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Viodvikjandi uppskoti til rikislogartilmzeli um at seta i gildi fyri Feroyar “lov om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet”

Heilsumalaradid hevur, umvegis Rikisumbodid, fingid hjalagda uppskot til konguliga fyriskipan
um at seta i gildi fyri Faroyar “lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet”

Atlanin er at leggja uppskotid fyri Legtingid &4 dlavseku. Uppskotid verdur vid hesum sent
tykkum til hoyringar. Vinaliga latid okkum meguligar vidmerkingar { seinasta lagi mikudagin
22. juni 2011. Nidanfyri er ein stutt fragreiding um hvat hgvudsinnihaldid er i hjalagda uppskoti.

Frdgreiding um uppskotid

Leingi hevur verid «tlanin at seta i gildi fyri Feroyar, uppskot til 16g um sjuklingatrygging. “Lov om
patientforsikring” vard logd fram sum kongalig fyriskipan og samtykt i Legtinginum i 1999, men vid eini
vidmerking til igildiskomuna, um at 16gin ikki kundi verda sett i gildi “...for samtidigt med at lagtingslov
om Feeroernes Ulykkeforsikring og anordning om ikrafttreeden pa Feroerne af lov om erstatningsansvar
er tradt i kraft pd Feeroerne”. ZEtlanin var at seta allar triggjar 16girnar i verk i somu tingsetu i 1999, men
soleidis bleiv ikki.

Log um endurgjaldsabyrgd vard samtykt og sett i gildi tann 1. juli 2009. Legtingslég um trygging moti
avleidingum av arbeidsskada, sum hon eitur i dag, vard samtykt og sett i gildi tann 1. januar 2010.
Soleidis var grundarlag fyri at 16gin um sjiklingatrygging, sum vard samtykt i Legtinginum i 1999,
umsidir kundi verda sett i gildi.

Av ti at talan er um eitt danskt 16gareki, vendi Heilsumalaradid ser til danskar myndugleikar { 2009, fyri
at stadfesta status i malinum og kanna um megguleiki var at lysa l6gina um sjiklingatrygging, id vard
samtykt { 1999. Sambeert donskum myndugleikum lat hetta seg ikki gera, ti at 16gin ikki var i gildi longur
i Danmark, men var blivin partur av eini heildarlég “lov om klage- og erstatningsadgang indenfor
sundhedsvasenet”, id hevur adrar partar vid eisini. Umframt asetingar um sjiklingatrygging, inniheldur
galdandi danska 16gin i hevudsheitum eisini asetingar um keeruskipan i sambandi vid tad heilsufakliga
virksemid umframt endurgjald fyri heilivagsskadar. Soleidis inniheldur 16gin i dag triggjar hovudspartar:

1. Karuskipan fyri tad heilsufakliga virksemid
2. Sjuklingatrygging

3. Endurgjald fyri skadar, i0 eru elvdir av heilivagi
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Feroyskir sjuklingar hava, eftir galdandi 16g, heimild til at keera um tad heilsufakliga virksemid til
Patientklagenzvnet (PKN). Hetta er stadfest i “Lov nr. 397 af 10. juni 1987 om sundhedsvasenets
centralstyrelse” og ”Lov nr. 482 af 1. juli 1998 om patienters retstilling”. Hoast hesa heimild hava danskir
myndugleikar nidurlagt PKN fra 1. januar 2011 og sett eina nyggja karuskipan i verk, har 4vikavist
Patientombudet (POB) og Sundhedsvasenets Disciplinarnzvn (SDN) vidgera karur um tad heilsufakliga
virskemid, sum PKN 4dur hevur vidgjert. SDN vidger kerur um personar, i arbeida undir autorisation,
imedan POB vidger kaerur um annad heilsufakligt virksemi. [ einum foroyskum samanhangi kemur POB
einans at vidgera karur um innlitsmal i sjuklingajournalir umframt at verda skrivstova hja SDN. Orsekin
er, at POB i hgvudsheitum vidger kerur um sjuklingarattindi, sum t.d. mest loyvdar biditidir, sum eru
asett i donsku heilsul6gini (Sundhedsloven), og sum ikki hava gildid fyri Feroyar. /tlanin er at arbeida
fyri, at tad seinni kunnu fremjast broytingar, soleidis at POB far ein storri leiklut i einum foroyskum
samanhangi.

Sambart uppskotinum verda eisini asetingar settar i gildi um almannakunngering av avgerdum {
keerumalum. Er talan er um dlvarsamar atfinningar ella um afturvendandi feilir kann avgerdin kunngerast
uttan anonymitet. Tad skal t6 nevnast, at hetta einki hevur at gera vid at almannakunngera listar vid
heilsustarvsfélki, i0 eru sett undir hert eftirlit og sum landsstyrismadurin 46ur hevur umhugsad at seta i
verk.

Sidani PKN vard nidurlagt, hava karur Gr Feroyum ikki verid avgreiddar endaliga eftir 1. januar 2011.
fmedan arbeitt hevur verid vid at faa l6gargrundarlagid fyri Feroyar uppa plass, hevur skipanin verid
soleidis, at POB hevur tikid imdti kaerum ar Feroyum og fyrireika ter til stodutakan, men tad er ikki
l6garheimild hja hverki POB ella SDN til at taka avgerdir, fyrr enn hjilagda uppskot til konguliga
fyriskipan er sett { gildi fyri Feroyar.

Ad. 2:

Faroyar hava i dag onga almenna sjiklingatrygging. Um ein sjiklingur skal hava endurgjald fyri skadar,
i0 eru hendir innan feroyska heilsuverkid er bert sokallada “culpa abyrgd” galdandi. Tad vil siga, at
sjiklingurin skal progva at skadin er ikomin orsaka av at heilsustarvsfolk hava framt feil av 6sketni i
sambandi vid kanning, vidgerd ella liknandi. Harumframt noydist sjuklingurin i einum rettarmali at
progva at samband er millum hendan feil og skadan, sum vidkomandi hevur fingid. Soleidis er tilgongdin
sera long og trupul fyri sjuklingin adrenn meguligt endurgjald kann veitast.

Hetta verdur broytt vid hjalagda uppskoti til kongaliga fyriskipan (kapittul 3). Endamalid vid logini er
millum annad, at vidka um rettin hja sjuklinginum til at faa endurgjald, og at tryggja at sjuklingurin kann
faa endurgjald skjotari og lttari enn eftir niverandi reglum. [ hjalagda uppskoti til konguliga fyriskipan,
er abyrgdin ikki avmarkad til culpa abyrgd.

Meginreglan i 16gini er, at endurgjaldsabyrgdin fevnir um allar skadar vid kanning, vidgerd ella liknandi,
sum sjiklingurin sambert einari objektivari meting kundi verid sloppin undan. Til demis um tad verdur
mett at ein royndur serleekni innan ekid hevoi borid seg o0rvisi at, i sambandi vid kanning, vidgerd ella
liknandi ella um ein annar vidgerdarhattur vard nyttur, soleidis at skadin ikki var hendur. Harumframt fer
sjiklingurin eisini endurgjald fyri skadar, sum t.d. eru hendir vegna feilir i tekniskum télunum (objektiv
abyrgd) og um so er, at sjuklingurin fer skada av infektionum ella komplikatidonum, id eru meira
vidfevndar enn tad sum sjiklingurin vid rimiligheit skal klara. Retturin hja sjoklingum til endurgjald er
galdandi fyri skadar, i® eru ikomnir i sambandi vid kanningar, vidgerdir og liknandi i ellum
heilsuverkinum, eisini t4 id hesar eru farnar fram hja autoriseradum heilsustarvsfolki, id arbeida privat.
Harafturat er raetturin til endurgjald galdandi fyri vidgerdir uttanlands, um sjuklingurin er avistur av
faroyska sjikrahiisverkinum i trad vid sjukrahuslogina.

