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Svar på høring over udkast til lov om ændring af lov om klage- og er-
statningsadgang inden for sundhedsvæsenet og sundhedsloven (be-
grænsning af ressourcereglen ved kræftscreeningssager, udvidelse af lægemid-
delskadeordningen ved nød- og beredskabssituationer m.v.) 

Danske Regioner har modtaget høring over udkast til lov om ændring af lov 
om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvæsenet og sundhedslo-
ven (begrænsning af ressourcereglen ved kræftscreeningssager, udvidelse af 
lægemiddelskadeordningen ved nød- og beredskabssituationer m.v.). Hørin-
gen er opdelt i 3 dele: 

1) Begrænsning af ressourcereglen ved kræftscreeninger og tilbud om 
screening for livmoderhalskræft og tyk- og endetarmskræft efter sund-
hedsloven 

2) Klage- og erstatningssager vedrørende specialtandlæger 
3) Udvidelse af erstatningsordninger for nød- og beredskabslægemidler 

 

Danske Regioner tager lovforslaget til efterretning med følgende bemærknin-
ger: 

1) Begrænsning af ressourcereglen ved kræftscreeninger og tilbud om 
screening for livmoderhalskræft og tyk- og endetarmskræft efter sund-
hedsloven 

Efter ”Bekendtgørelse af lov om klage- og erstatningsadgang inden for sund-
hedsvæsenet” er det Patienterstatningens opgave at vurdere, om de behand-
lende sundhedspersoner, inden for de ressourcemæssige rammer, de har til 
rådighed, har handlet efter erfaren-specialist-standard1. Hvis Patienterstatnin-
gen vurderer, at der er tale om manglende ressourcer til behandlingen, tager 

                                                           
1 Specialist-reglen: Patienterstatningen vurderer, om en erfaren specialist ville have gjort no-
get andet i forbindelse med behandlingen, og skaden på den måde kunne være undgået. 
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Patienterstatningen ikke stilling til, om der foreligger en patientskade i de an-
meldte sager, altså om patienterne har fået skader ved, at f.eks. kræft ikke 
blev behandlet inden for fristen for mammografiscreeningen.  

  

Lovforslaget lægger op til, at ressourcereglen afskaffes i kræftscreeningssa-
gerne, således at Patienterstatningen fremover skal vurdere, om patienten 
har ret til erstatning, uanset om der har været begrænsninger i de ressource-
mæssige rammer. 

 

En begrænsning i ressourcereglen skaber et udvidet ansvar (et objektivt an-
svar) for regionerne. Såfremt Patienterstatningen vurderer, at patienten har 
fået en skade som følge af en forsinket indkaldelse vil regionen fremover 
skulle udbetale erstatning, også selvom forsinkelserne skyldes ekstra ordi-
nære situationer som f.eks. strejke, IT-nedbrud m.v. (som almindeligvis beteg-
nes som force majeure). 

 

2) Klage- og erstatningssager vedrørende specialtandlæger,  

Der har regionerne ingen bemærkninger til. 

 

3) Udvidelse af erstatningsordninger for nød- og beredskabslægemidler 
samt tekniske tilpasninger af klage- og erstatningsloven 

Der har regionerne ingen bemærkninger til. 

 

Økonomiske konsekvenser 

Ad 1)   Lovforslaget kan munde ud i at medføre udgifter for regionerne.  

Ad 2-3) Regionerne er enige i, at der ikke er økonomiske konsekvenser forbun-
det hermed. 

 

 

                                                           
Hvis Patienterstatningen vurderer, at skaden kunne være undgået, vil patienten have ret til 
erstatning efter denne regel. De ressourcemæssige rammer indgår i vurderingen - herunder 
indgår overvejelser om, hvilke ressourcer behandlende sundhedsperson havde til sin rådig-
hed, fx udstyr, personaleressourcer eller medicin. Dette omtales også som ressourcereglen.  


