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Som oplyst i min forelgbige besvarelse af spgrgsmal 909 alm. del af 1. www.evm. dk

juli 2014, anmodede jeg Justitsministeriet om et bidrag vedragrende lov-
grundlaget i henholdsvis Sverige og Norge for psykisk syges adgang til at
tegne forsikringer. Justitsministeriet er nu vendt tilbage med bidrag her-
om, og jeg kan i den forbindelse oplyse fglgende om det danske lov-
grundlag i forhold til det svenske og norske lovgrundlag.

Som det fremgar af den samtidige besvarelse af spgrgsmal nr. 908, har
Justitsministeriet udtalt, at der i Sverige og Norge ikke findes serskilte
regler om (tidligere) psykisk syges adgang til at tegne forsikringer. Efter
bade den svenske og norske forsikringsaftalelov geelder der en kontrahe-
ringspligt for forsikringsselskaber. Dette indebeerer, at et forsikringssel-
skab ikke uden en serskilt eller saglig grund kan nagte at tegne forsik-
ringer, som selskabet normalt tilbyder. Disse sarskilte eller saglige grun-
de kan bl.a. veere hensyn til risikoen for fremtidige forsikringsbegivenhe-
ders indtraeden, som falge af den forsikringssggendes helbredstilstand.

Herudover indebarer kontraheringspligten i Sverige og Norge, at forsik-
ringsselskaberne forpligtes til, at tilbyde forsikringstegning sa langt, som
det forsikringsteknisk er muligt at tilbyde disse. Det betyder, at forsikrin-
gen skal tilbydes med sarskilte vilkar eller begransninger, hvis dette er
muligt.

| Danmark er forsikringsomradet reguleret af en raekke forskellige regel-
set, herunder forsikringsaftaleloven.

Forsikringsaftaleloven indeholder ligesom den svenske og norske ikke
seerskilte regler om (tidligere) psykisk syges adgang til at tegne forsikrin-
ger. Men modsat Sverige og Norge indeholder forsikringsaftaleloven
ikke regler om kontraheringspligt for forsikringsselskaber. Dog skal for-
sikringsselskabet give ansggeren en begrundelse for afslaget, jf. forsik-
ringsaftalelovens 8§ 3 b.


http://www.oem.dk/

Hertil findes regler om god skik for finansielle virksomheder. Af be-
kendtgarelsen om god skik for finansielle virksomheder 8 3 falger, at alle
finansielle virksomheder, herunder forsikringsselskaber, skal handle re-
deligt og loyalt over for deres kunder.

Bestemmelsen indebarer bl.a., at et forsikringsselskab ikke ma forskels-
behandle kunder, medmindre der er gode grunde herfor. Eventuelle af-
slag, hgjere preemier eller skeerpede vilkar skal derfor ledsages af en sag-
lig begrundelse, det kan eksempelvis veere risikomassige hensyn. Et for-
sikringsafslag som skyldes en forgget risiko for en forsikringshaendelses
indtreeden, som felge af den forsikringssggendes psykiske eller fysiske
helbredstilstand ligger indenfor rammerne af god skik bekendtgarelsens §
3. Forsikringsrisikoen vurderes pa baggrund af en konkret vurdering af
forsikringsansggerens forhold.

I lighed med svensk og norsk ret indeholder de danske regler altsa et for-
bud imod usaglig forskelsbehandling og diskrimination, men tillader i
gvrigt, ligesom svensk og norsk ret ger det, at forsikringsselskaber kan
afvise en forsikringssggende pa baggrund af dennes helbredstilstand,
safremt risikomaessige hensyn taler herfor i den konkrete situation.

Svensk og norsk ret indeholder begge en pligt for forsikringsselskaberne
til, at tilbyde forsikringsggende forsikring i det omfang det er forsikrings-
teknisk muligt. En sadan pligt findes ikke i dansk ret. Udgangspunktet er
her den grundlaeggende aftalefrined, og betyder at forsikringsselskaberne
ikke er forpligtet til at endre deres udbudte forsikringsprodukt gennem
saerskilte vilkar eller forbehold for ansggerens lidelse, skulle det vise sig
forsikringsteknisk muligt i en konkret situation. Endelig afskeerer norsk
ret forsikringsselskaberne fra at anmode om helbredsoplysninger som
ligger mere end ti ar tilbage i tid. Der findes ikke en sadan begraensning i
dansk ret.

Oplysningerne omkring den svenske og norske lovgivning indgar i Fi-
nanstilsynet undersggelse og rapport vedrgrende psykisk syges adgang til
forsikring, som forventes offentliggjort primo 2015.

Jeg kan i gvrigt henvise til min samtidige besvarelse af spgrgsmal 908 (alm. del)
fra Sundheds- og Forebyggelsesudvalget.
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