Teir foroysku heilsumyndugleikarnir hava ikki tryggingarskyldu sambart 16gini, men kunnu kortini tekna
trygging hja einum tryggingarfelag. Tey tryggingarfelog, sum tekna tryggingar sambeert 16gini, umframt
teir heilsumyndugleikar id eru sjalvtryggjadir, skulu gerast limir i donsku “Patientforsikringsforeningen”.
Frabodanir um skadar, i0 eru fevndar av 16gini, verda sendar til “Patientforsikringsforeningen”, id vidger
og tekur avgerdir i sllum endurgjaldsmalum. Avgerdirnar kunnu kaerast til “Patientskadeankenavnet”.
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A sama hatt sum hjalagda uppskot til konguliga fyriskipan &setur, at tad kann veitast endurgjald til
sjuklingar fyri skadar, i0 eru ikomnir i sambandi vid kanningar, vidgerdir og liknandi, inniheldur kapittul
4 i uppskotinum eisini 4setingar um, at tad kann veitast endurgjald fyri skadar id eru elvdir av heilivagi, id
er nyttur { sambandi vid kanning, vidgerd og liknandi.

Tad kann veitast endurgjald, um tey skadiligu hjaarinini uttan storvegis iva standast av onkrum slag av
heilivagi, og um skadin er meira vittfevnandi, enn tad sum sjuklingurin eigur at godtaka. Her er talan um
eina meting, har vavi av skadanum verdur mett { mun til sjikuna og ta neydugu vidgerdina. Sambzrt § 55
i uppskotinum er tad danski radharrin i innlendis- og heilsuméalum, id vidger og tekur avgerdir i malum
um skadar, i0 elvdir eru av heilivdgi, men raGharrin kann eisini leggja heimildina til
“Patientforsikringsforeningen”. I dag liggur heimildin hja Patientforsikringsforeningen, id soleidis vidger
oll mal um endurgjald fyri skadar i heilsuverkinum, sambeert 16gini. T4 id talan er um avgerdir, i
vidvikja skadar, 10 eru elvdir av heilivagi, kunnu hesar kerast til “Lagemiddelskadeankenavnet”.

T4 10 tad vidvikur heilivagsskadar eru asetingarnar ikki teir somu vidvikjandi tryggingarskyldu, sum tar
voru i sambandi vid sjiklingartrygging (kapittul 3). [ stadin er tad staturin, id sambazrt § 53 veitir
endurgjaldid. I tann mun staturin veitir endurgjald, kemur danska Innlendis- og heilsumalardid inn {
kravid hja sjiklinginum moéti  heilivagsframleidaranum og millumhandlarum sambeert “lov om
produktansvar” (regres). I tilikum fori kann staturin bera sakarmalsitreidslurnar fyri at krevja inn
endurgjald fra heilivagsframleidara og meguligum millumhandlarum.

Vinaliga

Jan Simonsen
deildarstjori

Skjal 1: Udkast til anordning om ikrafttreeden for Fareerne af lov om klage- og erstatnings-adgang inden
for sundhedsvasenet

Skjal 2: Yvirlit yvir hoyringspartar av rikilogartilmelinum um at seta { gildi fyri Feroyar “lov om klage-
og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet”
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Indenrigs- og Sundhedsministeriet
Enhed: Kommunaljura

Sagsbeh.: SUMJVI

Sags nr.. 0909634

Dok. Nr.; 534848

Dato: 23. maj 2011

Udkast til

Anordning om ikrafttraeden for Faergerne af lov om klage- og erstatningsad-
gang inden for sundhedsvasenet

VI MARGRETHE DEN ANDEN, af Guds Nade Danmarks Dronning, ger vitterligt:

| medfer af § 4 i lov nr. 430 af 10. juni 2003, § 64 i lov nr. 547 af 24. juni 2005, §
110, stk. 2, i lov nr. 538 af 8. juni 20086, § 49, stk. 2, i lov nr. 523 af 6. juni 2007 og
§ 9, stk. 2, i lov nr. 706 af 25. juni 2010, bestemmes, at loven skal geelde for Feere-
erne i felgende affattelse:

Kapitel 1
Klageadgang m.v.

Klager m.v. over sundhedsfaglig virksomhed

§ 1. Patientombuddet, jf. §§ 11 og 12, behandler klager fra patienter over forhold
omfattet af kapitel 4 i lov om patienters retsstilling, som sat i kraft for Feergerne ved
kongelig anordning, med undtagelse af klager, hvor der i den gvrige lovgivning er
foreskrevet en anden klageadgang.

Stk. 2. Patientombuddet treeffer i sager efter stk. 1 afgerelse om, hvorvidt sund-
hedsvaesenet har handlet i strid med kapitel 4 i lov om patienters retsstilling, som
sat i kraft for Faergerne ved kongelig anordning.

Stk. 3. (Seettes ikke i kraft for Faergerne)

Stk. 4. (Seettes ikke i kraft for Feergerne)

§ 2. Sundhedsvaesenets Disciplinaernaevn, jf. §§ 13-16, behandler klager fra pati-
enter over autoriserede sundhedspersoners sundhedsfaglige virksomhed og for-
hold omfattet af kapitel 2, 3 og 5 i lov om patienters retsstilling, som sat i kraft for
Faergerne ved kongelig anordning, med undtagelse af klager, hvor der i den gvrige
lovgivning er foreskrevet en anden klageadgang.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastszette regler om, at naevnets
virksomhed omfatter naermere bestemte persongrupper inden for sundhedsveese-
net, der ikke har autorisation efter sundhedslovgivningen.

Stk. 3. Indenrigs- og sundhedsministeren kan, nar sgerlige hensyn taler herfor,
fastsaette regler om, at neevnets virksomhed ikke omfatter dele af den sundheds-
faglige virksomhed, der udgves af autoriserede sundhedspersoner.

Stk. 4. (Seettes ikke i kraft for Faergerne)

§ 2 a. Sundhedsvaesenets Disciplineernaevn behandler sager om sundhedsfaglig
virksomhed indbragt af Sundhedsstyrelsen eller Landsapotekeren i tilfeelde, hvor
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disse finder, at der kan vaere grundiag for kritik af eller sanktion over for personer
omfattet af § 2, stk. 1, eller regler fastsat i medfer af § 2, stk. 2.

§ 3. Sundhedsvaesenets Disciplinsernaevn afgiver i sager efter §§ 2 og 2 a en udta-
lelse om, hvorvidt sundhedspersonens sundhedsfaglige virksomhed har vaeret
kritisabel, eller om sundhedspersonen har handlet i strid med kapitel 2, 3 0g 5 i lov
om patienters retsstilling, som sat i kraft for Faergerne ved kongelig anordning.
Naevnet kan herunder udtale kritik med indskeerpelse eller spge iveerksat sanktio-
ner.

§ 4. Klager efter §§ 1 og 2 skal veere indgivet inden 2 ar efter det tidspunkt, hvor
klageren var elier burde vaere bekendt med det forhold, der klages over. Klage skal
dog senest indgives 5 ar efter den dag, hvor klageforholdet har fundet sted. Der
kan ikke dispenseres fra de naevnte kiagefrister.

Stk. 2. (Saettes ikke i kraft for Feergerne)

Klager over kommunalbestyrelsers, regionsrads, Sundhedsstyrelsens og Sefarts-
styrelsens afgarelser m.v. efter sundhedsloven

§ 5. (Seettes ikke i kraft for Feergerne)
§ 6. (Seettes ikke i kraft for Feergerne)
§ 7. (Saettes ikke i kraft for Feergerne)
§ 8. (Saettes ikke i kraft for Feergerne)
§ 9. (Saettes ikke i kraft for Feergerne)
§ 10. (Saettes ikke i kraft for Feeraerne)
Kapitel 2
Patientklagesystemets organisation m.v.
Patientombuddet

§ 11. Patientombuddet er en institution under indenrigs- og sundhedsministeren.
Stk. 2. Patientombuddet er ved behandlingen af klager efter reglerne i kapitel 1
uafhaengigt af instruktioner om den enkelte sags behandling og afgerelse.
Stk. 3. Patientombuddets afgarelser efter kapite! 1 kan ikke indbringes for anden
administrativ myndighed.

§ 12. Patientombuddet kan foreleegge en sag efter § 1 for Sundhedsstyrelsen og
Retsleegeradet, for Patientombuddet treeffer afgerelse i sagen.

