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Bekendtgorelse om finansiering af Patientombuddet, Sundhedsvasenets
Disciplinaernaevn, Patientskadeankenavnet, Leegemiddelskadeankenavnet
og Det Psykiatriske Ankenavn

| medfer af § 18, stk. 3, jf. tillige §§ 34, stk. 12, og 56, stk. 7, i lov om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet, jf. lovbekendtgarelse nr. 1113 af 7.
november 2011, som bl.a. eendret ved lov nr. 1257 af 18. december 2012, og § 38
a, stk. 5, i lov om anvendelse af tvang i psykiatrien, jf. lovbekendtgerelse nr.1729 af
2. december 2010, fastsasttes:

Finansiering af Patientombuddet, Sundhedsvaesenets Disciplinaernaevn,
Patientskadeankenasevnet, Laegemiddelskadeankenaevnet og Det Psykiatriske
Ankenaevn

§ 1. Staten, regionsrad og kommunalbestyrelser afholder udgifterne til driften af
Patientombuddet, jf. dog stk. 2, og af Sundhedsvaesenets Disciplinaernasvn,
herunder til Patientombuddets sekretariatsbetjening heraf.
Stk. 2. Staten afholder udgifterne til Patientombuddets administration af opgaver
efter kapitel 61 | sundhedsloven og Patientombuddets @vrige leeringsaktiviteter.

§ 2. Staten, regionsrad, kommunalbestyrelser og forsikringsselskaber, der tegner
forsikring efter lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenets §
30, stk. 1, afholder udgifterne til driften af Patientskadeankenasvnet, herunder til
Patientombuddets sekretariatsbetjening heraf.

§ 3. Staten afholder udgifterne til driften af Leegemiddelskadeankenasvnet,
herunder til Patientombuddets sekretariatsbetjening heraf.

§ 4. Staten afholder udgifterne til driften af Det Psykiatriske Ankenaevn, herunder
til Patientombuddets sekretariatsbetjening heraf.

§ 5. Staten afholder udgifterne ved sager vedrgrende behandling ved
sundhedsveesenet pa Feergerne eller i Grgnland jf. §§ 1-4.

§ 6. Den enkelte myndigheds og forsikringsselskabs udgifter efter §§ 1 og 2
opge@res for hvert finansar pa grundlag af en standardtakst pr. afsluttet sag, jf. § 10,
og den enkelte myndigheds og forsikringsselskabs faktiske antal sager, der er
afsluttet af Patientombuddet, Sundhedsvassenets Disciplinaernaevn og
Patientskadeankenasvn, jf. dog stk. 4.

Stk. 2. Ved opgerelsen efter stk. 1 henferes sager, der vedrgrer behandling pa
private sygehuse, klinikker og speciallezegepraksisser efter sundhedslovens § 64,
stk. 1 -3, § 75, stk. 2, § 79, stk. 2 og § 89, stk. 2, til den region, hvori det private

sygehus, klinikken eller speciallzegepraksissen er beliggende.
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Stk. 3. Klagesager, der bortfalder med patientens accept efter dennes dialog med
regionen, jf. § 1, stk. 3, 4. pkt., og § 2, stk. 4, 2. pkt., i lov om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsvassenet, indgar ikke i opgarelsen af antallet
af afsluttede sager efter stk. 1.

Stk. 4. Udgifter omfattet af § 1, stk. 2, indgar ikke i takstfinansieringen, jf. stk. 1.

§ 7. Statens udgifter efter §§ 3 — 5 opgeres for hvert finansar pa grundlag af en
standardtakst pr. afsluttet sag, jf. § 10, og det faktiske antal sager, der i det
pageeldende finansar er afsluttet af vedkommende nasvn.

§ 8. Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse afger i tvivistilfaelde, hvilke sager
der indgar i opge@relsen efter §§ 6 og 7, og fordelingen heraf pa de enkelte
myndigheder.

Fastseeltelse af forelabige faelles standardtakster og feelles standardtakster

§ 9. Ministeren for sundhed og forebyggelse underretter fra 2013 og hvert ar
herefter senest den 1. juli for det falgende ar hver enkelt region og kommune om en
forelgbig feelles standardtakst pr. klagesag ved Patientombuddet,
Sundhedsvaesenets Disciplinaernaevn og Det Psykiatriske Ankenasvn og hver enkelt
region, kommune og forsikringsselskab, der tegner forsikring efter lov om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsvaessenets § 30, stk. 1, om en forelabig feelles
standardtakst pr. ankesag ved Patientskadeankenasvnet og
Laegemiddelskadeankenaevnet, jf. dog stk. 3 og 4. | 2013 udmeldes den forelgbige
standardtakst dog farst den 1. september 2013.

Stk. 2. Den forelgbige feelles standardtakst, jf. stk. 1, beregnes pa grundlag af det
forudgaende ars endelige regnskabstal for udgifterne til driften af den eller de
myndigheder, som standardtaksten vedrgrer, pris- og I@nudviklingen samt antallet
af sager, der i det forudgaende ar er afsluttet af vedkommende myndigheder, jf. dog
stk. 3 og 4.

Stk. 3. Den forelgbige feelles standardtakst pr. klagesag ved Patientombuddet,
Sundhedsvaesenets Disciplineernaevn og Det Psykiatriske Ankenaevn udger 12.453
kr. 12012 og 11.695 kr. i 2013.

