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L. INNLEDNING

I medhold av § 43 i lov av 13. juni 1980 nr. 42 om leger og$§3
ilov av 19. juni 1969 n¥. 57 om sykehus m.v. har Sogsialdepar-
tementet fastsatt forskrift av 17. mars 1989 om leges og helse-
institusjons journal for pasient. Forskrift av 1, mars 1983 om
leges og helseinstitusjons journal for pasient og Kronprins-
regentens resolusjon av 1. juni 1928 om legers opptegnelser
av sin virksomhet oppheves.

De vesentligste endringene i forskriften er reglene om kas-
sasjon. For journaler i sykehus er nd oppbevaringstiden ube-
grenset. Samtidig er det dpnet adgang til & mikrofilme jour-
nalene. Papirjournaler som er mikrofilmet kan deretter tilin-
tetgjores.

Disse nye reglene ngdvendiggjorde en del redaksjonelle
endringer i de andre bestemmelsene, men forgvrig er for-
skriften noenlunde likelydende med de tidligere bestemmel-
ser.

Oslo, 24. april 1989

Harald E. Hauge e.f.

Kari Holst

10000, - A/S O.F.A, - B.89.



Il. FORSKRIFT OM LEGES OG HELSEINSTITUSIJONS
JOURNAL FOR PASIENT

Fastsatt av Sosialdepartementet 17. mars 1989 i medhold av
§43ilovav 13. juni 1980 nr. 42 om leger og § 31lov av 19, juni
1969 nr. 57 om sykehus m.v.

Kap. 1. Forskriftenes omride. Definisjoner
§ 1. Forskriftens omréde

Denne forskrift gjelder leges og helseinstitusjons journaler
for de enkelte pasienter.

$ 2. Helseinstitusjon
Med helseinstitusjon menes i denne forskrift:

a) institusjon som nevnt i § 1 fgrste ledd nr. 11 lov om syke-
hus som har lege fast knyttet til institusjonen.

b) institusjon som nevnti § 1ilov om psykisk helsevern unn-
tatt ettervernshjem og privat forpleiningssted.

¢} sykehjem eller boform for heldggns omsorg og pleie etter
§ 1-3 annet ledd nr. 5 i lov om helsetjenesten i kommune-
ne.

§ 3. Lege utenfor institusjon

Med lege utenfor institusjon siktes i denne forskrift til lege
som driver privat praksis som hoved- eller biyrke, offentlig
lege som driver pasientbehandling, lege i gruppepraksis ved
helsesenter, helsestasjon eller helseinstitusjon, som utfgrer
helsekontroll, er bedriftslege, skolelege, fengselslege, mili-
teerlege, driver annet forebyggende helsearbeid og fgrer til-
syn med pasienter i offentlig eller privat forpleiningssted o.l.

§ 4. Andre institusjoner

Departementet kan bestemme at ogsd andre institusjoner
innen stat eller kommune enn nevnt i § 2 skal omfaties av
bestemmelsene i denne forskrift.

Kap. 2. Regler for journal
§ 5. Fgring av arkivering

Journal skal fgres for hver pasient. Den skal fgres og arki-
veres slik at den til enhver tid raskt kan skaffes frem og opp-
lysninger finnes pa hensiktsmessig maéte.

I de tilfeller video- og lydbandopptak benyttes som ledd i
behandlingen, journalfgring m.v., skal pasientens samtykke
veere innhentet.

Dersom privat helseinstitusjon eller privatpraktiserende
lege vil gjgre bruk av elektroniske hjelpemidler ved fgring og
arkivering av journal, mi det sgkes Datatilsynet om konse-
sjon, se § 9 ilov av 9. juni 1978 nr. 48 om personregister m.m.

§ 6. Krav til journalfgring

Journalen skal gi s riktige og tilstrekkelige opplysninger
som mulig om pasienten og forhold av betydning for den
hjelp han/hun trenger.

Journaler skal fgres fortlgpende, dokumentene skal num-
mereres, 0g enhver innfgring dateres. Det ma& gi klart frem
hvem som fgrer journalen.