Stk. 2. Personer og myndigheder, som en sag efter § 1 vedrgrer, skal efter an-
modning meddele Patientombuddet enhver oplysning, herunder journaloplysnin-
ger, til brug for Patientombuddets behandling af sagen.

Stk. 3. Patientombuddet underretter Sundhedsstyrelsen om modtagne klager ef-
ter § 1 og om Patientombuddets afgerelse af sadanne klager. Sundhedsstyreisen
kan til brug for sin tilsynsvirksomhed forlange Patientombuddets sagsakter i enhver
sadan klagesag udleveret.
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Stk. 4. Patientombuddet udarbejder en arsrapport om Patientombuddets virk-
somhed. De faergske sundhedsmyndigheder bidrager efter Patientombuddets an-
modning med oplysninger til brug for arsrapporten. Arsrapporten offentliggares og
sendes til indenrigs- og sundhedsministeren, Sundhedsstyrelsen, regioner, kom-
muner og det feergske sundhedsministerium.

Stk. 5. (Seettes ikke i kraft for Feergerne)

Det Radgivende Praksisudvalg

§ 12 a. Indenrigs- og sundhedsministeren nedseetter Det Radgivende Praksis-
udvalg. Patientombuddet forelaegger sine afgarelser i klagesager efter § 1 for Det
Radgivende Praksisudvalg, som radgiver Patientombuddet om ombuddets fremti-
dige afgerelse af sammenlignelige sager. Det Radgivende Praksisudvalg radgiver
desuden Patientombuddet om leeringen af sagerne.

Stk. 2. Det rddgivende Praksisudvalg sammensaettes af repraesentanter for pati-
entorganisationer m.v., faglige organisationer pa sundhedsomradet, regioner og
kommuner efter indenrigs- og sundhedsministerens narmere bestemmelse. Direk-
teren for Patientombuddet er formand for praksisudvalget.

Stk. 3. Formanden indkalder Det Radgivende Praksisudvalg til made efter behov
0g mindst to gange arligt. Patientombuddet redeger for Det Radgivende Praksis-
udvalgs virksomhed i sin arsrapport.

Sundhedsvaesenets Disciplinaernaevn

§ 13. Indenrigs- og sundhedsministeren nedsaetter Sundhedsvaesenets Discipli-
neernzevn, der i sin virksomhed er uafhaengigt af instruktioner om den enkelte sags
behandling og afgarelse.

Stk. 2. Neevnets afggrelser kan ikke indbringes for anden administrativ myndighed.
Stk. 3. Indenrigs- og sundhedsministeren fastseetter efter forhandling med nasvnet
dettes forretningsorden.

Stk. 4. Patientombuddet stiller sekretariatsbistand til radighed for naevnet.

§ 14. Sundhedsvaesenets Disciplingernaevn bestar af 1 formand og et antal naest-
formaend, jf. stk. 2, og beskikkede medlemmer, jf. stk. 3-5.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren udpeger naevnets formand og et af mini-
steren fastsat antal naestformaend. Disse skal veere dommere og kan vaere dom-
mere fra de overordnede retter.

Stk. 3. Indenrigs- og sundhedsministeren beskikker et af ministeren fastsat antal
medlemmer efter indstilling fra Danske Patienter, Danske Handicaporganisationer
og Forbrugerradet. Der beskikkes lige mange medlemmer fra hver af de i 1. pkt.
naevnte organisationer.

Stk. 4. Indenrigs- og sundhedsministeren beskikker for hvert sundhedsfagligt om-
réade et af ministeren fastsat antal medlemmer med sundhedsfaglig uddannelse.
Stk. 5. Formand, nzestformaend og medlemmer udpeges eller beskikkes for en
periode af 4 ar. Genudpegning og genbeskikkelse kan finde sted. Udtrseder for-
manden, en naestformand eller et medlem i perioden, sker udpegning af ny for-
mand eller naestformand eller beskikkelse af nyt medlem for den resterende del af
perioden. Formand, naestformand og medlemmer af neevnet, der ikke udfarer hver-
vet som led i deres tjenstlige arbejde, ydes vederlag og godtgerelse for befordring i
lighed med ikke statsansatte, der modtager seerskilt vederlag.
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§ 15. Ved afgorelsen af sager efter §§ 2 og 2 a sammenszettes Sundhedsvaese-
nets Disciplinaernaevn af formanden eller 1 naestformand, 2 mediemmer beskikket
efter § 14, stk. 3, og 2 medlemmer beskikket efter § 14, stk. 4.

Stk. 2. Formanden eller vedkommende naestformand afgar, hvilke medlemmer
beskikket efter § 14, stk. 3 og 4, der skal deltage i neevnets afgarelse af den enkel-
te sag.

Stk. 3. Formanden eller vedkommende neestformand kan bestemme, at seerligt
sagkyndige eller andre kan deltage uden stemmeret ved navnets behandiing af en
sag.

Stk. 4. Neevnets formand og naestformaend kan treeffe afgarelse i sager, der skan-
nes ikke at give anledning til tvivl.

§ 16. Reglerne i § 12, stk. 1-3 og stk. 4, 1.-3. pkt., finder tilsvarende anvendelse
for Sundhedsvaesenets Disciplinaernsevn.

Offentliggarelse af afgarelser om sundhedspersoners sundhedsfaglige virksomhed

§ 17. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastseette regler om, at der gives
offentligheden adgang til oplysninger om Sundhedsvaesenets Disciplinaernaevns
afgerelser, herunder om, at offentliggarelse sker uden anonymisering af oplysnin-
ger om den indklagede sundhedsperson, safremt der er tale om sager, hvor der er
givet kritik for alvorlig eller gentagen forsgmmelse eller kritik i forbindelse med
kosmetisk behandling.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastseette regler om, at der gives
offentligheden adgang til oplysninger om afgarelser, der er truffet i det klagesy-
stem, som er aftalt mellem de driftsansvarlige myndigheder for sundhedsveesenet
og Dansk Tandlzegeforening. Der kan fastszettes regler om, at der kan ske be-
handling af oplysninger om personnummer, og om, at offentliggerelse sker uden
anonymisering af oplysninger om den indklagede tandleege, safremt der er tale om
sager, hvor der er givet kritik for alvorlig eller gentagen forsemmelse eller kritik i
forbindelse med kosmetisk behandling.

Stk. 3. Oplysninger om, at vedkommende sundhedsperson har overtradt lovgivnin-
gen ved de forhold, som de i stk. 1 og 2 neevnte afgerelser vedrarer, kan offentlig-
geres. Der kan dog ikke ske offentliggereise af oplysninger om, at sagen oversen-
des til politiet.

Stk. 4. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastsaette regler om, at Sundheds-
vaesenets Disciplinaernaevn varetager offentligggrelsen af afgarelserne fra tandlae-
geklagesystemet, jf. stk. 2.

Sagernes finansiering

§ 18. Staten, regionsrad og kommunalbestyrelser afholder udgifterne til driften af
Patientombuddet og Sundhedsvaesenets Disciplingernaevn. Udgifterne fordeles pa
grundlag af en standardtakst pr. afsluttet sag og i forhoid til, om behandiingen har
fundet sted ved institutioner, der drives af henholdsvis staten, regioner og kommu-
ner, eller i privat praksis og pa private sygehuse beliggende i regionerne. Staten
afholder efter aftale med Feergernes Hjemmestyre udgifterne ved sager for Sund-
hedsvaesenets Disciplinaernaevn vedrarende behandling ved sundhedsvaesenet pa
Feergerne.
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Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren fastseetter neermere regler om afholdelse
af udgifter efter stk. 1. Ministeren kan herunder fastsestte forskellige standardtak-
ster for forskellige sagstyper og bestemme, at taksterne kan daekke andre sager
end dem, der er navnt i stk. 1, og at visse omrader inden for Patientombuddets og
Sundhedsvassenets Disciplingernaevns virksomhed ikke indgar i takstbetalingen.
Endvidere kan der fastssettes regler om forudgaende opkraevning fra staten, re-
gionsrad og kommunalbestyrelser m.fl. af acontobetaling.

