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I Norge har regeringen i efteraret 1985 nedsat et
udvalg, som skal undersoge mulighederne for at
indfere en offentlig pat1entf0r31kr1ng efter svensk
monster.

1 Finland er i 1986 vedtaget en lov, der med
virkning fra 1. maj 1987 forpligter driftsansvarlige
for sygehuse og privat praksis for -autoriserede
medicinalpersoner til at tegne forsikringer, som
dekker patientskader. Erstatningsgrundlaget er
stort set det samme som i Sverige.

1 New Zealand erstattes alle ulykker med. per-
sonskader, herunder ogsi legelige ulykker, efter
reglerne i en ulykkeserstatningslov fra 1972. 1
praksis er der for s& vidt angar patientskader stor
lighed med skadeafgransningen efter den svenske
ordning. I New Zealand finansieres erstatiingerne
dels gennem afgifter fra arbejdsgivere og dels gen-
nem skattemidler.

Der ses ikke ved en forelebig unders@gelse at
veere indfort lignende patientforsikringsordninger
andre steder i verden end nzvnt ovenfor.

3. Patientskadernes omfang i Danmark

T 1985 blev ca. 200 personskader anmeldt til
Kommunernes Gensidige Forsikringsselskab og
selskabet havde en samlet erstatningsudgift pd ca.
10 mill. kr. T 1985 anmeldtes der i alt i Danmark
ca. 225 erstatningskrav for personskade ved lege-
lig behandling pa alle landets sygehuse, dvs. incl.
Kebenhavns og Frederiksberg kommuner og sta-

ten. Ca. halvdelen skonnes at vedrere culpese ska- -

der.

Det skennes, at det samlede antal erstatningsbe-
rettigende hendelige og ikke-handelige, fysiske
personskader, som opstér i forbindelse med sund-
hedsvasenets behandling og diagnosestillelse af
patienter, efter lovforslaget vil udgere ca. 2.000 pr.
~ ar. Der er dog betydelig usikkerhed i dette skon. ’

4. Patientforsikringens dcekningsomrdde

Lovforslaget tager udgangspunkt i det eksiste-
rende arbejdsgiveransvar. Der er sdledes tale om,
at det udvidede erstatningsansvar for patientskader
. palegges sundhedsvaesenets arbejdsgivere. I lovfor-
slaget (§ 1) afgrenses de erstatningspligtige til di-

rekte at omfatte driftsansvarlige for sygehuse

(amtskommuner m.fl., stat og private), driftsan-
svarlige for apoteker, for offentligt ansatte jorde-
medre ansat uden for sygehusene, for den kommu-
nale tandp]ejeordnmg (f. L 310 4/6 1986 om tand-
pleje m.v.), driftsansvarlige for privat praksis for
autoriserede medicinalpersoner samt driftsansvarli-
ge for institutioner, som foretager undersogelse,

F. t. 1. om patientforsikring

) nalpersoner

behandling eller lign. pi vegne af disse. Denne -
afgrensning dekker den centrale del af patientfor-
sikringens omrdde, idet den altovervejende del af
de beskrevne skader forventes at -opstd her. Uden
for den’ direkte lovregulérede afgrensning holdes
saledes de fleste primaerkommunale sundhedsord- -

‘ninger (sundhedsplejersker, hjemmesygeplejersker

kommunalt ansatte medicinalpersoner ved f.eks.
plejehjem, medlcmalpersoner ved skolesundheds-
tjenesten m.v:). Disse grupper vil sundhedsministe-
ren efter behov_ kunne inddrage under ordningen
efter § 1, stk. 3, 2. pkt. Tilsvarende gelder f.eks.
kiropraktorer og andre ikke-autoriserede medici-
Nye grupper af medicinalpersoner,
som opndr -autorisation og pabegynder privat
praksis, vil umiddelbart blive omfattet af' lovens
bestemmelser. :

Som felge af at lovforslaget, jf. § 1, stk. 2, om-
fatter sunde forsegspersoner, som indgar i biome-
dicinske forsog, er driftsansvarlige for institutio-
ner, som udferer sidanne forsog, llgeledes omfat-«
tet af erstatningspligten.

. Bestemmelsen i lovforslagets § 1, stk 3 s1krer

" at lovforslagets dekningsomrade kan tilpasses ud-

viklingen eller nzermere kan preciseres for serlige
grupper, idet sundhedsministeren herefter kan be-

- greense eller udvide lovens dakningsomride ved at

palegge de herfor drlftsansvarhge erstatnmgsphgt'
efter loven.

5. Patiéntforsikringens 'skadeafgraénsning
5.1. Udgangspunktet for afgraensmngen af hvil-
ke skader loven skal omfatte, er pa den ene side, -

‘at de skader, som i dag er erstatningsberettigende

~ de culpese skader — mé‘ omfattes af loven, mens
p4 den anden side, de skader, som- er uundgéelige

" folger af grundsygdommen og behandlingen, ikke

omfattes af loven.

- Lovforslagets skadeafgreensmng bygger pd en
beskrivelse af patientskader.ud fra et uundgéelig-
hedskrlterlum jf. rap. s. 61-63.

P& denne baggrund deekkes § 2) alle skader
der enten skyldes fejl fra leege m.v. (hvor male-
stokken for fejibedemmelsen er, hvad en kyndig
og erfaren specialist ville gnare) eller apparatursvigt
(uanset om dette beror pi en fejl). Endvidere daek-
kes alle skader (bortset fra folgerne af en forkert
diagnose), der ud fra en efterfolgende betragtning
kunne vaere undgiet ved hjelp af en anden til
radighed stiende behandlingsteknik eller behand-

Jlingsmetode (en slags »udviklingsskade«-dekning).
‘Endelig dekkes skader i-form af komplikationer

eller infektioner som folge af undersegelse, herun-