§ 7. Innhold av journal
Journal skal minst inneholde:

1. Pasientens navn, fgdselsnummer eller fgdselsdata og
adresse.

2. Sykehistorie, herunder aktuelle sykmeldingsperioder.

3. Diagnose og endringer i denne.

4. Behandling som settes i verk, eventuelle komplikasjo-
ner, legemidler som foreskrives, ridd som gis m.v.

5. Tidspunkt for konsultasjon, undersgkelse, besgk, tele-
fonsamtale, korrespondanse m.v.

6. Opplysning om undersgkelsesresultater og andre forhold
som antas & veere av betydning for diagnose, behandling
eller prognose.

Journal ved helseinstitusjon mé ogsa inneholde:

7. Inn og utskrivningsdag.
8. De naermeste pirgrendes navn, adresse, telefonnummer.
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9. Status ved innleggelsen.
10. Behandlingsforlgp.
11. Status ved utskrivning.
12. Langtidspasientens status skal nedtegnes en gang i aret.

Ved utskrivning skal sammendrag av journalen, epikrise,
sendes den lege som har lagt pasienten inn.

§ 8. Samarbeidsforhold

Nar.leger arbeider i kontorfellesskap, helsesenter, grup-
pepraksis el. kan de ha felles journalarkiv, jfr. § 10. Det kan
avtales at journalarkivet skal forbli i fellesskapet nar den en-
kelte gar ut.

§ 9. Ansvar for journal i helseinstitusjon

Institusjonens medisinsk-faglig ansvarlige lege skal sgrge
for at journaler blir korrekt fart og forsvarlig arkivert og opp-
bevart. Han/hun kan gi utfyllende regler om journalfgring og
journalens innhold m.v. og om adgang til journalene m.m.

§ 10. Adgang til journal

En lege kan gi sin stedfortreder, underordnede lege, eller
annen medhjelper adgang til journaler i den utstrekning det-
te er ngdvendig av hensyn til undersgkelse eller behandling
av pasienter, jfr. legelovens § 34.

Ved helseinstifusjon skal journalene ikke veere tilgjengeli-
ge for flere av institusjonens personale eller i stgrre utstrek-
ning enn ngdvendig av hensyn til behandling og pleie av pa-
sientene og administrasjonen av institusjonen.

Journalmateriale, herunder video- og lydbandopptak m.v.,
kan dog brukes til undervisning i den ustrekning den som
har krav pé taushet, eller som opplysningene angér, samtyk-
ker.

Med samtykke av departementet kan adgang til journaler
gis for forskningsgyemed, jfr. legelovens § 36.

§ 11. Rettelse

Finner lege som fgrer journal feil eller mangel av betyd-
ning, skal han/hun rette denne. Rettelse m4 ikke foretas ved
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slettelse eller fjerning av det som er journalfgrt. I tilfelle skal
ny journalfgring eller datert rettelse foretas.

§ 12. Pasientens innsyn og krav til retielse

En pasient har rett til & gjgre seg kjent med sin journal, jfr.
legelovens § 46.

Dersom en pasient mener at journalen inneholder feilakti-
ge eller mangelfulle opplysninger, eller utilbgrlige utsagn om
ham/henne kan vedkommende kreve rettelse, jfr. § 11.

Avslar legen rettelse, skal han/hun anmerke kravet i jour-
nalen og gjgre pasienten kjent med at han/hun kan klage til
fylkeslegen.

Etter & ha innhentet uttalelse fra Datatilsynet avgjor fylkes-
legen om rettelse kan foretas og i tilfelle hvordan.

$ 13. Mikrofilming

Papirjournaler kan erstattes av mikrofilmede journaler.
Ved mikrofilming skal de til enhver tid gjeldende retnings-
linjer for bruk av mikrofilm, gitt av Riksarkivaren, falges:
§ 14. Oppbevaring -

Journaler skal oppbevares betryggende bide ved bruk og
arkivering, og slik at uvedkommende ikke far adgang til 4
gigre seg kjent med dem.

