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Redeggrelse

om retlige konsekvenser af at undskylde skadevoldde haendelser i sundhedsveesenet

1. Redeggrelsens grundlag og rammer

Dansk Selskab for Patientsikkerhed har ved mdil aktober d.&. bedt mig om at udarbejde
en redeggrelse om, hvilke retlige konsekvenseryitigunne fglge af, at sundhedspersonale
siger undskyld til patienter, som har veeret udsaeh skadevoldende haendelse, i forbindelse

med behandling i sundhedsvaesenet.

Det er telefonisk oplyst, at redeggrelsen skal timfsavel de tilfselde, hvor undskyldningen
meddeles til patienten af den sundhedsperson, sowetret involveret i den skadevoldende
haendelse, som de tilfeelde, hvor den skadevoldesgohelblse undskyldes af en anden

sundhedsperson.



| det falgende vurderes spgrgsmalet i forholddikdntrolinstanser, der tager stilling til de
retlige konsekvenser af skadevoldende heendelsadhedsveesenet som fglge af, at
patienten veelger at gare et krav geeldende vedagreikistans. Til eksempel kan naevnes
anmeldelse af et erstatningskrav til Patientforsden, indgivelse af klage til
Sundhedsveaesenets Patientklagenaevn, eller sagsadadgmstolene.

Det betyder, at sanktioner, der kan iveerksaettes &brvaltningsmyndighed pa dennes eget
initiativ, f.eks. disciplingere reaktioner i anledgiaf den ansattes tilsideseettelse af sine
tienestepligter, fratagelse af autorisation og knankning af virksomhedsomrade, strafansvar
m.v. efter autorisationsreglerne, som ikke direktéoranlediget af en klage fra en patient,

ikke behandles i redeggrelsen.

De retlige konsekvenser, der kan veere fglge atagekm.v. fra en patient, drejer sig i farste
reekke om erstatningsansvar og reaktioner fra Sutsdlaesenets Patientklagenaevn, f.eks.

kritik, jf. nedenfor 2 og 3.

2. Erstatning

2.1. Patientforsikring

Det fglger af klage- og erstatningslovens § 19, kflat fysiske eller psykiske skader, der
pafgres patienter i forbindelse med undersggetdwrling el. lign., er omfattet af

Patientforsikringens deekningsomrade, hvis undetseigebehandlingen m.v. er foretaget

1) pa et sygehus eller pa vegne af dette,
2) af sundhedspersoner og andet personale sondédpraehospitale indsats efter sundhedsloven,
3) af autoriserede sundhedspersoner ansat i régiaidejen, ved en odontologisk landsdels- og

videnscenterfunktion eller i forbindelse med lemgraf de kommunale sundhedsydelser efter sundhessdo

kapitel 36-41 eller pa vegne af disse,

! Jf. om disse sanktioner Helle Bgdker Madsen, Sedsttet, 2007, s. 41 ff., s. 310 ff.
2 Jf. lov nr. 547 af 24. juni 2005 om klage- og @nsingsadgang inden for sundhedsvaesenet med senere
gndringer.



4) pa universiteternes tandlaegeskoler,
5) af privatpraktiserende autoriserede sundhedspers
6) af laeger, der uden at veere privatpraktisereodgger vaccination i henhold til sundhedslovet§§, eller

7) af laeger, der uden at veere privatpraktisereittensom vagtleeger.

Der ydes efter klage- og erstatningslovens § 0 Isterstatning, hvis skaden med

overvejende sandsynlighed er forvoldt pa en afefiadigg mader:

1) Hvis det ma antages, at en erfaren specialidgep@agaeldende omrade under de i gvrigt givnefowille
have handlet anderledes ved undersggelse, behguetiliign., hvorved skaden ville vaere undgaet

(specialistreglen),

2) hvis skaden skyldes fejl eller svigt i teknighparatur, redskaber eller andet udstyr, der anvewvele eller i

forbindelse med undersggelse, behandling el. (Epparatursvigt),

3) hvis skaden ud fra en efterfglgende vurderingniewvaere undgaet ved hjeelp af en anden til radigtéehde
behandlingsteknik eller behandlingsmetode, sontai@tf medicinsk synspunkt ville have vaeret ligetdktv

til behandling af patientens sygdom (facitreesonmejmeller

4) hvis der som fglge af undersggelse, herundgndgtiske indgreb, eller behandling indtreeder skéoiem af
infektioner eller andre komplikationer, der er menafattende, end hvad patienten med rimelighedated t

(uundgéelige skader).