Kapitel 3
Patientforsikring
Daekningsomréde

§ 19. Der ydes erstatning efter reglerne i dette kapitel til patienter eller efterladte til
patienter, som pa Fzergerne pafgres skade i forbindelse med undersggelse, be-
handling el.lign., som er foretaget

1) pa et sygehus eller pa vegne af dette,

2) af sundhedspersoner og andet personale som led i den praehospitale indsats
efter lov om sygehusveesenet pa Feergerne,

3) af autoriserede sundhedspersoner ansat i tandplejen efter lagtingsiov om barne-
og ungdomstandpleje, af sundhedspersoner i forbindelse med levering af forebyg-
gende sundhedsydelser til bgrn og unge efter lagtingslov om forebyggende sund-
hedsydelser til barn og unge, i hiemmesygeplejen efter lagtingsiov om hjemmesy-
geplejerskeservice eller i forbindelse med genoptraening, fysioterapi, behandling for
alkoholmisbrug og laegelig behandling af stofmisbrug, eller pa vegne af disse,

4) (seettes ikke i kraft pa Faergerne)

5) af privatpraktiserende autoriserede sundhedspersoner og kommunelaeger,

6) af laeger, der uden at vaere kommuneleeger foretager vaccination i henhold til
lagtingslov om gratis vaccination mod visse smitsomme sygdomme, eller

7) af leeger, der uden at vaere kommunelaeger virker som vagtleeger.

Stk. 2. Med patienter sidestilles personer, der deltager i biomedicinske forsag, der
ikke indgar som led i diagnostik eller behandling af personens sygdom. Det samme
geelder for donorer, hvorfra der udtages vaev og andet biologisk materiale.

Stk. 3. Dette kapitel gaelder tillige for patienter, der modtager vederlagsfri behand-
ling eller tilskud til behandling pa sygehuse, klinikker m.v. i udlandet efter lov om
sygehusveesenet pa Feergerne.

Stk. 4. Indenrigs- og sundhedsministeren fastsaetter neermere regler om, hvilke
omrader der er omfattet af stk. 1-3.

Stk. 5. Indenrigs- og sundhedsministeren kan henleegge behandlingen af sager
efter dette kapitel helt eller delvis til en privat institution. Indenrigs- og sundhedsmi-
nisteren indgér i sa tilfzelde de n@dvendige aftaler herom.

Stk. 6. Henleegger indenrigs- og sundhedsministeren behandling af sager efter
dette kapitel til en privat institution, finder forvaltningsloven anvendelse for instituti-
onens virksomhed.

Stk. 7. Henlaegger indenrigs- og sundhedsministeren sine befgjelser efter stk. 5 til
en privat institution, kan indenrigs- og sundhedsministeren fastseette regler om
klageadgangen.

Erstatningsberettigende skader
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§ 20. Erstatning ydes, hvis skaden med overvejende sandsynlighed er forvoldt pa
en af fglgende mader:

1) Hvis det mé& antages, at en erfaren specialist pa det pagaeidende omrade under
de i gvrigt givne forhold ville have handlet anderledes ved undersegelse, behand-
ling el.lign., hvorved skaden ville veere undgaet,

2) hvis skaden skyldes feji eller svigt i teknisk apparatur, redskaber eller andet
udstyr, der anvendes ved eller i forbindelse med undersagelse, behandling el.lign.,
3) hvis skaden ud fra en efterfgigende vurdering kunne veere undgaet ved hjaelp af
en anden til radighed staende behandlingsteknik eller behandlingsmetode, som ud
fra et medicinsk synspunkt ville have veeret lige sa effektiv til behandling af patien-
tens sygdom, eller

4) hvis der som fglge af undersggelse, herunder diagnostiske indgreb, eller be-
handling indtraeder skade i form af infektioner eller andre komplikationer, der er
mere omfattende, end hvad patienten med rimelighed mé tale. Der skal herved
tages hensyn til dels skadens alvor, dels patientens sygdom og helbredstilstand i
gvrigt samt til skadens sjeeldenhed og mulighederne i gvrigt for at tage risikoen for
dens indtraaden i betragtning.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastsaette regler om, hvilke skader
der efter stk. 1 nsermere er omfattet af loven. Ministeren kan endvidere fastseette
regler om, at visse skader efter stk. 1, nr. 3, er undtaget fra dette kapitel.

§ 21. Skade som falge af, at der ikke er blevet stillet en rigtig diagnose af patien-
tens sygdom, erstattes kun i de i § 20, stk. 1, nr. 1 og 2, neevnte tilfaslde.

Stk. 2. Ved ulykkestilfelde, der ikke omfattes af § 20, stk. 1, nr. 2, ydes erstatning
kun, hvis skadelidte er under behandling m.v. pa et sygehus og ulykken er indtruf-
fet inden for dettes omrade under s&danne omstaendigheder, at sygehuset matte
antages at have padraget sig erstatningsansvar herfor efter almindelige erstat-
ningsretlige regler.

Stk. 3. Erstatning efter dette kapitel ydes ikke for skader, der skyldes egenskaber
ved de lzegemidler, der er anvendt ved undersggelse, behandling el.lign.

§ 22. Til de af § 19, stk. 2, omfattede forsggspersoner og donorer ydes erstatning
for enhver skade, som kan vaere forarsaget af forsgget eller af udtagelsen af veev
m.v., medmindre det er overvejende sandsynligt, at skaden har anden arsag.

Stk. 2. Reglen i stk. 1 geelder ikke ved skader, der omfattes af § 21, stk. 3.

Stk. 3. Til de af § 19, stk. 2, omfattede bloddonorer ydes erstatning for skader, der
pafares de pageeldende ved ulykkestilfeelde i forbindelse med transport til en aftalt
eller rekvireret tapning i blodbank eller ved mobil blodbank, medmindre donoren
forsaetligt eller ved grov uagtsomhed har medvirket til skaden. Der ydes dog ikke
erstatning efter 1. pkt., safremt bloddonoren er berettiget til erstatning for skaden
efter anden lovgivning.

§ 23. Det pahviler enhver autoriseret sundhedsperson, som i sin virksomhed bliver
bekendt med skader, som ma antages at kunne give ret til erstatning efter dette
kapitel, at informere skadelidte herom samt i forngdent omfang at bistd med an-
meldelse til Patientforsikringsforeningen eller til de private institutioner, hvortil be-
handlingen af sager efter dette kapitel er henlagt i medfer af § 19, stk. 5.

Erstatningsudmaling m.v.
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§ 24. Erstatning og godtgorelse fastsasttes efter reglerne i den for Faergerne geel-
dende lov om erstatningsansvar.

Stk. 2. Erstatning m.v. efter stk. 1 ydes, safremt den overstiger 10.000 kr. Inden-
rigs- og sundhedsministeren kan fastsastte regler om, at erstatning for tabt arbejds-
fortjeneste og godtgarelse for svie og smerte kun ydes, safremt skaden har med-
fort uarbejdsdygtighed eller sygdom ud over en neermere fastsat periode, der hgjst
kan udgere 3 méneder.

Stk. 3. Stk. 2 samt regler fastsat i medfer af stk. 2 finder ikke anvendelse pa ska-
der, der omfattes af § 22, stk. 1 eller stk. 3, jf. § 19, stk. 2.

Stk. 4. Erstatning ydes ikke til daekning af regreskrav.

§ 25. Erstatningen til patienten eller dennes efterladte kan nedseettes eller efter
omsteendighederne helt bortfalde, hvis patienten forsaetligt eller ved grov uagtsom-
hed har medvirket til skaden.

§ 26. | det omfang patienten eller dennes efterladte har faet eller har krav pa at f&
erstatning i henhold til § 24, kan erstatningskrav ikke rejses mod nogen, der matte
have padraget sig erstatningsansvar for skaden.

§ 27. Hvis den, der efter almindelige erstatningsregler matte have padraget sig
erstatningsansvar over for patienten eller dennes efterladte, er omfattet af § 19,
kan ydelser i henhold til § 24 kun danne grundlag for regreskrav, hvis skaden er
forvoldt forsaetligt eller ved grov uagtsomhed.

§ 28. | det omfang der er erstatningsansvar efter reglerne i den for Feergerne geel-
dende lov om produktansvar, geelder reglerne i §§ 26 og 27 ikke.