§ 15. Oppbevaringsplikt

Journaler i somatiske og psykiatriske sykehus og deres po-
liklinikker skal oppbevares i ubegrenset tid hvis ikke annet
fremgar av forskrifien her. Rgntgenbilder som utgjgr endel
av journalmaterialet, kan tilintetgjgres etter 10 &r med mind-
re szerlige hensyn tilsier at de bgr oppbevares lenger.

For gvrig oppbevares journal sa lenge det ut i fra legevirk-
somhetens karakter kan tenkes 4 bli bruk for den, dog i minst
10 &r etter siste innfgring, hvis ikke annet fremgéar av forskrif-
ten her. Eiter fristens utigp kan journaler tilintetgjgres. Det
skal fgres fortegnelser over journaler som tilintetgjgres. Of-
fentlige legers journaler og journaler i offentlige sykehjem er
ogsé underlagt regler gitt av Riksantikvaren.

Dersom journalene er mikrofilmet, kan papirjournalene
tilintetgjgres nar filmen er kontrollert, jfr. § 18.



Video- og lydband m.v. skal oppbevares inntil de ngdven-
dige opplysninger er journalfgrt pa vanlig méte, jfr. § 7.

§ 16. Overfgring av journalarkiv

Ved overdragelse av praksis kan en lege overfgre journaler
til annen lege, hvis ikke pasienten gjgr krav pé & fi sin jour-
nal utlevert, jfr. § 17.

Lege ansatt i privat eller offentlig stilling skal som regel
overlate det journatarkiv som knytter seg til stillingen til etter-
fglger i denne, jfr. § 18.

§ 17. Pasientens rett til overfgring av journal
Ved overdragelse eller opphgr av praksis, eller ved nedleg-
gelse av helseinstitusjon kan en pasient kreve sin journal
overfgrt til den lege eller helseinstitusjon som oppgis.
Pasientene bgr pé egnet méate og i tide gjgres kjent med
denne rett nér en slik overfgring blir aktuell.

§ 18. Opphgr av praksis

Hvis lege dgr, eller han/hun ved opphgr av praksis ikke
selv kan oppbevare journalene, og de ikke blir overdratt til
annen lege, skal de overfgres fylkeslegen for oppbevaring i
10 &r. Deretter kan journalene enten tilintetgjgres etter sam-
rdd med Riksantikvaren eller overfgres Arkivverket for opp-
bevaring.

§ 19, Nedleggelse av helseinstitusjon

Blir en helseinstitusjon nedlagt, kan journalene overfgres
til annen helseinstitusjon. Fylkeslegen treffer avgjgrelse
herom, Er det ikke aktuelt & overfgre journalarkivet til annen
helseinstitusjon, kan journalene enten tilintetgjgres etter
samrdd med Riksarkivaren eller overfgres Arkivverket for
opphevaring.

§ 20. Tilintetgjgring

Tilintetgigring skal skje p& forsvarlig méite og slik at opp-
lysninger fra journalene ikke kan komme uvedkommende i
hende, jfr. § 15, 2. ledd. .

Kap. 3. Forskjellige bestemmelser
§21. Unntak

Departementet kan gjgre unntak fra bestemmelser i denne
forskrift nar seerlige grunner foreligger.

§ 22, Ikrafttreden

Denne forskrift trer i kraft 1. juli 1989.
Fra samme tidspunkt opphgrer:

Forskrift av 1. mars 1983 om legers og helseinstitusjons
journal for pasient gitt i medhold av § 43 i lov av 13. juni1980
nr. 42 om leger og § 3 i lov av 19. juni 1969 nr. 57 om sykehus
m.v. og Kronprinsregentens resolusjon av 1. juni 1928 om le-
gers opptegning av sin virksomhet.

III. MERKNADER TIL ENKELTE PARAGRAFER
Til § 1;
Forskriften gjelder journaler for de enkelte pasienter, Bide

_leges journaler utenfor institusjon og helseinstitusjons jour-

naler omfattes av denne forskrift.

