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FOLKETINGET

Folketinget 2017-18

Betenkning afgivet af Sundheds- og ZAldreudvalget den 13. marts 2018

Betankning

over

Forslag til lov om &ndring af lov om klage- og erstatningsadgang inden for
sundhedsvesenet

(Udvidelse af patienterstatningsordningen, fredning af udbetalte erstatninger m.v.)

[af sundhedsministeren (Ellen Trane Nerby)]

1. ndringsforslag
Sundhedsministeren har stillet 8 @ndringsforslag til lov-
forslaget.

2. Udvalgsarbejdet

Lovforslaget blev fremsat den 15. november 2017 og var
til 1. behandling den 24. november 2017. Lovforslaget blev
efter 1. behandling henvist til behandling i Sundheds- og
Zldreudvalget.

Maoder
Udvalget har behandlet lovforslaget i 5 moder.

Horing

Et udkast til lovforslaget har inden fremsettelsen vaeret
sendt i hering, og sundhedsministeren sendte den 20. sep-
tember 2017 dette udkast til udvalget, jf. SUU alm. del — bi-
lag 472 (folketingsaret 2016-17). Den 15. november 2017
sendte sundhedsministeren de indkomne heringssvar og et
notat herom til udvalget.

Skriftlige henvendelser

Udvalget har i forbindelse med udvalgsarbejdet modtaget
skriftlige henvendelser fra:

Danske Regioner,

Peter Hansen, Drager og

Ofeldt Centrene.

Sundhedsministeren har over for udvalget kommenteret
de skriftlige henvendelser til udvalget.

Teknisk gennemgang
Sundhedsministeren har den 1. marts 2018 over for ud-
valget foretaget en teknisk gennemgang af lovforslaget.

Sporgsmal

Udvalget har stillet 39 spergsmal til sundhedsministeren
til skriftlig besvarelse, som denne har besvaret med undta-
gelse af 1 spergsmal, som forventes besvaret af sundhedsmi-
nisteren inden 2. behandling.

3. Indstillinger og politiske bemzerkninger

Udvalget indstiller lovforslaget til vedtagelse med de stil-
lede @&ndringsforslag.

Dansk Folkepartis medlemmer af udvalget har lange
kaempet for at f4 @ndret patientskadeerstatningssystemet, sé
fejlbehandlede patienter, der i god tro har fiet udbetalt en
erstatning, ikke efterfelgende risikerer at skulle tilbagebetale
erstatningen, jf. beslutningsforslag B 68 (2016-17). Nu er
det lykkedes at @ndre patientskadeerstatningssystemet og
frede udbetalte erstatninger gaeldende fra den 1. juli 2018 —
Dansk Folkeparti sa dog gerne, at lovforslaget tradte i kraft
straks. Dansk Folkeparti har veret meget optaget af, at der
skulle findes en holdbar og rimelig losning pa tilbagebeta-
lingsproblematikken, sa patienterne far lov til at beholde den
erstatning, som de har faet udbetalt, og det er netop det, der
fremadrettet kommer til at ske med dette lovforslag.

Nogle regioner har direkte budgetteret med at fore sager
mod de fejlbehandlede patienter med henblik pa at fa om-
gjort afgerelserne i Ankenavnet for Patienterstatningen og
derefter kunne krave allerede udbetalte erstatninger tilbage-
betalt. Ogsa afgorelser, som ingen af parterne har paklaget
inden for ankefristen, kunne Ankenzvnet for Patienterstat-
ningen @ndre med den konsekvens, at patienten risikerede at
blive palagt et tilbagebetalingskrav.