Erstatningsordningens organisation
Erstatningspligt

§ 29. Pligt til at yde erstatning efter dette kapitel har:

1) Driftsansvarlige for offentlige sygehuse og den praehospitale indsats efter lov om
sygehusvaesenet pa Faeragerne.

2) Driftsansvarlige for offentlige sygehuse for skader i forbindelse med behandling,
som et sygehus m.v. i udlandet er ansvarligt for efter § 19, stk. 3.

3) Driftsansvarlige for den kommunale tandpleje, sygehustandplejen, forebyggende
sundhedsydelser til bgrn og unge, hjemmesygeplejen, genoptraening, fysioterapi,
behandling for alkoholmisbrug og leegelig behandling for stofmisbrug.

4) (Saettes ikke i kraft for Feergerne)

5) De faer@ske sundhedsmyndigheder, hvor en privatpraktiserende autoriseret
sundhedsperson har sin praksis, eller hvor et privat sygehus eller en privat klinik
m.v. er beliggende, eller hvor en lzege, der uden at veere kommunelaege virker som
vagtlaege, eller hvor en laege, der uden at veere kommunelaege foretager vaccinati-
on i henhold til lagtingslov om gratis vaccination mod visse smitsomme sygdomme,
jf. dog stk. 2.

Stk. 2. | det omfang behandlingen af sager efter dette kapitel henlaegges til en pri-
vat institution efter § 19, stk. 5, kan indenrigs- og sundhedsministeren bestemme,
at pligten til at yde erstatning efter dette kapitel pahviler den pageeldende institution
eller de pagaeldende privatpraktiserende autoriserede sundhedspersoner, som
institutionen repraesenterer.
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Stk. 3. Safremt de faergske sundhedsmyndigheder efter stk. 1, nr. 5, i gentagne
tilfeelde har ydet erstatning for skader forvoldt af privatpraktiserende autoriserede
sundhedspersoner, private sygehuse m.v., er de feergske sundhedsmyndigheder
forpligtet til at indberette dette til Sundhedsstyrelsen med henblik pa en vurdering
af, hvorvidt der er grundlag for at ivaerksaette tilsynsmaessige foranstaltninger i
medfar af lov om sundhedsvaesenets centralstyrelse, som sat i kraft for Feergerne
ved kongelig anordning. Sundhedsstyrelsen kan fastsaette regler for, hvornar ind-
beretning til styrelsen skal foretages.

Forsikringspligt

§ 30. Krav om erstatning efter dette kapitel skal vaere daekket af en forsikring i et
forsikringsselskab, jf. dog § 31, stk. 1.

Stk. 2. Forsikringsselskaber, der har tegnet forsikringer omfattet af dette kapitel,
skal underrette Patientforsikringsforeningen herom.

Stk. 3. Indenrigs- og sundhedsministeren fastseetter de arlige daekningssummer for
de i stk. 1 naevnte forsikringer.

Stk. 4. Daskningssummer fastsat i medfar af stk. 3 reguleres efter reglerne i § 15 i
den for Faergerne geeldende lov om erstatningsansvar.

Stk. 5. Indenrigs- og sundhedsministeren fastsastter bestemmelser om forsikrings-
pligtens gennemferelse, herunder minimumsbetingelser for forsikringsselskaber-
nes tegning af forsikringer omfattet af dette kapitel. Ministeren fastsaetter herunder
bestemmelser om,

1) at forsikringsselskaber, der har tegnet forsikringer omfattet af dette kapitel, i
feellesskab yder erstatning i tilfeelde af overtraedelse af stk. 1,

2) at forsikringsselskaber, der har tegnet forsikringer omfattet af dette kapitel, i
feellesskab yder erstatning i tilfselde, hvor den enkelte driftsansvarliges erstat-
ningspligt overstiger forsikringens deekningssum fastsat i medfer af stk. 3,

3) at forsikringsselskaber, der har tegnet forsikringer omfattet af dette kapitel, og
selvforsikrende myndigheder i feellesskab yder erstatning efter § 24, hvor det ikke
er muligt med rimelig sikkerhed at udpege den erstatningspligtige efter § 29.

Stk. 6. Indenrigs- og sundhedsministeren fastsaetter bestemmelser om maksime-
ring af den feelles erstatningsforpligtelse efter stk. 5, nr. 1-3,

Stk. 7. Praemier for forsikringerne tillaegges udpantningsret og kan inddrives pa
Faeragerne ved indeholdelse i lgn m.v. efter reglerne for inddrivelse af personlige
skatter i skatteloven.

§ 31. De feergske sundhedsmyndigheder er undtaget fra forsikringspligten efter

§ 30.

Stk. 2. Landsstyremedlemmet for finansanliggender kan godkende, at faeraske
sundhedsmyndigheder efter aftale overtager forsikringspligten efter § 30, stk. 1, for
de private driftsansvarlige, jf. § 29. Overtagelsen kan kun ske for de private drifts-
ansvarlige, som udgver virksomhed inden for de faergske sundhedsmyndigheders
omréade.

Stk. 3. De faergske sundhedsmyndigheder kan kreeve omkostningerne ved de i
stk. 2 naevnte forsikringsordninger deekket hos de private driftsansvarlige, der er
omfattet af ordningerne.

Stk. 4. Indenrigs- og sundhedsministeren fastseetter de arlige daskningssummer for
de i stk. 2 neevnte forsikringer.

Stk. 5. Da=kningssummer fastsat i medfer af stk. 4 reguleres efter reglerne i § 15 i
den for Faergerne gaeldende lov om erstatningsansvar.
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Stk. 6. § 30, stk. 5, nr. 1 og 2, samt stk. 6, finder ikke anvendelse, safremt de faerg-
ske sundhedsmyndigheder efter stk. 2 har overtaget forsikringspligten.
Stk. 7. Der er udpantningsret for de i stk. 3 naevnte omkostninger.

Patientforsikringsforeningen

§ 32. Forsikringsselskaber, som har tegnet forsikringer for Danmark og Feergerne
omfattet af dette kapitel, og selvforsikrende feergske sundhedsmyndigheder, selv-
forsikrende regionsrad og selvforsikrende kommunalbestyrelser opretter i feelles-
skab en patientforsikringsforening og vasiger en bestyrelse for foreningen. Inden-
rigs- og sundhedsministeren kan fastsastte regler om, at staten kan blive medlem
af bestyrelsen.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren fastsaetter vedtaegter for foreningens
styrelse og virksomhed. Udgifter til foreningens drift samt udgifter, der i gvrigt pa-
lasgges foreningen efter dette kapitel, afholdes af forsikringsselskaberne og selv-
forsikrende myndigheder efter en fordeling, som fastsaettes i vedteegterne.

Stk. 3. Patientforsikringsforeningen afgiver en arlig redeggrelse til indenrigs- og
sundhedsministeren om sin virksomhed.

Sagernes behandling

§ 33. Patientforsikringsforeningen modtager, oplyser og afger alle erstatningssager
efter dette kapitel. Foreningen kan efter naermere bestemmelse i vedteegterne be-
myndige de enkelte forsikringsselskaber og selvforsikrende myndigheder til selv at
oplyse og afgare neermere beskrevne sagstyper.

Stk. 2. Patientforsikringsforeningen kan lade vidner afhare ved byretten pa det
sted, hvor de bor.

Stk. 3. Patientforsikringsforeningens afggrelser meddeles vedkommende forsik-
ringsselskab, staten eller selvforsikrende myndigheder, regionsrad eller kommu-
nalbestyrelse, som herefter skal udbetale de fastsatte ydelser.

Patientskadeankenaevnet

§ 34. Indenrigs- og sundhedsministeren nedsaetter Patientskadeankenzevnet, der
bestar af en formand og et af indenrigs- og sundhedsministeren fastsat antal naest-
formeaend og beskikkede medlemmer.

Stk. 2. Formanden og naestformaendene, der udnaevnes af indenrigs- og sund-
hedsministeren, skal vaere dommere og kan veere dommere fra de overordnede
retter. Naevnets gvrige medlemmer udpeges af Sundhedsstyrelsen, regionsradene
i forening, Advokatradet, De Samvirkende Invalideorganisationer og Forbrugerra-
det.