Til § 2:
Med-helseinstitusjon menes:

a) sykehus, sykestuer, fgdehjem, spesialsykhjem og sykeho-
teller, jfr. sykehuslovens § 1, 1. ledd nr. 1. I tillegg skal det
vaere lege fast tiltknyttet til institusjonen.

b) psykiatrisk forvern, psykiatrisk sykehus, psykiatrisk kli-
nikk og poliklinikk, psykiatrisk institusjon for barn og
ungdom, psykiatrisk daginstitusjon og psykiatrisk syke-
hjem, jfr. lov om psykisk helsevern § 1.

Psykiatrisk ettervern og psykiatrisk vern i privat forplei-
ningssted omfattes ikke av denne forskrift.

c¢) sykehjem og boform for heldggns pleie og omsorg som er
godkjent i medhold av kommunehelsetjenesteloven § 1-3.

Aldershjem omfattes ikke av forskriften.
Departementet kan bestemme at ogsd andre institusjo-
ner skal omfattes, jfr, § 4.



Til§7:

Bestemmelsen setter opp minstekrav til hviltke opplys-
ninger journal i og utenfor institusjon skal inneholde.

At ytterligere opplysninger blir nedtegnet i journalen er
bestemmelsen ikke til hinder for.

Fgrste ledd i bestemmelsen gjelder journal bade i og uten-
for institusjon, mens annet ledd bare gjelder for journal i in-
stitusjon.

Til § 9:

Den lege ved institusjonen som har det medisinsk-faglige
ansvar skal ha ansvaret for at journaler blir fgrt i samsvar
med forskriften her. Legen skal ogs& pase at journaler blir
oppbevart og arkivert i overensstemmelse med personregis-
terloven og i samsvar med retningslinjer gitt av Riksarkiva-
req.

Medisinsk-faglig ansvarlig lege kan gi utfyllende regler om
fgring av journal, jfr. forskriftens §§ 5 og 6 og om journals inn-
hold, jfr. § 7. Han/hun kan ogsi gi utfyllende regler om hvem
som skal ha adgang til 4 gjgre seg kjent med en journals inn-
hoid, jfr. forskriftens § 10.

Til§11: !

Feil eller mangler i journalen som er av betydning skal le-
gen rette. Opplysninger i journalen ma ikke rettes slik at de
slettes eller fjernes. Ved retting skal det foretas ny journalfg-
ring eller datert rettelse.

Retting av mikrofilmede journaler kan forega pa fglgende
mate:

Det filmede journalmateriale kopieres. Dernest blir papir-
kopiene rettet ved pategning og filmet en gang til. Av sgker-
systemet vil det fremgd henvisning til to filmruller nir pa-
sientens navn blir «tastet inn».

Skal journalmaterialet sendes ut til annen lege eller hel-
seinstitusjon, m4 den som sender ut ha ansvaret for at det er
den rettede journal som utsendes.

Til §12:

Pasienten har rett til & gjgre seg kjent med sin journal,
medmindre seerlige grunner gjgr dette utilradelig, jfr. legelo-
ven § 46.
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Mener en pasient at det er feilaktige, mangelfulle eller util-
bgrlige utsagn om han/henne i journalen, kan vedkommen-
de kreve at dette blir rettet, jfr. § 11 med merknader.

Hvis legen avstar a rette journalen, skal han/hun anmerke
kravet i denne og informere pasienten om at han/hun kan
klage til fylkeslegen.

Fylkeslegen avgjgr om rettelse kan foretas, og i tilfelle
hvordan, etter & ha innhentet uttalelse fra Datatilsynet.

Hvis fylkeslegen avgj¢r at retting av journal skal skje ved
sletting, kan fglgende fremgangsmaéte nyttes:

Det filmede journalmaterialet kopieres. Opplysninger i pa-
pirjournalen kan da slettes og filmes pa ny. I sgkersystemet
kan man slette henvisningen til den filmrullen som innehol-
der den eldste uriktige journalen. De uriktige opplysningene
vil fortsatt ligge i systemet, men det vil vaere umulig 8 komme
i kontakt med dette.