Som fejlbehandlet patient har man altsé ikke kunnet vide
sig sikker pa at kunne beholde den erstatning, som man har
faet udbetalt, heller ikke nér afgerelsen ikke var paklaget.
Dansk Folkeparti har fundet det dybt urimeligt, at patienten
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risikerer at miste den erstatning, som patienten har modtaget
i god tro, endda flere ar efter udbetalingen af erstatningen.
Derfor har Dansk Folkeparti anmodet ministeriet om et svar
pa, hvor i loven det stér, at regionerne er forpligtet til at kree-
ve belgbet tilbagebetalt. Dansk Folkeparti vil i den forbin-
delse endvidere gerne geore opmarksom pa hejesteretsdom-
men om patienterstatning afgjort den 7. december 2017, jf.
sagsnr. 84/2017 og 185/2017. I en hejesteretsdom er der ik-
ke taget stilling til, hvorvidt den erstatningspligtige kan kree-
ve alle forudgéende patienterstatninger tilbagebetalt. En tid-
ligere dom angav, at det beroede pa en selvstendig vurde-
ring, om den erstatningspligtige kunne kraeve tilbagebeta-
ling.

Dansk Folkeparti finder det uhensigtsmeessigt, at man
som fejlbehandlet patient kan risikere at miste hele sin er-
statning, safremt man paklager belobssterrelsen pé erstatnin-
gen. Advokatsamfundet har i sit heringssvar skrevet, at det
er retssikkerhedsmaessigt betenkeligt, at en patients klage
for at forhgje en tilkendt erstatning indebaerer en risiko for at
miste retten til den allerede udbetalte erstatning, og at der
som folge heraf vil vere fa patienter, der tor labe den risiko.
Dansk Folkeparti vil derfor folge antallet af paklagede afge-
relser fremadrettet.

Dansk Folkeparti har ogsa problematiseret, at denne @n-
dring af patientskadeerstatningssystemet skal finansieres af
de selv samme patienter, som er blevet fejlbehandlet i sund-
hedssystemet, med en egenbetaling. Det kunne vare enske-
ligt, at sdfremt man som patient fik medhold, blev man ogsa
fritaget for egenbetaling.

Lovforslaget indeholder flere gode elementer, bl.a. ogsa
en udvidelse af ordningen, saledes at alle behandlingsskader
pafert af autoriserede sundhedspersoner og personer, der
handler pé disses vegne, omfattes. Det foreslds desuden, at
patienter, der far en psykisk skade efter brug af et legemid-
del, far mulighed for at sege erstatning efter patientskadeer-
statningsordningen.

Dansk Folkeparti er bekymret for, hvilke konsekvenser
det kan medfere, at lovforslaget er @ndret i forhold til op-
settende virkning, séledes at regionerne blot kan klage for at
fa opsaettende virkning. Det mener Dansk Folkeparti ikke
skal vaere en standardprocedure.

Dansk Folkeparti mener bl.a., at regionernes praksis skal
folges neje, herunder hvilke sager der bliver anket. Det bed-
ste ville vaere, at man, ndr man som patient fik en afgerelse
om, at man var berettiget til erstatning, kunne tro pa den af-
gorelse.

Med hensyn til patienterstatning kunne det ogsé overve-
jes at udbetale f.eks. 10 pct. af erstatningen til patienten i til-
feelde af erstatningspligtiges klage. Desvarre bliver patien-
ter ofte nedsaget til at hyre en advokat for at fa hjeelp til at
kere en siddan sag. Det er meget dyrt og burde ikke vere
nedvendigt. Mange af patienterne har mistet en arbejdsind-
teegt og star ofte i en meget usikker gkonomisk situation.

Dansk Folkeparti havde gerne set, at regionerne var ble-
vet palagt at rette henvendelse til patienter, som har tilbage-
betalt deres erstatning, s& de patienter, der har mulighed for
det, kan fa genoptaget deres erstatningssag, jf. L 98 —
spergsmal nr. 39.

Dansk Folkeparti stotter lovforslaget, da det er en klar
forbedring, at der nu fremadrettet sattes en stopper for at
opkraeve allerede udbetalte erstatninger.

