, hvor den nedvendige behandling kan
finde sted

¢ Du i forbindelse med hospitalsbehand-
ling indkaldes til videre ambulant
behandling, eller hjemsendes af hospita-
let pa weekendophold, kortere ferie eller
lignende og din fysiske eller psykiske
tilstand udelukker transport med offent-
lige transportmidler, herunder bus, tog
og ferge.

Hvis du har ret til transport, samtidig med
at du pa grund af alder eller helbredstil-
stand har behov for en rask ledsager, kan
vedkommende ogsa fa transport eller trans-
portgodtgorelse.
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Transport - hvortil?

Du har ret til transport eller transportgodt-
gorelse mellem din bopal og hospitalet, hvis
du opfylder en af ovenstdende betingelser
og er henvist efter regionens visitationskri-
terier til behandling pa et af regionens egne
hospitaler, et af de hospitaler som regionen
samarbejder med eller et hospital med spe-
cialiserede funktioner.

Transporten skal i alle tilfelde ske med

det efter forholdene billigste, forsvarlige
transportmiddel. Det er derfor din helbreds-
tilstand, der afggr transportformen.

Hvis du er pensionist og dit helbred tillader,
at du tager bus eller tog til hospitalet, kan
du fa refunderet dine udgifter til bus- eller
togbilletter, hvis belgbet overstiger 25 kr.

For andre geelder det, at hvis du selv sgrger
for transporten, men er berettiget til trans-
port, kan du fa dine udgifter refunderet til
det billigste, forsvarlige transportmiddel,
hvis belpbet overstiger 60 kr. Har du over
50 km til eller fra det neermeste hospital

i regionen ydes transportgodtgerelse med
det billigste, forsvarlige transportmiddel,
ndr udgiften til og fra behandlingsstedet
overstiger 60 kr.

Reglen om ret til transport eller transport-
godtgorelse, hvis afstanden er leengere end
50 km, geelder dog ikke, hvis du efter eget
onske midlertidigt hjemsendes.

Det er regionen, der skal afholde udgifterne

til transport af patienter til hospitalsbehand-

ling, og som bestemmer om denne skal ydes
som transport eller som transportgodtgg-
relse.

Regionens korselsordning

Region Hovedstaden har aftale med vogn-
mandsfirmaet VBT om siddende kersel af
patienter med bopel i regionen.

20

Hvis du bor pa Bornholm er der aftale med
Falck om siddende kgrsel og flytransport
med Cimber Air ved transport til behandling
pa regionens gvrige hospitaler pa Sjelland.

Transport - hvordan?

Det er hospitalet, der sorger for, at du bliver
hentet og bragt, ofte sammen med andre
patienter, der skal til behandling samme
sted.

Behandling uden for regionen

Hvis du efter henvisning fra et hospital

i regionen behandles uden for regionen,
har du ret til transport i samme omfang
som hvis du blev behandlet pa et hospital i
regionen.

Hvis du har ret til transport til behandling
pa et hospital i regionen, men selv velger -
efter reglerne om frit sygehusvalg - behand-
ling pa et hospital uden for regionen, skal
du selv betale for den del af transporten, der
er leengere end til regionshospitalet.

Hvis du er berettiget til transport, fordi
afstanden til regionshospitalet overstiger

50 km, er du dog kun berettiget til trans-
portgodtgorelse til behandling pa et hospital
uden for regionen, hvis afstanden dertil ogsa
overstiger 50 km.

Du kan kun fa transportgodtgerelse til
behandling pa et hospital uden for regionen,
hvis udgiften til og fra det valgte behand-
lingssted og ligeledes til og fra regionshospi-
talet, overstiger henholdsvis 25 kr. i alt for
pensionister og 60 kr. i alt for andre.

Transportgodtgerelse

Hvis du vil sage om godtggrelse for udgifter-
ne til transport i forbindelse med behand-
ling pa et af regionens hospitaler, skal du
henvende dig til det hospital, hvor du er
blevet behandlet.



Hvis du vil sege om hel eller delvis godtge-
relse for udgifterne til transport i forbindel-
se med behandling pa et behandlingssted,
som du selv har valgt uden for regionen,
skal du sende din anmodning om refusion
til Region Hovedstadens Centrale Informa-
tions- og Radgivningsenhed. Se adressen
bagerst i vejledningen.

Seerligt for Bornholm - udengs behandling

Hvis du bor pa Bornholm, skal du rette
henvendelse til Patientrejse pa Bornholms
Hospital ved anmodning om transport eller
godtgarelse for udgifterne i forbindelse med
transport til og fra behandling pa regionens
hospitaler pa Sjelland.

Klage over afslag

Hvis du vil klage til Sundhedsvasenets
Patientklagenavn over helt eller delvist
afslag pa transport eller transportgodtggrel-
se, skal du fremsende klagen senest fire uger
efter, at du har modtaget afggrelsen til den
instans, der har truffet afggrelsen.

Hvis det fortsat vurderes, at du ikke har ret
til transport eller transportgodtggrelse, vil
klagen blive sendt videre til Sundhedsvase-
nets Patientklageneavn.

Du kan la&se mere om emnet i

® Sundhedsloven, lovbekendtggrelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

* Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses
bekendtgorelse nr. 867 af 26. august 2008
om ret til befordring eller befordrings-
godtgorelse efter Sundhedsloven.