Til §13:

Ved mikrofilming av papirjournaler skal de til enhver tid
gieldende retningslinjer gitt av Riksantikvaren fglges.

Ved mikrofilming av journaler vil en kunne benytte fglgen-
de rutiner:

1. Rydding av journalene
Fgr journalene filmes bgr de ryddes. Det anbefales at en
benytter et «ryddeskjeman, slik at den viktigste informa-
sjonen i journalen filmes fgrst. Dette vil gigre gjenfin-
ningen lettere.

2. Filming av journalen
Néar journalen er ferdig ryddet, er de klare for filming. En
kan filme begge sidene av dokumentene i journalen samti-
dig.
qusamw filmingen bgr hver journal fa pastemplet et refe-
ransenummer og et nummer som forteller hvor pé filmen
hver enkelt journal befinner seg.



3. Registrering av journaler som er filmet

Etter filmingen av journalene kan en registrere referan-
senummeret, som er pastemplet hver journal, i et datasy-
stem. Referansenummeret kan regisreres sammen med
ngkkelinformasjon om hver pasient, som f.eks. navn, fgd-
selsdato, diagnose etc.

4. Fremkalling av film

Nér en film er fylt opp med journaler sendes den til
fremkalling. Man ma4 f4 tilbake en original som oppbevares
som en sikkerhet, og en arbeidskopi som benyttes i det
daglige arbeid.

5. Gjenfinning av journaler

Nar en ¢gnsker & hente frem en journal, som er mikrofil-
met, kan en sgke i databasen pa de ngkkelbegrep som ble
registrert tidligere, f.eks. navn og fgdselsdato.

Man vil da f opp et referansenummer pa skjermen, som
forteller pa hvilken filmrull den aktuelle journal befinner
seg, og hvor pé filmrullen den er (filmadressen).

Ved 4 sette den riktige filmrullen i en lese- og kopierings-
terminal og taste inn filmadressen p4 et tastatur, vil en au-
tomatisk f opp fgrstesiden pa journalen. Man kan deretter
kopiere de dokumentene som behgves.

Til § 14:

At journaler skal oppbevares betryggende betyr at tived-
kommende ikke skal fi adgang til & gjgre seg kjent med dis-
se. En hensiktsmessig mate 4 oppbevare dem p4 kan veere &
f.eks. ha journalene innelist i eget rom eller skap som relativt
fa har adgang til.

Ogsa ved bruk av journalen bgr det utvises forsiktighet,
seerlig med hensyn til hvor denne benyttes og hvor man
eventuelt legger den fra seg.

Arkivering av journaler skal ogsi skje pa en slik betryggen-
de mate at disse ikke kan utsettes for forringelse eller tap.

Ved oppbevaring av mikrofilm stilles seerlige krav, jfr.
Riksarkivarens retningslinjer.
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Til § 15:
Tii fgrste ledd:

Den stgrste endringen i oppbevaringsreglene for journaler
er at journaler ved sykehus som hovedregel ikke lenger tilla-
tes makulert. Et unntak fra dette utgangspunkt gjgres i for-
skriftens § 19, ved nedleggelse av helseinstitusjon. Sykehus-
journalene skal fglgelig oppbevares pa ubestemt tid. Det
dpnes imidlertid adgang for oppbevaring av journaler i mik-
rofilmet form. Nar papirjournalene er mikrofilmet kan de til-
intetgjgres, jfr. § 13.

Til 2. ledd:

Legers journal for pasient utenfor helseinstitusjon og jour-
nal i helseinstitusjon som ikke faller inn under 1. ledd, skal
oppbevares i minimum 10 ar etter siste innfgring. Dette inne-
beerer en mindre omfattende oppbevaringsplikt enn den
som fglger av tidligere regler.

Unntak fra dette utgangspunkt:

1) Riksarkivaren kan gi regler om oppbevaring utover 10-ars-
fristen for journaler som blir fgrt av offentlige leger og of-
fentlige sykehjem.