Inuit Ataqatigiit, Tjodveldi og Javnadarflokkurin var pa
tidspunktet for betankningens afgivelse ikke repreesenteret
med medlemmer i udvalget og havde dermed ikke adgang til
at komme med indstillinger eller politiske udtalelser i be-
teenkningen.

En oversigt over Folketingets sammensatning er optrykt
i beteenkningen.

4. Andringsforslag med bemzrkninger

Andringsforslag

Af sundhedsministeren, tiltradt af udvalget:
Til § 1
1) Efter nr. 5 indsettes som nye numre:

»01. I § 19, stk. 4, der bliver stk. 5, &ndres »stk. 1-3« til:
»stk. 1, 3 og 4«.

02. 1§ 19, stk. 7, der bliver stk. 8, eendres »stk. 5« til: »stk.
6«.«
[Lovteknisk tilpasning af henvisninger]

2) I den under nr. 18 foresldede § 33 a indsettes i stk. 2
efter »afgive«: »oplysninger«, og efter »foreligget«: »eller
der ikke var afgivet urigtige oplysninger«.

[Sproglig precisering]

3) Nr. 25 affattes saledes:

»25.1§ 55, stk. 2, 1. pkt., andres »kapitel 2, til at behandle«
til: »kapitel 3, til at behandle, oplyse«.«
[Konsekvensrettelse]

4) I den under nr. 27 foresldede § 55 a indsettes i stk. 2,
1. pkt., efter »afgive«: »oplysninger«, og efter »foreligget«:
»eller der ikke var afgivet urigtige oplysninger«.

[Sproglig precisering]

5) I den under nr. 27 foreslaede § 55 a @ndres i stk. 2, 2.
pkt., »Styrelsen for Patientsikkerhed« til: »Sundhedsministe-
ren eller den, ministeren bemyndiger hertil, «.

[Pracisering af bemyndigelsesbestemmelse]

6) I det under nr. 33 foreslaede § 58 b, stk. 2, 2. pkt., a&n-
dres »Klage« til: »Klagen«.
[Sproglig pracisering]

7) Efter nr. 33 indsaettes som nyt nummer:

»03. 1§ 58 b indsattes som stk. 4:

»Stk. 4. Stk. 2, 2. pkt., geelder ikke for erstatning og godt-
gorelse for tandskader, der er tilkendt af andre private insti-
tutioner end Patienterstatningen, og som sundhedsministeren
har indgéet aftale med efter § 19, stk. 6.««



[Pracisering af, at opsattende virkning ikke geelder tandska-
der]

Til § 4

8) I stk. 3, 1. pkt., ndres »33« til: »33 og 03«.
[Konsekvensaendring som felge af indsattelse af nr. 031 §

1]
Bemeaerkninger

Tilnr. 1

Der er tale om konsekvensandringer, som folge af at det
med lovforslagets § 1, nr. 4, foreslés, at der i § 19 indsettes
et nyt stk. 2.

Det foreslas pa den baggrund, at henvisningen til stk. 1-3
i lovens § 19, stk. 4, der med lovforslaget bliver stk. 5, e&n-
dres til »stk. 1, 3 og 4«.

Det foreslas samtidig, at henvisningen til stk. 5 i lovens §
19, stk. 7, der med lovforslaget bliver stk. 8, @ndres til »stk.
6«.

Til or. 2
Der er tale om en sproglig praecisering og en preacisering
af omstendighederne i forbindelse med afgerelser, som Pa-
tienterstatningen eller Ankenavnet for Patienterstatningen
treeffer i tilfelde af patienters eller parerendes afgivelse af
urigtige oplysninger.

Til nr. 3
Der er tale om en konsekvensrettelse af bemyndigelses-
bestemmelsen som folge af den under lovforslagets nr. 24
foreslaede @ndring af § 55, stk. 1.