Stk. 3. Sundhedsstyrelsen udpeger for de faglige omrader, hvor det findes nad-
vendigt for sagernes behandling, et antal sagkyndige medlemmer, der alle er fag-
ligt uddannede, jf. stk. 4.

Stk. 4. Naevnet sammensazettes i sager vedrerende Feergerne af

1) formanden eller en naestformand,

2) 2 sagkyndige medlemmer udpeget af Sundhedsstyrelsen efter stk. 3 afheengigt
af sagens faglige karakter,

3) 2 medlemmer udpeget af regionsradene i forening,

4) 1 medlem udpeget af Advokatrédet,

5) 1 medlem udpeget af Forbrugerradet og
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6) 1 medlem udpeget af De Samvirkende Invalideorganisationer.

Stk. 5. Formanden eller vedkommende naestformand afgar, inden for hvilket fagligt
omrade eller omrader sagkyndige medlemmer efter stk. 4 skal deltage ved afggrel-
sen af den enkelte sag.

Stk. 6. Naevnet er beslutningsdygtigt, safremt naevnet ved afgarelsen af den enkel-
te sag bestar af en formand eller naestformand samt mindst 4 medlemmer, heraf
mindst 1 medlem efter stk. 4, henholdsvis nr. 2, 3 og 4, samt 1 medlem efter stk. 4,
nr. 5 eller 6.

Stk. 7. Indenrigs- og sundhedsministeren kan bemyndige naevnets formand eller
en naestformand til at treeffe afgerelse i sager, der ikke sk@nnes at frembyde tvivl.
Stk. 8. Naevnets formand eller vedkommende naestformand kan bestemme, at
seerligt sagkyndige eller andre kan deltage uden stemmeret ved nsevnets behand-
ling af sager.

Stk. 9. Neevnets medlemmer udpeges for 4 ar. Finder udpegningen sted i Igbet af
en periode, gaelder den kun til periodens udlgb.

Stk. 10. Indenrigs- og sundhedsministeren fastseetter efter forhandling med naevnet
dettes forretningsorden.

Stk. 11. Patientombuddet stiller sekretariatsbistand til radighed for naevnet.

Stk. 12. Reglerne i § 18 finder tilsvarende anvendelse for afholdelsen af udgifter til
drift af naevnet.

§ 35. De afgerelser, der treeffes efter § 33, kan indbringes for Patientskadeanke-
nzevnet, der har den endelige administrative afggrelse. Patientskadeankenasvnet
kan tilleegge en klage opsaettende virkning.

Stk. 2. Klage til Patientskadeankenasvnet indgives inden 3 maneder efter, at klag
eren har faet meddelelse om afgarelsen.

Stk. 3. Patientskadeankeneaevnet kan se bort fra overskridelse af klagefristen, nar
der er szerlig grund hertil.

§ 36. Patientskadeankensevnets afgarelse kan indbringes for retten, der kan stad-
feeste, ophaeve eller zendre afgarelsen.
Stk. 2. Indbringelse skal ske inden 6 maneder efter, at afggrelsen er meddelt.

§ 37. Patientforsikringsforeningen kan af kommunalbestyrelser, de faergske sund-
hedsmyndigheder og andre vedkommende, herunder sygehuse, institutioner, be-
handlende lzeger m.v. samt den skadelidte, forlange meddelt enhver oplysning,
herunder sygehusjournaler, journaloptegnelser m.v., som foreningen skenner, er af
betydning for behandling af sager efter dette kapitel.

Stk. 2. Patientforsikringsforeningen skal afgive de oplysninger til Patientskadean-
kenzevnet og Indenrigs- og Sundhedsministeriet, som er ngdvendige for disse
myndigheders varetagelse af opgaver efter dette kapitel.

Kapitel 4
Erstatning for leegemiddelskader
Anvendelsesomrade

§ 38. Til patienter, der paferes fysisk skade som fglge af egenskaber ved lsegemid-
ler, der er anvendt ved undersagelse, behandling el.lign. (lsegemiddelskade), ydes
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erstatning efter reglerne i dette kapitel. Det samme geelder for efterladte til sddan-
ne patienter.

Stk. 2. Med patienter sidestilles personer, der deltager i kliniske afprgvninger af
laegemidler (biomedicinske forseg), der ikke indgér som led i diagnostik eller be-
handling af personens sygdom. Det samme gaelder for donorer, hvorfra der udta-
ges veev og andet biologisk materiale. Til fors@gspersoner og donorer, der er om-
fattet af bestemmelsen, ydes ogsa erstatning for psykisk skade.

Stk. 3. Med legemiddelskade sidestilles skade forérsaget af et laagemiddel pa en
person, der plejer eller behandler den, til hvem et lsegemidde! er ordineret. Erstat-
ning ydes kun, i det omfang skaden ikke daskkes af lagtingslov om forsikring mod
folger af arbejdsskade.

Stk. 4. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastsaette naermere regler om, hvilke
skader efter stk. 1-3 der er omfattet af dette kapitel.

§ 39. Erstatning ydes kun, hvis laeegemidlet erhvervsmaessigt er udleveret pa Feae-
raerne til forbrug eller kiiniske forsag med leegemidler. Udleveringen skal vaere sket
gennem apotek, sygehus, laege, tandlaege eller salgssted godkendt til salg af apo-
teksforbeholdte handkgbsleegemidler i henhold til lov om apoteksvaesen og lsege-
midler.

§ 40. Ved et la=gemiddel forstas i dette kapitel en vare, som er bestemt til at tilfgres
mennesker for at forebygge, erkende, lindre, behandle eller helbrede sygdom,
sygdomssymptomer og smerter eller for at pavirke legemsfunktioner.

Stk. 2. Leegemidlet skal veere godkendt til markedsfaring p& Faergerne i henhold fil
geeldende regler. Dette gaelder dog ikke for laegemidler, der anvendes ved kliniske
fors@g, jf. § 38, stk. 2.

Stk. 3. Magistrelt fremstillede laegemidler og lazgemidler, der efter forudgéende
tilladelse fra Landsapotekeren importeres til brug for enkeltpersoner, er omfattet af
reglerne i dette kapitel.

Stk. 4. Naturleegemidler, homgopatiske lsegemidler, vitamin- og mineralpreeparater
er ikke omfattet af dette kapitel. Dette geelder dog ikke, safremt disse produkter
anvendes ved kliniske afprgvninger (biomedicinske forsgg) med henblik pé at opna
markedsfaeringstilladelse som laegemiddel, jf. stk. 2, 1. pkt.

Stk. 5. Landsstyremedlemmet for sundhedsanliggender kan fastsaette naermere
regler om, hvilke leegemidler m.v. efter stk. 1-4 der er omfattet af dette kapitel.

§ 41. En leegemiddelskade forvoldt af et receptpligtigt lsegemiddel erstattes kun,
hvis lzzgemidlet er ordineret til skadelidte.

§ 42. Som la=gemiddelskade anses ikke sygdomme eller anden skade, som

1) skyldes, at leegemidlet ikke har haft den tilsigtede effekt pa den pagaeidende
patient, eller

2) skyldes fejl eller forssmmelse i forbindelse med ordination eller udlevering af
laegemidlet til patienten.

§ 43. En lzegemiddelskade, der er opstéet som falge af bivirkninger af et laagemid-
del, erstattes kun, hvis bivirkningerne efter deres karakter eller omfang gar ud over,
hvad skadelidte med rimelighed bar acceptere. Bestemmelsen omfatter bade
kendte og ukendte samt konkret paregnelige og uparegnelige bivirkninger.

Stk. 2. Ved afgarelser i henhold til stk. 1 skal der saerligt tages hensyn til

1) arten og sveaerhedsgraden af den sygdom, som behandlingen rettede sig imod,
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2) den skadelidies helbredstilstand,

3) skadens omfang og

4) mulighederne i gvrigt for at tage risikoen for skadens indtraeden i betragtning.
Stk. 3. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastsaette naermere regler om, hvilke
laeegemiddelskader efter §§ 41-43 der er omfattet af dette kapitel.

§ 44. Der ydes kun erstatning, hvis skaden med overvejende sandsynlighed er
forarsaget ved brug af laagemidler.

