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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 13. marts 2013 stillet
falgende spagrgsmal nr. 465 (alm. del) til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse, som hermed besvares endeligt. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra
Sophie Lghde (V).

Spgrgsmal nr. 465:

"Vil ministeren redeggre for den praksiseendring, Leegemiddelskadeankengev-
net og Patientskadeankenaevnet har foretaget med hensyn til genoptagelse af
allerede anerkendte patient- og leegemiddelskader pa baggrund af @stre
Landsrets dom af 4. maj 2011 (se Ugeskrift for Retsvaesen, 2011, 2445 @)?”

Svar:

Leegemiddelskadeankeneaevnet og Patientskadeankenaevnet har til brug for
besvarelsen af spgrgsmalet oplyst, at man, efter afsigelsen af den i spgrgsma-
let neevnte landsretsdom, overvejede, hvordan den 10-arige forzeldelsesfrist i
patient- og leegemiddelskader skal fortolkes i sager, hvor naevnene har aner-
kendt en skade inden for 10-ars fristen, og skadelidte rejser krav om yderligere
erstatning efter udlgbet af 10-ars fristen.

Naevnene indhentede i forbindelse med overvejelserne juridisk radgivning hos
Kammeradvokaten. | overvejelsesperioden blev afggrelse af sager vedrgren-
de denne problemstilling sat i bero.

Naevnene konkluderede, at den 10-arige forzeldelsesfrist er absolut og ikke
kan afbrydes, ej heller ved anerkendelse af en skade omfattet af loven.
Neevnene konkluderede endvidere, at naevnenes hidtidige praksis om
fristafbrydelse ikke kunne opretholdes.

Pa den baggrund har Patientskadeankenaevnet og
Leegemiddelskadeankenaevnet fra juni 2012 og frem truffet en reekke
afggrelser om afvisning af genoptagelsesanmodninger i sager, hvor der
tidligere er tilkendt erstatning, hvis genoptagelsesanmodningen er fremsat
mere end 10 ar efter det tidspunkt, hvor skaden er forarsaget, eller leegemidlet
er udleveret.

Herudover har Patientskadeankenaevnet og Laegemiddelskadeankenaevnet
oplyst, at naevnene har fortsat den hidtidige praksis for sd vidt angar
fortolkning af den 10-arige forzeldelsesregel i sager, hvor der ikke tidligere er
anerkendt et ansvarsgrundlag, sdledes at genoptagelse kan ske inden for 10
ar fra forarsagelsestidspunktet/udleveringstidspunktet, hvis betingelserne
herfor i gvrigt er opfyldt. Denne praksis er tiltradt af domstolene, jf. den i
spergsmalet nsevnte dom fra @stre Landsret.



Endelig har Patientskadeankensevnet og Laegemiddelskadeankenaevnet
oplyst, at den hidtidige praksis vedrgrende vurdering af 10-ars foreeldelse for
sager, der anmeldes farste gang til Patientforsikringen, ligeledes er usendret.

Jeg kan supplerende oplyse, at reglerne om den 10-arige foraeldelsesfrist fin-
desi § 19, stk. 2, i patientforsikringsloven, i § 22, stk. 2, i lov om erstatning for
leegemiddelskader samt i 88 59, stk. 2, og 8§ 60, stk. 2, i lov om klage- og er-
statningsadgang inden for sundhedsvaesenet. Patientforsikringsloven og lov
om erstatning for leegemiddelskader blev ophaevet den 1. januar 2007 men
finder fortsat anvendelse pa forhold sket inden 1. januar 2007. Bestemmelser-
ne er indholdsmaessigt identiske i de tre love. Desuden findes der i de pageel-
dende regelseet en kort foreeldelsesfrist (3 eller 5 ar), som gaelder ved siden af
den 10-arige foreeldelsesfrist. Den korte foreeldelsesfrist lgber fra det tidspunkt,
hvor den erstatningsberettigede har faet eller burde have faet kendskab til
skaden.
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