Klage- og erstatningslovens 8 20, stk. 1, nr. loptegner i princippet udtgmmende de

erstatningsberettigende skader.

Patientforsikringsordningen er en "no fault” ordmimet betyder, at retten til erstatning ikke

er betinget af, at der foreligger fejl eller forsmerise.

Til illustration kan henvises til U 2007. 2516 VLBvor Patientforsikringen havde anerkendt
en nervelaesion i forbindelse med et operativt iaBdgrom en skade, der var omfattet af klage-

og erstatningslovens § 20, stk. 1, nr. 1 (tidligeméentforsikringslovens 8§ 2, stk. 1, nr. 1).



Vestre Landsret fandt det ikke godtgjort, at ded@bpererende leeger, der efter det oplyste
havde benyttet en seedvanlig fulgt fremgangsmadygehuset ved operation for knoglebrud,
var begaet leegelige fejl, der kunne padrage syg¢lei®rstatningsansvar. Sygehuset blev
derfor frifundet for et regreskrav vedrgrende dgeskagpenge, som kommunen havde
udbetalt til patienten.

Afgarende for, om der skal ydes erstatning eftéieptforsikringsreglerne, er saledes, om der
foreligger en skade, der er omfattet af klage- rstpéningslovens 8§ 20, og om der foreligger
den forngdne arsagssammenhaeng mellem skaden ogdersggelse, behandling m.v., som
patienten er givet. Patientforsikringen skal adregrift sgrge for sagernes oplysning, jf.
klage- og erstatningslovens § 33, stk. 1. Leegeligderinger foretages af
Patientforsikringens laegekonsulenter. Efter omsighederne inddrages der endvidere
udtalelser fra seerligt sagkyndige.

Det forhold, at en sundhedsperson over for en patiedskylder en skadevoldende haendelse,
er sdledes principielt uden betydning for vurdegimaf, om en klage kan henfares under §

20, stk. 1, og for bevisbedgmmelsen af, om delifmrer den forngdne arsagssammenhaeng.

Det bemaerkes i den forbindelse, at det efter klageerstatningslovens § 23 pahviler enhver
autoriseret sundhedsperson, som i sin virksomhedrddekendt med skader, som ma antages
at kunne give ret til erstatning efter patientfrgigsreglerne, at informere skadelidte herom
samt i forngdent omfang at bista med anmeldel$atientforsikringsforeningen. Der
foreligger med andre ord efter det gaeldende regelsaligt til pa eget initiativ danformere
patienten om skadevoldende haendelser, som ma argbgaere omfattet af

patientforsikringsordningen.

Den uskrevne culparegel har ikke mistet sin betyglpid sundhedsomradet. Den
driftsansvarlige sundhedsmyndighed eller den ealselndhedsperson er erstatningspligtig,
hvis der er begaet fejl eller forsasmmelse. Sa ldagkningen efter patientforsikringsreglerne
reekker, er patienten imidlertid afskaret fra atueaerstatning efter almindelige

erstatningsretlige regler, jf. klage- og erstatslogens 8§ 26.

De almindelige erstatningsretlige regler har s&ddm selvsteendig betydning, hvis skaden
ikke deekkes af Patientforsikringen, jf. nedenf&. 2.



2.2. Almindelige erstatningsretlige regler

Hvis en haendelse i forbindelse med undersggelbanidéng m.v. i sundhedsvaesenet
resulterer i en skade, der ikke er omfattet afdddorsikringen, beror det som udgangspunkt
pa almindelige erstatningsretlige regler (culpagayjlom patienten har krav pa erstatning.
Dette gaelder til eksempel ressourcebetingede sRaxperstatningsbelgb, der er under

bagatelgraensen pa 10.000 kr., jf. klage- og eiisgglovens § 24, stk. 2.

Efter den (uskrevne) culparegel er retten til engtg betinget af, at der er udvist fejl eller
forsgmmelse. Det er endvidere en betingelse, ardéit et tab, og at der er
arsagssammenhaeng mellem den skadevoldende hangltaget. Endelig skal tabet veere

paregneligt (adsekvat).
Bevisbyrden pahviler som udgangspunkt den skadelidt

Om der foreligger en erstatningspadragende skaeedsf almindelige erstatningsregler
afggres i sidste instans af domstolene.

