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Endelig besvarelse af spergsmal nr. 535 (Alm. del),
som Folketingets Sundhedsudvalg har stillet til inden-
rigs- og sundhedsministeren den 16. maj 2007

Sporgsmal 535:

"Er ministeren ikke enig i, at det er veldokumenteret, at det ofte er bade
vanskeligere og dyrere for personer med handicap/kroniske sygdom at teg-
ne rejseforsikringer udenfor den offentlige rejsesygesikring, end det er for
andre mennesker, og at mange personer med handicap/kronisk sygdom
har oplevet, at forsikringsselskaberne slet ikke vil tegne en rejseforsikring
for dem? Kan ministeren i forleengelse heraf bekraefte, at bortfaldet af den
kollektive og statsfinansierede hjemrejsedaekning i den offentlige rejsesy-
gesikring (1. januar 2008) vil kunne lede til priser pa forsikringer til deekning
af udgifter i forbindelse med hjemrejse pga. sygdom, som er forskellige for
personer med et handicap/kronisk sygdom og personer uden et handi-
cap/kronisk sygdom?"

Svar:
Jeg har anmodet gkonomi- og erhvervsministeren om bidrag til brug for
besvarelsen.

Jkonomi- og erhvervsministeren henholder sig til falgende udtalelse fra
erhvervsorganisationen Forsikring & Pension:

"Folketingets sundhedsudvalg har overfor indenrigs- og sundhedsministe-
ren rejst en reekke spgrgsmal vedrgrende personer med handicap/kronisk
sygdom og deres muligheder for at tegne rejseforsikring (spgrgsmal 535 -
539). | forleengelse heraf vil Forsikring & Pension gerne fremhaeve fglgen-
de:

Indledningsvist skal det bemeaerkes, at spgrgsmalenes formulering indehol-
der en uhensigtsmassig sammenblanding af to persongrupper - nemlig
personer med et handicap og personer med en kronisk sygdom.

Nar formuleringen skennes uhensigtsmaessig er det fordi, der i rejseforsik-
ringssammenhaeng udelukkende geelder szerlige regler for personer med
en kronisk sygdom, der evt. kan medfere gget risiko for behandlingsbehov
under rejsen, hvorimod personer med et handicap sidestilles fuldstaendigt
forsikringsmaessigt med personer uden et handicap - ogsa i relation til han-
dicappet.



Bortfaldet af hjemrejsedaekningen i den offentlige rejsesygesikring medfg-
rer ikke, at personer med en kronisk sygdom stilles anderledes end i dag.
Saledes opnar man i dag ikke daekning fra den offentlige rejsesygesikring,
hvis man med rimelighed kunne forvente, at ens sygdom ville medfare be-
hov for behandling under udlandsopholdet. Det bla sygesikringsbevis daek-
ker pa en raekke nzermere betingelser behandling i udlandet, men ikke
hjemtransporten.

Nar kronisk syge personer gnsker at tegne en privat rejseforsikring, tilboydes
de grundlaeggende de samme forsikringsbetingelser som raske personer.
Det er ikke dyrere for kronisk syge personer at tegne rejseforsikring, end
det er for andre personer. Det skyldes, at forsikringsbetingelser allerede i
dag udtrykkeligt regulerer, hvordan personer med kroniske sygdomme er
daekket. Kronisk syge personer vil typisk veere undtaget daekning for udgif-
ter til laegeregninger, sygehusophold og hjemtransport, der relaterer sig til
den kroniske sygdom, safremt denne indenfor en naermere angivet periode
forinden afrejsen har givet anledning til behandling eller aendret medicine-
ring. Sadanne vilkar kan undertiden preeciseres med et skriftligt forbehold,
som tager sit udgangspunkt i den aktuelle lidelse og ovenfor anfgrte vilkar.

Undtagelser eller forbehold af sddan karakter, som de her anfarte, er i ngje
overensstemmelse med almindeligt anerkendte og grundleeggende forsik-
ringsprincipper. Man vil saledes aldrig via en forsikring kunne fa deekket
udgifter, der kan forudses pa tegningstidspunktet, fordi de relaterer sig til
allerede indtrufne sygdomme eller skader.

Personer med en kronisk sygdom vil vaere daekket pa lige vilkar med andre
personer for de udgifter/den behandling, der ikke kan henfares til den aktu-
elle kroniske lidelse.

Personer med en kronisk sygdom har mulighed for forud for en rejse at fa
besked om, hvorvidt de kan fa deekket lsegeregninger, sygehusophold og
hjemtransport, hvis uheldet er ude. Forsikringsselskaberne kan bl.a. ud fra
en vurdering af laegelige oplysninger give et forhandstilsagn om daekning.
Far man et forhandstilsagn, betyder det, at man er daekket af den specifik-
ke sygdom vurderet i forhandstilsagnet.

Som anfert indledningsvist, behandles handicappede pa lige vilkar med
personer, som ikke har et handicap.

Det kan tilfgjes, at selskaberne ikke har planer om at indfgre preemiediffe-
rentiering i relation til kroniske lidelser, men derimod agter at opretholde
den nuvaerende praksis, som altsa vil stille de forsikringssggende pa sam-
me made som under det nuveerende regelsaet vedrgrende den offentlige
rejsesygesikring.”

Jeg skal ogsa henholde mig til denne udtalelse.