Til nr. 4
Der er tale om en sproglig pracisering og en pracisering
af omstendighederne i forbindelse med afgerelser, som Pa-
tienterstatningen eller Ankenavnet for Patienterstatningen
treeffer i tilfeelde af patienters eller parerendes afgivelse af
urigtige oplysninger.

Til nr. 5

Det er sundhedsministeren, der ifalge lovens § 54, stk. 2,
foretager beregning og udbetaling af legemiddelskadeerstat-
ninger. Sundhedsministeren kan dog ifelge bestemmelsen
bemyndige andre, herunder private, til at foretage beregning
og udbetaling af erstatninger m.v.

Pa den baggrund skennes det mest hensigtsmaessigt, at
den formelle kompetence til at stille krav om tilbagebetaling
af udbetalt erstatning og godtgerelse efter den foreslaede be-
stemmelse i § 55 a, stk. 2, placeres hos sundhedsministeren,
men séledes at ministeren kan bemyndige andre til at vareta-
ge opgaven. Opgaven patenkes saledes i praksis varetaget
af Styrelsen for Patientsikkerhed.

Til nr. 6
Der er tale om en sproglig konsekvensandring, som folge
af at bestemmelsen indsettes som 2. pkt. i § 58, stk. 2.

Til nr. 7

I medfer af det foresldede § 58 b, stk. 4, gaelder det fore-
sldede § 58 b, stk. 2, 2. pkt., om, at en klage ikke tilleegges
opseattende virkning for sager om erstatning og godtgerelse,
der er tilkendt af andre private institutioner end Patienter-
statningen, og som sundhedsministeren har indgaet aftale
med efter lovens § 19, stk. 5, der ved lovforslaget bliver stk.
6.

Det er saledes ikke hensigten, at den foresldede § 58 b,
stk. 2, 2. pkt., skal geelde i sager om erstatning og godtgerel-
se for tandskader, der er tilkendt i henhold til afgerelser fra
Tandlaegeforeningens Tandskadeerstatning og Tandskadean-
kenaevnet, der behandles i et sarskilt system.

Til nr. 8
Der er tale om en konsekvensendring som felge af en-
dringsforslag nr. 7.

Liselott Blixt (DF) fmd. Karin Nodgaard (DF) Karina Adsbol (DF) Susanne Eilersen (DF) Jeppe Jakobsen (DF)

Jan Erik Messmann (DF) Jane Heitmann (V) Hans Christian Schmidt (V) Hans Andersen (V) Mads Fuglede (V)

Marianne Bredal (V) Jacob Jensen (V) Laura Lindahl (LA) May-Britt Kattrup (LA) Brigitte Klintskov Jerkel (KF)

Astrid Krag (S) Flemming Moller Mortensen (S) Erik Christensen (S) Julie Skovsby (S) nfmd. Karin Gaardsted (S)

Claus Larsen-Jensen (S) Yildiz Akdogan (S) Stine Brix (EL) Finn Sorensen (EL) Pernille Schnoor (ALT) Torsten Gejl (ALT)

Marlene Borst Hansen (RV) Kirsten Normann Andersen (SF) Trine Torp (SF)

Inuit Ataqatigiit, Tjodveldi og Javnadarflokkurin havde ikke medlemmer i udvalget.

Socialdemokratiet (S) 46
Dansk Folkeparti (DF) 37

Socialistisk Folkeparti (SF) 7
Det Konservative Folkeparti (KF)



Venstre, Danmarks Liberale Parti (V)
Enhedslisten (EL)

Liberal Alliance (LA)

Alternativet (ALT)

Radikale Venstre (RV)

34
14
13
10

Inuit Ataqatigiit (IA)

Tjodveldi (T)

Javnadarflokkurin (JF)

Uden for folketingsgrupperne (UFG)

O S



Bilagsnr.

0NN Nk W

—_ = = = = \©
A WN—O

Spm.nr.