§ 45. Det pahviler enhver autoriseret sundhedsperson, som i sin virksomhed bliver
bekendt med skader, som ma antages at kunne give ret il erstatning efter dette
kapitel, at informere skadelidte herom samt i forngdent omfang at bistd med an-
meldelse til Patientforsikringsforeningen.

Erstatningsudmaling m.v.

§ 46. Erstatning og godtgerelse fastseettes efter reglerne i den for Feergerne gael-
dende lov om erstatningsansvar, jf. dog reglerne i dette kapitel.

Stk. 2. Erstatning m.v. ydes kun, safremt belgb fastsat efter stk. 1 overstiger 3.000
kr.

Stk. 3. Indenrigs- og sundhedsministeren kan fastsastte regler om, at erstatning for
tabt arbejdsfortjeneste og godtggrelse for svie og smerte kun ydes, safremt skaden
har medfaert uarbejdsdygtighed eller sygdom ud over en neermere fastsat periode,
der hgjst kan udgere 3 méaneder.

Stk. 4. Stk. 2 og 3 finder ikke anvendelse pa lsegemiddelskader, der er omfattet af
§ 38, stk. 2.

§ 47. Erstatning ydes ikke til deekning af afledte regreskrav, jf. § 17 i den for Faerg-
erne galdende lov om erstatningsansvar.

§ 48. Erstatningen til patienten eller dennes efterladte kan nedsaettes eller efter
omsteendighederne helt bortfalde, hvis patienten forsaetligt eller ved grov uagtsom-
hed har medvirket til skaden.

§ 49. Ved en serieskade forstas laegemiddelskader, som er pafart flere personer
og forarsaget af samme egenskab hos samme substans i et eller flere leegemidler,
og

1) som beror pa bivirkninger, der ikke pa tidspunktet for leegemidlets udlevering var
angivet i det af Laegemiddelstyrelsen godkendte resumé af laegemidlets egenska-
ber eller registreret i l&zgemiddelkataloget, og som medfarer skade af en sddan
karakter, at denne ikke ved lzegemidlets udlevering burde vaere forudset af en
fagmand, eller

2) som skyldes en defekt ved leegemidlet som falge af instruktions-, fabrikations-
eller distributionsfejl.

Stk. 2. En serieskade henfares til det ar, hvor det fgrste erstatningskrav rejses over
for indenrigs- og sundhedsministeren eller Patientforsikringsforeningen, jf. § 55,
uanset hvornar de senere skader anmeldes.

§ 50. Erstatningssummen for skader i henhold til loven er begraenset til 150 mio. kr.
pr. kalenderar.
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Stk. 2. Erstatningssummen for hver enkelt serieskade, jf. § 49, er dog begrae nset
til 100 mio. kr.

Stk. 3. Erstatningssummen for laegemiddelskader ved kliniske afprgvninger af lze-
gemidler (biomedicinske forsag) er begraenset til 25 mio. kr. pr. forseg.

Stk. 4. Erstatningen kan ikke overstige 5 mio. kr. pr. skadelidte.

§ 51. Erde i § 50 angivne belgb ikke tilstrackkelige til at deekke alle de skadelidtes
krav, foretages en forholdsmeessig nedszettelse af de enkelte krav, dog kun i end-
nu ikke udbetalte erstatningsbelab. Viser det sig, efter at en skade er indtruffet, at
en s&dan nedseettelse kan blive ngdvendig, kan det bestemmes, at erstatningen
indtil videre alene ydes med en del af de anerkendte krav.

§ 52. | det omfang patienten eller dennes efterladte har faet eller har krav pa at fa
erstatning i henhold til dette kapitel, kan erstatningskrav ikke rejses mod nogen,
der matte have padraget sig erstatningsansvar for skaden.

Stk. 2. Reglen i stk. 1 gaelder ikke i de tilfaelde, hvor der er erstatningsansvar efter
reglerne i lov om produktansvar, som sat i kraft for Feergerne ved kongelig anord-
ning nr. 82 af 12. februar 1993.

§ 53. | det omfang staten yder erstatning efter dette kapitel, indtraader Indenrigs-
og Sundhedsministeriet i patientens krav mod lzegemiddelproducenter og mellem-
handlere i henhold til lov om produktansvar, som sat i kraft for Feergerne ved kon-
gelig anordning nr. 62 af 12. februar 1993,

Stk. 2. Staten kan afholde udgifter til advokat, sagsanlaeg m.v. til inddrivelse af
erstatning fra lazagemiddelproducenter og mellemhandlere efter den for Faergerne
geeldende lov om produktansvar, jf. stk. 1. Inddrevne erstatningsbelgb i forbindelse
hermed tilgar staten.

Erstatningsordningens finansiering

§ 54. Udgifter til erstatninger samt andre udgifter til erstatningsordningen afholdes
af staten.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren foretager beregning og udbetaling af
erstatninger. Indenrigs- og sundhedsministeren kan bemyndige andre, herunder
private, til at foretage beregning og udbetaling af erstatninger m.v. efter denne
bestemmelse.

Sagernes behandling

§ 55. Indenrigs- og sundhedsministeren behandler og treeffer afgerelse i sager
efter dette kapitel.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren kan bemyndige Patientforsikringsforenin-
gen, jf. kapitel 2, til at behandle og treeffe afgarelse i sager efter stk. 1. Patientfor-
sikringsforeningens udgifter i forbindelse hermed afholdes af staten, jf. § 54, stk. 1.
Stk. 3. | tilfselde, hvor indenrigs- og sundhedsministeren har bemyndiget andre end
offentlige myndigheder til at varetage opgaver efter dette kapitel, finder forvalt-
ningsloven tilsvarende anvendelse.

Laegemiddelskadeankenaevnet
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§ 56. Indenrigs- og sundhedsministeren nedsaetter Leegemiddelskadeankenasvnet,
som bestar af

1) en af indenrigs- og sundhedsministeren udnaevnt formand, som skal veere
dommer,

2) 2 medlemmer udpeget af indenrigs- og sundhedsministeren,

3) 1 medlem udpeget af Sundhedsstyrelsen,

4) 1 medlem udpeget af Laegemiddelstyrelsen,

5) 2 medlemmer udpeget af regionsradene i forening,

6) 1 medlem udpeget af De Samvirkende Invalideorganisationer og

7) 1 medlem udpeget af Forbrugerradet.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren kan bemyndige naevnets formand til at
treeffe afgarelse i sager, der ikke skannes at frembyde tvivl.

Stk. 3. Neevnets formand eller vedkommende naestformand kan bestemme, at
seerligt sagkyndige eller andre kan deltage uden stemmeret ved naevnets behand-
ling af sager.

Stk. 4. Leegemiddelskadeankenaevnets medlemmer udpeges for 4 ar. Finder ud-
pegningen sted i labet af en periode, geelder den kun til periodens udigb.

Stk. 5. Indenrigs- og sundhedsministeren fastsaetter efter forhandling med Laege-
middelskadeankenaevnet dettes forretningsorden. Ministeren kan heri fastsaette
regler om honorar til neevnets formand og medlemmer.

Stk. 6. Patientombuddet stiller sekretariatsbistand til radighed for naevnet.

Stk. 7. Reglerne i § 18 finder tilsvarende anvendelse for afholdelsen af udgifter til
drift af naevnet.

§ 57. De afgerelser, der trasffes efter § 55, stk. 1, kan indbringes for Laagemiddel-
skadeankenasvnet, der har den endelige administrative afgerelse. Laagemiddel-
skadeankenaevnet kan tilleegge en klage opsasttende virkning.

Stk. 2. Klage til Leegemiddelskadeankenaevnet skal indgives inden 3 maneder ef-
ter, at klageren har faet meddelelse om afgarelsen.

Stk. 3. Le=gemiddelskadeankenaevnet kan se bort fra overskridelse af klagefristen,
nar der er saerlige grunde hertil.

Stk. 4. Leegemiddelskadeankenavnets afggrelse kan indbringes for retten. Ind-
bringelse skal ske inden 6 méneder efter, at afgerelsen er meddelt.