Sarlige forhold og regler for
psykiatriske patienter

De psykiatriske afdelinger er udskilt fra
hospitalerne og indgar i Region Hovedsta-
dens Psykiatri.

Pa psykiatrisk afdeling har du de samme
rettigheder som patient, med mindre der er
fastsat sarlige regler i psykiatriloven.

Hvis du indlegges, tilbageholdes eller
behandles med brug af tvang pa en psy-
kiatrisk afdeling, far du tildelt en patient-
radgiver, der kan vejlede og radgive dig om
dine rettigheder. Du kan pa den psykiatriske
afdeling fa materiale og naermere oplysnin-
ger om dine rettigheder efter psykiatriloven.

Du kan la2se mere om emnet i

¢ Sundhedsloven, lovbekendtgarelse nr. 95
af 7. februar 2008 med @ndringer der
folger af lov nr. 319 af 30. april 2008, lov
nr. 538 og 539 af 17. juni 2008 og lov nr.
1064 af 6. november 2008.

¢ Lovbekendtggrelse nr. 1111 af 1. novem-
ber 2006 om anvendelse af tvang i psykia-
trien.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets
bekendtggrelse nr. 1499 af 14. december
2006.

¢ Indenrigs- og Sundhedsministeriets
bekendtggrelse nr. 1497 af 14. december
2006 om underretning og klagevejledning
til patienter i forbindelse med anvendelse
af tvang i psykiatrien.

e Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses
bekendtggrelse nr. 787 af 16. juli 2008 om
udvidet ret til underspgelse og behandling
for psykisk syge begrn og unge, herunder
om henvisningsproceduren og dokumen-
tationskrav til aftalesygehuse m.v.
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Adresser

Donorregisteret
Rigshospitalet
Afsnit 9631
Blegdamsvej 9

2100 Kgbenhavn @
Telefon: 35 45 52 69

Livstestamenteregisteret
Rigshospitalet

Afsnit 9631

Blegdamsvej 9

2100 Kgbenhavn @
Telefon: 35 45 52 69

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Slotholmsgade 10-12

1216 Kgbenhavn K

Telefon: 72 26 90 00

E-mail: sum@sum.dk

www.sum.dk

Patientforsikringen

Nytorv 5, 3.

1450 Kgbenhavn K

Telefon: 33 12 43 43

E-mail: pf@patientforsikringen.dk
www.patientforsikringen.dk

Region Hovedstaden
Kongens Venge 2

3400 Hillerod

Telefon: 48 20 50 00
E-mail: regionh@regionh.dk
www.regionhovedstaden.dk
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Region Hovedstadens centrale
Informations- og Radgivningsenhed
Rigshospitalet

Afsnit 5221

Blegdamsvej 9

2100 Kgbenhavn @

Telefon: 35 45 41 19

E-mail: fritvalg@rh.region.dk

Sundhedsstyrelsen
Islands Brygge 67
2300 Kgbenhavn S
Telefon: 72 22 74 00
E-mail: sst@sst.dk
www.sst.dk

Sundhedsvaesenets Patientklagenaevn

Frederiksborggade 15
1360 Kgbenhavn K
Telefon: 33 38 95 00
E-mail: pkn@pkn.dk
www.pkn.dk

Vavsanvendelsesregisteret
Sundhedsstyrelsen

Islands Brygge 67

2300 Kgbenhavn S

Telefon: 72 22 77 91
www.Sundhedsstyrelsen.dk/vaev

1. udgave, november 2008,
gyldig til 30. juni 2009



Helsinggr Hospital er naerhospital for bor-
gerne i Helsinggr, Fredensborg og Horsholm
Kommuner. Nerhospitalet vil, nar hospitals-
planens forudsatninger er gennemfort i
2010, besta af:

¢ medicinsk afdeling

¢ medicinsk skadestue og leegevagt

® kne-, hofte- og rygklinik

¢ ambulant rentgen og blodprevetagning.

Helsingor Hospital leegger vaegt pa, at hospi-
talet er borgernes forstevalg. Hospitalet

arbejder pa at udvikle indsatsen isar for kro-

niske patienter med lidelser som fx diabetes,
KOL og hjertesygdomme.

Patientvejlederen

Som patient og parerende pa Helsingor
Hospital har du mulighed for at sege yderli-
gere information og vejledning hos patient-
vejlederen, som supplement til kontakten
med hospitalets personale.

Patientvejlederen kan for eksempel hjelpe
dig, hvis du har spergsmal til frit sygehus-
valg, ventetider, aktindsigt, informeret sam-
tykke eller til klageveje. Ligesom patientvej-
lederen kan hjelpe dig, hvis du har spergs-
mal om private hospitaler og klinikker.
Patientvejlederen kan ogsd veere med til at
lpse misforstaelser mellem dig og hospitalets
personale.

Du kan henvende dig direkte til patient-
vejlederen pa patientkontoret, se nermere
tidspunkt pa hjemmesiden, og skrive, ringe
eller maile.

Flere oplysninger findes pa adressen www.helsingorhospital.dk

Helsingor
Hospital

TIf: 48 29 22 89
mellem kl. 10-13
patientkontor@hlh.regionh.dk

Helsinger Hospital
Patientvejlederen
Esrumvej 145, plan 2
3000 Helsingar