Stk. 4. Den forelgbige feelles standardtakst pr. ankesag ved
Patientskadeankenaevnet og Laegemiddelskadeankenaevnet udger 16.700 kr. i 2012
og 17.000 kr. i 2013.

§ 10. Ministeren for sundhed og forebyggelse fastsaetter efter et finansars udlgb
en feelles standardtakst pr. klagesag ved Patientombuddet, Sundhedsvaesenets
Disciplinaernaevn og Det Psykiatriske Ankenasvn og en feelles standardtakst pr.
ankesag ved Patientskadeankenaevnet og Leegemiddelskadeankenasvnet under
hensyn til de i § 11 naevnte forhold. Standardtaksterne fastsasttes senest den 31.
maj i aret efter det pageeldende finansar.

§ 11. | forbindelse med takstfastsaettelsen efter § 10 skal fglgende forhold
iagttages:
1) Der skal tilstraebes en positiv produktivitetsudvikling og omkostningsbevidst
adfeerd i driften af Patientombuddet, Sundhedsvassenets Disciplinaernaevn,
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Patientskadeankenasvnet, Laegemiddelskadeankenasvnet og Det Psykiatriske
Ankeneaevn.
2) Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse indgar resultatkontrakter med
Patientombuddet om mal og resultatkrav for Patientombuddets virksomhed.
3) Vaesentlige aendringer i serviceniveauet, som har udgiftsmaessige konsekvenser,
skal af Patientombuddet tages op til draftelse med Ministeriet for Sundhed og
Forebyggelse, inden disse aendringer foretages.

Fastsaettelse og opkraevning af betaling

§ 12. Ministeren for sundhed og forebyggelse underretter senest den 1. juli hver
enkelt region, kommune og forsikringsselskab om regionens, kommunens eller
forsikringsselskabets samlede forelgbige betaling for det fglgende ar. Betalingen
beregnes pa grundlag af den forelgbige standardtakst, jf. § 9, og det forventede
samlede antal afsluttede sager for det falgende ar og fordeles mellem de enkelte
regioner, kommuner og forsikringsselskaber efter vedkommende regions,
kommunes eller forsikringsselskabs andel af det samlede antal afsluttede
klagesager det forudgaende ar.

Stk. 2. Patientombuddet opkraever forelgbig betaling fra de enkelte regioner,
kommuner og forsikringsselskaber, jf. stk. 1, kvartalsvis forud i kvartalets ferste
maned.

§ 13. Ministeren for sundhed og forebyggelse underretter senest den 31. maj hver
enkelt region, kommune og forsikringsselskab om deres respektive samlede
endelige betaling for det forudgaende finansar. Betalingen beregnes for hver enkelt
region, kommune og forsikringsselskab efter reglerne i § 6.

Stk. 2. Den endelige afregning af de enkelte regioners, kommuners og
forsikringsselskabers samlede betaling for et finansar, jf. stk. 1, medregnes ved
opkraevningen fra den pagaeldende region, kommune eller forsikringsselskab, jf.

§ 12, stk. 2, for tredje kvartal det falgende ar.

§ 14. Statens betaling af udgifter efter §§ 1-5, herunder betaling af
takstfinansierede udgifter, sker via en statslig bevilling.

Bemyndigelse

§ 15. Ministeren for sundhed og forebyggelse bemyndiger Patientombuddet til
efter Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses godkendelse at fastsaette og
underrette om forelgbige standardtakster og standardtakster efter §§ 9 og 10 samt
bemyndiger Patientombuddet til at underrette om forelgbig og endelig betaling efter
§§ 12 og 13.

Overgangsbestemmelse for sager modtaget i Sundhedsvaesenets
Patientklagenaevn fer den 1. januar 2011

§ 16. For hver sag, som er modtaget i Sundhedsvaesenets Patientklagenasvn far
den 1. januar 2011, og som er afgjort i 2011 og som en region eller en kommune
har indbetalt en takst for far 2011, modregnes 13.621 kr. i takstbetalingen i
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forbindelse med opkravning af den endelige afregning i juli 2013 af de enkelte
regioners og kommuners betaling for 2012, jf. § 12, stk. 2, og § 13, stk. 2.

Stk. 2. For hver sag, som er modtaget i Sundhedsvaesenets Patientklagenasvn
fer den 1. januar 2011, og som ikke er afgjort inden udgangen af 2011 og som en
region eller en kommune har indbetalt en takst for far 2011, modregnes 11.000 kr. i
takstbetalingen i forbindelse med opkraevning af den endelige afregning i juli 2013
af de enkelte regioners og kommuners betaling for 2012, jf. § 12, stk. 2, og § 13,
stk. 2.

Ikrafttreeden
§ 17. Bekendtgarelsen traeder i kraft den 1. september 2013.

Stk.2. Samtidig ophaeves bekendtgarelse nr. 1703 af 22. december 2010 om
finansiering af Patientombuddet, Sundhedsvaesenets Disciplingernaevn,
Patientskadeankenasvnet, Laegemiddelskadeankenasvnet og Det Psykiatriske
Ankeneaevn.

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse, den

Astrid Krag
[/ Julie Marie Cederholm