Oversigt over bilag vedrerende L 98

Titel

Heringssvar og heringsnotat, fra sundhedsministeren
Henvendelse af 15/11-17 fra Ofeldt Centrene

Udkast til tidsplan for udvalgets behandling af lovforslaget
Tidsplan for udvalgets behandling af lovforslaget
Henvendelse af 27/11-17 fra Peter Hansen, Drager
Henvendelse af 7/12-17 fra Ofeldt Centrene
Henvendelse af 13/12-17 fra Danske Regioner
Henvendelse af 15/12-17 fra Peter Hansen, Drager
Henvendelse af 19/12-17 fra Ofeldt Centrene

1. udkast til beteenkning

Andringsforslag fra sundhedsministeren

2. udkast til beteenkning

Andringsforslag fra sundhedsministeren

3. udkast til beteenkning

Oversigt over spergsmal og svar vedrerende L 98

Titel

Spm. om kommentar til henvendelsen af 15/11-17 fra Ofeldt Centre-
ne, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 27/11-17 fra Peter Hansen,
Dragor, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpé

Spm. om kommentar til Advokatsamfundets heringssvar, hvor de skri-
ver, at det er retssikkerhedsmaessigt betenkeligt for patienterne at pa-
klage belobssterrelsen over en erstatning, og at der vil vere fa patien-
ter, der tor lobe den risiko, til sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om kommentar til heringssvarene fra Advokatsamfundet og en
rekke andre heringsparter, der papeger det samme: at @&ndringer i pa-
tienterstatningssystemet skal finansieres af patienterne, og at lovfor-
slaget i1 forhold til legemiddelskader er en direkte forringelse, til sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilke konsekvenser opsattende virkning far over for de pa-
tienter, som er blevet fejlbehandlet i vores sundhedssystem, til sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil folge regionernes praksis fremadret-
tet, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil overveje, at patienten skal have f.eks. 10 eller
20 pct. af erstatningen udbetalt i tilfeelde af erstatningspligtiges klage,
til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekrefte, at loven bade gaelder som led i er-
hverv eller fritid, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpé

Bilag 1



10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

Spm. om redegeorelse for regelsattet for privathospitaler, til sundheds-
ministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om det er de samme regler, der galder, uanset hvor 1 sundheds-
systemet der sker fejl, til sundhedsministeren, og ministerens svar her-
pa

Spm. om, hvornar loven far indvirkning fra, og om den skaderamte
kan genrejse sin sag, safremt de har modtaget et erstatningstilbagebe-
talingskrav, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelsen af 7/12-17 fra Ofeldt Centrene,
til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelsen af 13/12-17 fra Danske Regio-
ner, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan patienterne gores opmarksom p4, at de kan have
betalt deres erstatning uretmaessigt tilbage til regionen, til sundheds-
ministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilket ansvar regionerne har over for patienter, som de
matte have kraevet en udbetalt erstatning uretmaessigt tilbage fra, til
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvornar en sag er foraldet, til sundhedsministeren, og mini-
sterens svar herpa

Spm. om, hvor mange patienter der har eller er i gang med at tilbage-
betale en tidligere godkendt erstatning til en region, til sundhedsmini-
steren, og ministerens svar herpa

Spm., om opsattende virkning vil medfere leengere sagsbehandling og
séledes betyde, at der vil ga leengere tid, inden en patient kan fa udbe-
talt sin eventuelle erstatning, til sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelsen af 15/12-17 fra Peter Hansen, til
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilke saglige hensyn der gor det nedvendigt at tillegge pa-
tientens klage over storrelsen af tilkendt erstatning opsattende virk-
ning, nar regionen ikke finder anledning til at klage, til sundhedsmini-
steren, og ministerens svar herpd