Domstolenes prgvelse af, om erstatningsbetingadsaropfyldt i det enkelte tilfaelde,
foretages pa grundlag af de pastande (proceslgam) parterne har nedlagt, de anbringender

(segsmalsgrunde og indsigelser), parterne har @bsig, og de beviser de har fbrt.

Det er parterne, der skal sgrge for sagens oplgshsager, der forudseetter saerlig
sagkundskab, f.eks. laegelig, indhentes der sonh sagkyndige erkleeringer. Se f.eks. U
1985. 368 H (Odder sygehus), hvor der blev indhesastgkyndige erkleeringer fra
Retsleegeradet og Den Almindelige Danske LaegefageriResponsumudvalg til belysning af,

om tilsynet med en patient i det foreliggende fidfeevar lsegeligt forsvarligt.

Afggrende for erstatningsansvaret er sdledes, anstdene efter bevisbedgmmelsen finder,
atder udvist fejl eller forsammelse (handlet uforigd), atder er lidt et tab, ater er den

forngdne arsagsforbindelse mellem tabet og dereskédiende handling, og der foreligger

% Jf. Helle Badker Madsen, Sundhedsret, 2007, s. 291
4 Jf. Forvaltningsret, Almindelige emner, 4. udgase368.



adeekvans. Domstolene vurderer saledes principshttaingsspargsmalet uafhaengigt af, om

der er givet en undskyldning.

En undskyldning til patienten har med andre oreikklvstaendig betydning for

erstatningsansvaret.

3. Kritik m.v. meddelt af Sundhedsvaesenets Patienli&kgenaevn

Sundhedsveaesenets Patientklagenaevn behandler &lageten faglige virksomhed, herunder
klager over forhold omfattet af sundhedslovensiafidrom patienters retsstilling, der udgves

af personer inden for sundhedsveesenet, jf. klagierstatningslovens 8 2, stk. 1, 1. pkt.

Faglig virksomhed omfatter f.eks. undersggelseabdling, pleje, information og samtykke,

aktindsigt, tavshedspligt og videregivelse af hedisioplysninger.

Hvis der i lovgivningen er foreskrevet en seerligddadgang, skal klage over faglig
virksomhed dog behandles af det pagaeldende klagegfglovens § 2, stk. 1, 2. pkt. Som
eksempel kan naevnes de lokale psykiatriske pategekeevn, som behandler klager over

tvang i psykiatrien.

Patientklagenaevnet kan efter § 15, stk. 1, i betlgemdlsen om forretningsorden for

Sundhedsvaesenets Patientklagerammende falgende reaktioner i sine afggrelser:

1) sagen giver ikke grundlag for kritik af sundhegisonen,

2) sagen giver grundlag for at udtale, at sundherdsmen i en eller flere neermere angivne situatiknene

have handlet mere hensigtsmeessigt,
3) sagen giver grundlag for kritik, fordi sundheelgmnen har overtradt lovgivningen,

4) sagen giver yderligere grundlag for at indskastypelhedspersonen at veere mere omhyggelig og

samvittighedsfuld i sit fremtidige virke, og

® Jf. bekendtggrelse nr. 885 af 4. november 2003.



5) sagen giver yderligere grundlag for berettigettamke om, at sundhedspersonen kan have gjoskgidig i
grovere eller gentagen skadeslgshed. Patientklagenidean pa den baggrund anmode anklagemyndighaden

at rejse tiltale.

Reaktioner efter § 15, stk. 1, nr. 3-5, forudseetteder er sket en tilsidesaettelse af
lovgivningen, herunder reglen om, at sundhedspersskal handle i overensstemmelse med
den til enhver tid veerende almindeligt anerkendtgide standard pa omradet, jf.

autorisationslovens § 7.

Patientklagenaevnet (i praksis embedsleegen) skasgede for sagens oplysning, jf. klage-
og erstatningslovens § 14, stk. 1. Vedkommendelsagperson skal i den forbindelse efter
anmodning meddele Patientklagenaevnet samt embextsiesgnhver oplysning, herunder

journaler, til brug for sagsbehandlingen, jf. 8§ 4. 2.

Det pahviler efter officialprincippet Patientklagewnet at sgrge for, at sagen er tilstreekkelig
oplyst, far der traeffes afggrels€atientklagensevnet kan séledes ikke treeffe afgmedéne

pa grundlag af oplysninger om, at vedkommende seotefierson har givet patienten en
undskyldning i forbindelse med en skadevoldendededsa.

