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Spm. nr. S 1312

Til finansministeren (29/3 95) af:

Jens Lagstrup Madsen (V): .

»Vil ministeren redegere for, om Kebenhavns
Kommune har levet op til den mellem regering -
og kommune indgdede aftale om udlicitering af
egnede driftsopgaver?«

Begrundelse

I sommer i fjor indgik Kebenhavns Kommune
og staten en aftale, hvori bl.a. Hovedstadens
Sygehusfellesskab og frasalget af kommunale
ejendomme blev lagt i rammer. Ifelge aftalen
forpligtedes kommunen ogs4 til at overholde
Finansministeriets mrkulaere om udbud og udli-
- citering.

Spergsmalet 51gter hl en afklarmg af, hvorv1dt

kommunen har levet op til,denne forpligtelse.

Svar (6/4 95)

Finansministeren (Mogens Lykketoft):

Det indgdr i aftalen'mellem regeringen og
Kebenhavns Kommune om kommunens gkono-
mi i 1995, at Kebenhavns Kommune med hen-

- blik pd en fortsat rationalisering af opgavevare-
tagelsen tager initiativ til at udbyde en reekke
egnede driftsopgaver. Kommunen skal endvi-
dere udarbejde en rlig redegarelse om initiati-
ver pd omrddet. Kebenhavns Kommune har
fremseridt redegerelsen til mdenngsrmmsteren
den 31. marts 1995.

Det fremgar ligeledes af aftalen, at kommu-
nen, indtil Indenrigsministeriet har udarbejdet
et seerligt kommunalt regelsaet om udbud og
udlicitering, folger reglerne herom i Finansmi- -
nisteriets cirkuleere for statslige institutioner. De
seerlige kommunale regler er indeholdt i lovfor-
slag nr. L 151, som indenrigsministeren fremsat-
te i Folketinget den 18. januar 1995.

Ad spm. nr. S 1248

'Fra erhvervsministeren er modtaget suppleren-
de svar pé et af medlem af Folketinget Kim
Mouritsen (V) stillet spergsmal.

Spergsmalet, der sammen med det forelabige
svar er optaget i Folketingstidende 1994-95, for-
handlingerne side 4584, var salydende:

Til erhvervsministeren (21/3 95) af:

Kim Mouritsen (V):

»Finder ministeren det rimeligt, at forsikrings-
selskaber indhenter op til 20 &r gamle helbreds-
erkleeringer og anvender dem som begrundelse
for at stoppe forsikringsudbetalinger, som for-
sikringstageren i henhold til policen forventer
udbetalt, f.eks. efter en ulykke eller pd grund af
uarbe]dsdygtxghed som felge af kronisk syg-
dom'?«

Supplerende svar (6/4 95)

Erhvervsministeren (Mimi Jakobsen):
I fortseettelse af mit svar af 27. marts 1995 kan

det oplyses, at ministeriet har indhentet en

udtalelse fra Assurander-Sociétetet om oven-
nevnte spergsmal.

Assurander-Sociétetet oplyser, at forsikrings-
selskabernes vurdering af afgivne helbreds-
erkleeringer med henblik pa at reducere eller
stoppe forsikringsudbetalingerne ikke baserer
sig pa en feelles praksis. Det er sdledes selska-
bernes individuelle forretningspolitik, baseret
bl.a. p selskabets produkt-.og kundesammen-~
seetning, der er afgerende for, i hvilket omfang
selskabet foretager vurderinger af, om der skul-
le veere afgivet mangelfulde helbredsoplysnin-
ger. Sddanne vurderinger initieres p& baggrund
af nye oplysninger pa skadestidspunktet, f.eks.
oplysninger fra en speciallege eller fra den for-
sikrede selv. -

For de livsforsikringskontrakter, der etableres
idag, er det en almindelig regel, at mangelfulde
oplysninger om laegekonsultationer, leegebe-
handlinger m.v., der er foretaget mere end ti ir
for tegningstidspunktet, ikke kan give anled-
ning til en reduktion af ydelsen.

Assurander-Sociétetet fremheever, at »smer-
ter eller ubehag i muskler, led og knogler« ikke
er tilstreekkeligt til at overveje reduktion af
ydelsen. Sddanne overvejelser finder alene sted,
hvis den forsikrede har konsulteret leege, uden
at dette er blevet oplyst pd tegningstidspunktet.

Assurander-Sociétetet oplyser endvidere, at
sociétetet for gjeblikket underseger muligheder-
ne for at forbedre den i tegningssituationen
almmdehgt anvendte fortrykte helbredserklae-
ring. Denne undersegelse, hvor bl.a. Forbruger-
rédet medvirker, er iveerksat p& baggrund af en
henvendelse fra Forbrugerombudsmanden. Den
pgeeldende undersegelse forventes afsluttet i
nermeste fremtid og p en sddan méde, at der