Spm. om, hvorfor det anses for rigtigt, at de foreslaede regler 1 klage-
og erstatningsloven pa dette punkt skal vaere anderledes end de tilsva-
rende regler 1 arbejdsskadesikringsloven, efter hvilke det alene er ar-
bejdsskadeforsikringsselskabets klage, der har opsettende virkning, til
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvor mange af de paklagede afgarelser, som er pdklaget af
patienterne, der angér storrelsen af tilkendt erstatning henholdsvis kla-
ge over afslag pa anerkendelse af anmeldt skade, til sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvor lang tid Kammeradvokaten har faet til at vurdere rek-
kevidden af de to domme om tilbagebetaling af patienterstatning, som
Hojesteret afsagde den 7. december 2017, til sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor regionerne skal vare erstatningsansvarlige for pri-
vatansatte autoriserede sundhedspersoner, nar regionerne ikke har in-



25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

struktionsbefojelse over og dermed kontrol med, hvad de pageldende
udferer 1 arbejdsgjemed, til sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om redegerelse for det mere principielle 1, at lovforslaget skaber
konkurrenceforvridning, idet det offentlige bliver erstatningsansvarli-
ge sammenholdt med, at andre private firmaer selv ma tegne arbejds-
giverforsikring, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa
Spm. om baggrunden for, at lovforslaget laegger op til, at det ikke skal
pahvile den private arbejdsgiver at tegne en dekkende forsikring for
de ansatte, som er autoriserede sundhedspersoner, til sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan garantere, at regionernes merudgifter i for-
bindelse med lovforslaget ikke kommer til at berere de midler, som el-
lers skulle bruges til at behandle patienter pa danske hospitaler, til
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om redegerelse for ministeriets n&@rmere beregninger, der ligger
til grund for lovforslagets skonomiske konsekvenser for det offentlige
pa samlet 20,4 mio. kr., set i lyset af Danske Regioners beregning er
vasentlig anderledes, til sundhedsministeren, og ministerens svar her-
pa

Spm., om @ndringen af arbejdsgiveransvaret 1 lovforslaget er i trdd
med de almindelige principper i dansk erstatningsansvar om arbejdsgi-
veransvar, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om oversendelse af oplaegget fra den tekniske gennemgang den
1/3-18, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om det er muligt at foretage tilfojelser til bemarkninger til lov-
forslaget, hvis der efter fremsattelse af forslaget er indtruffet relevante
begivenheder som f.eks. afgorelser fra Hojesteret om tilbagebetaling
af erstatning, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om redegerelse for antallet af sager samt udfaldet af sagerne hos
Ankenavnet for Patienterstatning de seneste 5 ar, hvor patienten/de
pararende har klaget over dele af eller hele erstatningens sterrelse, til
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilken betydning de seneste Hojesteretsdomme af 7. de-
cember 2017 om tilbagebetaling af erstatning har for lovforslaget, til
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om afgerelsen i to sager om tilbagebetaling af erstatning, giver
ministeren anledning til at overveje, om det nuverende forslag tager
tilstraekkelig hojde for Hojesterets afgerelser, til sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan potentielle berarte personer bliver informeret om
konsekvenserne af de seneste Hojesteretsdomme af 7. december 2017
om tilbagebetaling af erstatning, til sundhedsministeren, og ministe-
rens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekrafte, at det er en mals@tning indfert af
regeringen, at der alene skal vere to faste implementeringsdatoer om
aret for erhvervsrettede lovforslag, til sundhedsministeren, og ministe-
rens svar herpa



37

38

39

Spm., om ministeren kan bekrefte, at et flertal 1 Folketinget kan be-
slutte, at et erhvervsrettet lovforslag skal have en anden ikrafttreedel-
sesdato end 1. januar og 1. juli, til sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om ministeren kan bekrefte, at det alene er, fordi at regeringen
har besluttet, at erhvervsrettet lovforslag skal implementeres pa faste
datoer, at dette forslag ikke foreslas at traede 1 kraft tidligere end 1. juli
2018, til sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil palegge regionerne, at de skal henvende sig
til de patienter, som kan fa genoptaget deres patienterstatningssag, til
sundhedsministeren