Riksarkivarens utfyllende bestemmelser er:
~ kgl. res. av 4. november 1961 om statsforvaltningens ar-
kiver.
— kgl res. av 9. juli 1948 gitt med hjemmel i lov om kom-
" munestyre av 12. november 1954 nr. 1, § 18, 4. ledd.
—'kgl. res. av 22. juli 1977 gitt med hjemmel i lov om fylkes-
kommuner av 16. juni 1961 nr. 1, § 20, 3. ledd.
2) Bestemmelsene i forskriftens § 18.

Til 3. ledd:

Med kontrollest menes & sjekke at journalmaterialet fak-
tisk er filmet og at det er kvalitetsmessig lesbart. Det er ikke
meningen at institusjonen skal kontrollere f.eks. at alle bilag
til den enkelte journal har kommet med. (Se nsrmere om
dette 1 Riksarkivarens retningslinjer).

Til § 18:
Fylkeslegen kan ikke treffe avgjgrelse om tilintetgjgrelse
av journaler fgr 10 ar er gatt. :

11



Dette kan medfgre en noe utvidet oppbevaringsplikt, jfr.
forskriftens § 15, 2.

1V. OM PERSONREGISTERLOVEN

I. Generelt

Personregisterloven gir regler for bruk av personregistre.
Legers journaler om pasienter ma anses som personregistre
og faller derfor innenfor det omrade som loven regulerer.

Reglene om pasientjournaler etter legeloven gar allikevel
foran regler gitt i personregisterloven eller i medhold av den-
ne, dersom det er motstrid mellom reglene.

Personregisterloven og dens bestemmelser vil ellers kun-
ne supplere denne forskrift. Det som da her vil vzere aktuelt,
er § 3 i Personregisterloven, der det blant annet heter at Data-
tilsynet skal:

1) holde seg orientert om den generelle utvikling i bruken av
personregistre og om de problemer som knytter seg til sli-
ke registre, samt sgrge for informasjon i denne forbindel-
se,

2) giréd og rettleiing om spgrsmal om personvern og datasik-
ring til dem som planlegger & opprette personregistre,

3) kontrollere at de lover, forskrifter og regler som gjelder for
personregistre, blir fulgt, og at feil eller mangler blir rettet,

4) etter henvendelse eller av eget tiltak gi uttalelse i spgrsmal
som gjelder bruk av personopplysninger. ,

II. Innsynsretten

Nar det gjelder om selve innsynsretten, er det bestemmel-
sen i § 46 i legeloven som kommer til anvendelse.

Videre vil forskrift av 21. desember 1978 kap. 1, § 1-1, § 1-2,
§ 1-3 gitt i medhold av § 7 fjerde og femte ledd i personregis-
terloven, om maten innsyn skal skje pé, gjelde sa langt det
passer.

Bestermmelsene lyder:

§1-1
Svar péd henvendelser som nevnt i personregisterloven § 7
fgrste ledd skal gis snarest mulig og senest innen en méaned.
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Svaret skal gis skriftlig dersom ikke den som benytter inn-
synsretten samtykker i at svaret gis muntlig eller p4 annen
mate.

§1-2

Svar p& henvendelser som nevnt i personregisterloven § 7
annet ledd skal gis snarest mulig og senest innen en méaned.
Dersom innsynsretten kan motvirke muligheten for 4 fa en
sak som er under behandling avklart, kan institusjonen fast-
sette at vedkommende ikke skal ha adgang til opplysninger
sd lenge undersgkelse pagar (jfr. forvaltningslovens § 20 fgrs-
te ledd).

Den registeransvarlige bestemmer ellers ut fra hensynet til
forsvarlig saksbehandling, hvordan dokumentene eller opp-
lysningene skal gjgres tilgjengelige for vedkommende. P&
anmodning skal vedkommende gis skriftlig svar ved utskrift
eller avskrift fra registeret.

§ 1.3
Svar pd henvendelser som nevnt i personregisterloven § 7
tredje ledd skal gis umiddelbart.
Svaret skal gis skriftlig dersom ikke den som benytter inn-
synsretten samtykker i at svaret gis muntlig eller p4 annen
mate.
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