Ved afggrelsen af den enkelte sag er Patientklagestessammensat af en formand eller
naestformand, der skal veere dommer, 2 leegmaencmleesenterer henholdsvis de
driftsansvarlige sundhedsmyndigheder og sundhedsetssbrugere, samt to fagkyndige, |f.
klage- og erstatningslovens § 15, stk. 1. Det kadviglere besluttes, at lade seerligt
sagkyndige vurdere sagen, jf. § 15, stk. 3.

Patientklagenaevnets vurdering af, om der i det igtekilfeelde er handlet i strid med
lovgivningen, herunder den faglige standard foraradgelse og behandling, er principielt
uafhaengig af, om man har undskyldt den pageeldd@iiegoldende haendelse over for

patienten.

Det forhold, at der er givet patienten en undskiyignindebaerer saledes ikke i sig selv, at der

er grundlag for en reaktion efter bekendtggrel&eis, stk. 1, nr. 3-5.

® Jf. lov nr. 451 af 22. maj 2006.
" Jf. Forvaltningsret, Sagsbehandling, 6. udgav@6 st.



Med hensyn til Patientklagenaevnets grundlag fadédle, at sundhedspersonen i en eller
flere neermere angivne sammenhaenge kunne have hareehensigtsmeessigt, jf. § 15, stk.
1, nr. 2, stilles der ikke krav om, at sundhedspeea har tilsidesat retsregler. Bestemmelsen
omhandler de tilfeelde, hvor der ikke er handletifgagiforsvarligt, men hvor
Patientklagenaevnet alligevel vurderer, at sundhegdspen i situationen kunne have handlet

anderledes.

Det kan ikke pa forhand udelukkes, at Patientklageret i et foreliggende tilfeelde ville
udtale, at det - f.eks. af hensyn til behandlingkavde veeret (mere) hensigtsmaessigt, hvis
sundhedspersonen i situationen havde undskyldpégeeldende skadevoldende haendelse
over for patienten (selvom der ikke er grundlagkiatik). Da der sa vidt vides ikke forligger
praksis, der tager stilling til dette tilfeelde, kaer imidlertid ikke siges noget sikkert herom.

4. Sammenfatning

Konkluderende kan det siges, at det forhold, atwerdhedsperson, hvad enten det drejer sig
om den direkte involverede sundhedsperson ellanden, siger undskyld til en patient, der
har veeret udsat for en skadevoldende haendelseindieise med undersggelse og
behandling, ikke i sig selv indebaerer retlige kéweaser i form af f.eks. erstatningsansvar

eller kritik fra Sundhedsveesenets Patientklagenaevn.

| den forbindelse bemeerkes, at Folketingets Ombaddisom fagrer kontrol med
forvaltningen, herunder det offentlige sygehusvaeged siden af det traditionelle
bedgmmelsesgrundlag, som ogsa anvendes af donestaterender et udvidet
bedgmmelsesgrundlag, jf. ombudsmandslovens®&®t.udvidede bedgmmelsesgrundlag er
"god forvaltningsskik”. Dette bedgmmelsesgrundlageer fremtreedende ved prgvelsen af

forvaltningens faktiske adfeerd.

8 Jf. lov nr. 473 af 12. juni 1996 med senere segern



Pa baggrund af bedegmmelsesgrundlaget "god forwaléskik” har ombudsmanden i en
reekke sager bl.a. udtalt, at forvaltningen skataepe hefligt og hensynsfuldit.

Det kan ikke pa forhand udelukkes, at ombudsmanileranse det for stemmende med god
forvaltningsskik, at en offentligt ansat sundhedspe giver en undskyldning til en patient,
som har veeret udsat for en skadevoldende haendeldéndelse med undersggelse og
behandling® Da der s& vidt vides ikke foreligger ombudsmantisetser, der vedrarer dette

tilfeelde, kan der imidlertid ikke siges noget sikikeerom.

Helle Bgdker Madsen

° Jf. Forvaltningsret, Almindelige emner, op.cit.581.
2 Ombudsmanden tager ikke stilling til klager, denufisaetter seerlig sagkundskab, f.eks. laegelig, jf.

Forvaltningsret, Aimindelige emner, s. 514.