§ 58. Indenrigs- og sundhedsministeren eller den, ministeren bemyndiger til at
varetage opgaver efter dette kapitel, kan af kommunalbestyrelser, regionsrad og
andre vedkommende i Danmark eller pa Feerserne, herunder sygehuse, apoteker,
institutioner, behandlende laeger m.v. samt den skadelidte og vedkommende medi-
cinalfirma, forlange meddelt enhver oplysning, herunder sygehusjournaler, journal-
optegnelser m.v., som sk@nnes at veere af betydning for behandling af sager efter
dette kapitel.

Stk. 2. Indenrigs- og sundhedsministeren eller den, ministeren bemyndiger til at
varetage opgaver efter dette kapitel, skal afgive de oplysninger til Leegemiddelska-
deankenaevnet, som er ngdvendige for naevnets varetagelse af opgaver efter dette
kapitel.

Kapitel 5

Foreeldelses- og straffebestemmelser
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§ 59. Erstatningskrav efter kapitel 3 skal vaere anmeldt til Patientforsikringsforenin-
gen senest 3 ar efter, at den erstatningsberettigede har faet eller burde have faet
kendskab til skaden.

Stk. 2. Foreeldelse af erstatningskrav indtraeder dog senest 10 ar efter den dag,
hvor skaden er forarsaget.

§ 60. Erstatningskrav efter kapitel 4 skal veere anmeldt til indenrigs- og sundheds-
ministeren eller den, ministeren bemyndiger til at varetage opgaver efter dette kapi-
tel, senest 3 ar efter, at den erstatningsberettigede har faet eller burde have faet
kendskab til skaden.

Stk. 2. Foraeldelse af erstatningskrav efter dette kapitel indtreeder dog senest 10 ar
efter den dag, hvor laegemidlet er udleveret til skadelidte.

§ 60 a. Anmeldelser af erstatningskrav efter kapitel 3 og 4, der sendes til Patient-
ombuddet, anses for indgivet til rette myndighed, jf. §§ 59 og 60, pa det tidspunkt,
hvor de modtages af Patientombuddet. Anmeldelserne videresendes straks til rette
myndighed.

§ 61. Undlader en sundhedsperson at efterkomme en forpligtelse efter § 12,
stk. 2, straffes vedkommende med bgde.

§ 62. Overtraedelse af § 30, stk. 1, straffes med bgde. Der kan palaegges selskaber
m.v. (juridiske personer) strafansvar efter reglerne i den for Faergerne geeldende
straffelov.

Kapitel 6
lkrafttreedelsesbestemmelser m.v.

§ 63. Anordningen traeder i kraft pa Feergerne dagen efter, at den er blevet kund-
gjort i Kunngerdabladid.

Stk. 2. Samtidig ophaeves kapitel 3 i kongelig anordning nr. 634 af 20. juli 1995 om
ikrafttreeden pa Faeragerne af lov om sundhedsvaesenets centralstyrelse og § 33 i
kongelig anordning nr. 827 af 30. september 2002 om ikrafttreeden for Faergerne af
lov om patienters retsstilling.

Stk. 3. Samtidig ophaeves lov nr. 82 af 8. marts 1978 om erstatning for vaccinati-
onsskader. Loven finder dog fortsat anvendelse pa skader, der er forarsaget inden
anordningens ikrafttraeden.

§ 64. Folgende forskrifter, der er udstedt efter loven, geelder ogsa for Faergerne:

1. Bekendtgerelse nr. 1703 af 22. december 2010 om finansiering af Patient-
ombuddet, Sundhedsvaesenets Disciplinagernaevn, Patientskadeankenasv-
net, Laegemiddelskadeankenaevnet og Det Psykiatriske Ankenasvn

2. Bekendigarelse nr. 1448 af 15. december 2010 om ikke-autoriserede per-
songrupper inden for sundhedsvaesenet, der er omfattet af Sundhedsvee-
senets Disciplinaernaevns virksomhed

3. Bekendtgarelse nr. 1447 af 15. december 2010 om forretningsorden for
Sundhedsveaesenets Disciplinaernasvn

4. Bekendtggrelse nr. 1446 af 15. december 2010 om afgreensning af Sund-
hedsvassenets Disciplineernaevns virksomhed og behandlingen af klager
over privatpraktiserende tandlager
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5. Bekendtggrelse nr. 1445 af 15. december 2010 om offentliggarelse af af-
gerelser m.v. i klage- og tilsynssager pa sundhedsomradet

6. Bekendtgarelse nr. 1206 af 7. december 2009 om vedtaegter for Patient-
forsikringsforeningen

7. Bekendtggrelse nr. 1099 af 12. december 2003 om henlaeggelse af be-
handlingen af sager efter lov om patientforsikring til Dansk Tandlzegefor-
enings Patientskadeforsikring og Tandskadeankenasvnet

8. Bekendtgerelse nr. 1097 af 12. december 2003 om daekningsomradet for
lov om patientforsikring

9. Bekendtggrelse nr. 1096 af 12. december 2003 om forretningsorden for
Patientskadeankenasvnet

10. Bekendtgarelse nr. 195 af 11. marts 1997 om forretningsorden for Laege-
middelskadeankenaevnet

11. Bekendtgerelse nr. 1156 af 20. december 1995 om Patientforsikringsfor-
eningens administration af sager efter lov om erstatning for laegemiddel-
skader

12. Bekendtgerelse nr. 315 af 4. maj 1992 om forsikringspligtens gennemfg-
relse efter lov om patientforsikring

13. Vejledning nr. 125 af 25. juni 1992 om erstatningskriterier i patientforsik-
ringsloven

§ 65. Klager, der fgr anordningens ikrafttreedelse er indbragt for Sundhedsvaese-
nets Patientklagenaevn i henhold til kapitel 3 i kongelig anordning nr. 634 af 20. juli
1995 om ikrafttreeden pé& Faergerne af lov om sundhedsveesenets centralstyrelse
eller i henhold til § 33 i kongelig anordning nr. 827 af 30. september 2002 om ikraft-
treeden for Faereerne af lov om patienters retsstilling, feerdigbehandles af Sund-
hedsvaesenets Disciplinaernaevn, dog med undtagelse af klager over forhold omfat-
tet af kapitel 4 i lov om patienters retsstilling, som sat i kraft for Faergerne ved kon-
gelig anordning, som faerdigbehandies af Patientombuddet.

Stk. 2. Reglerne i denne anordnings kapitel 3 og 4 finder anvendelse for skader,
som er fordrsaget efter anordningens ikrafttraeden.



Skjal 2:

Yvirlit yvir hoyringspartar av rikilégartilmaelinum um at seta i gildi fyri Féroyar “lov
om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet”:

Sjukrahus:

e Landssjukrahusid
o Klaksvikar sjukrahus
e Suduroyar sjukrahus

Radgevandi rad/nevndir hja landsstyrismanninum:
Sjuaklingaradid

Stjornarrad:
e Figgjarmalaradid
e Innlendismalaradid
¢ Vinnumalaradid

Tryggingarfelgg:
s Tryggingarfelagid Fgroyar
e Trygd

Kommunufelgg:
¢ Kommunusamskipan Fgroya
e Kommunufelagid

Fakfelgg:
e Laknafelag Fgroya
o Felagid Fgroyskir Sjukrargktarfrgdingar
e Ergoterapeutfelagid
e Fysioterapeutfelagid
¢ Tannlzknafelagid
¢ Almanna- og heilsurgktarafelagid
e Ljosmgdrafelag Faroya
e Bioanalytikarafelagid
¢ Kommunulzknafelagid

Sjuklingafelog:
e Alzheimersfelagid



Coliakifelag F@roya
Deyvafelag Fgroya
Diabetisfelag Fgroya
Epileptikarafelag Fgroya
Fgroya Astma og Allergifelag
Fgroya Psoriasisfelag
Giktafelag F@roya
Heilafelagid

Hjartafelagid
Krabbameinsfelagid
Lymfedemfelagid

Meginfelg teirra Brekadu i Foroyum (MBF)
Morbus Bechtrew

Nyrafelagid

Parkinsonsfelagid
Sclerosefelagid
Sinnisbati
Spastikarafelagid
Stoffskiftisfelagid

Onnur:
e Landslaknin
e Landsapotekarin
e Narverkid



