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Regeringens proposition till riksdagen med forslag till patientforsikringslag och till vissa
lagar som har samband med den

PROPOSITIONENS HUVUDSAKLIGA INNEHALL

I denna proposition foreslds att det stiftas en patientforsdkringslag som ska ersdtta den
gillande patientskadelagen. Den nya lagen innebdr att strukturen hos den nuvarande
lagstiftningen om patientforsidkring omarbetas fullsténdigt. Syftet med propositionen ar ocksé
att undanr6ja vissa brister 1 lagstiftningen. De foreslagna éndringarna ska klargéra och delvis
forbattra forsékringstagarnas och de skadelidandes stéllning och réttigheter.

Propositionen innehaller inga betydande dndringar av patientforsdkringens grundliggande
struktur, sasom tillimpningsomradet, forsdkringsskyldigheten eller genomférandet.
Patientforsdkringslagen innehédller i likhet med patientskadelagen bestimmelser om
erséttningar som ur en patientforsékring betalas for en personskada som orsakats en patient i
samband med hélso- och sjukvérd i Finland. Lagens geografiska tillimpningsomrade foreslas
dock bli utvidgat till att i vissa sérskilda fall &ven omfatta vard som ges utanfor Finlands
grénser.

Enligt forslaget ska bestimmelserna om skador som ersétts utvidgas sa att personskador som
orsakas av produkter som implanterats i kroppen ersétts, forutsatt att en produkt inte har varit
s& séker som det har funnits orsak att anta. Dessutom ska yrkesinriktad rehabilitering som
behovs péd grund av en patientskada ersdttas. Forslaget innehdller inga andra betydande
andringar som gédller de skador som ersdtts. Bestimmelserna om erséttningsforfarandet
preciseras till vissa delar. I lagen ska enligt forslaget tas in en bestimmelse om motivering av
beslut.

Vidare foreslas vissa dndringar i systemet for verkstdllande av patientforsékringen, bl.a. i syfte
att sékerstilla att lagstiftningen ar forenlig med grundlagen.

I propositionen foreslas dven att det stiftas en lag om Patientforsakringscentralen. I den lagen
foreslas bestimmelser om forsdkringsbolagens skyldighet att hora till centralen samt om
finansiering av centralens verksamhet och om dess fOrvaltning. Fordelningen av
tillimpningsomradet mellan patientforsdkringslagen och lagen om forsékringsavtal gors
klarare. I propositionen foreslds dessutom éndringar i trafikforsékringslagen, lagen om
pension for arbetstagare, lagen om pension for foretagare, lagen om sjomanspensioner, lagen
om pension for lantbruksforetagare, pensionslagen for den offentliga sektorn och
forsakringsbolagslagen.

Lagarna avses trida i kraft den 1 januari 2021.
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ALLMAN MOTIVERING

1 Nulige och bedomning av nuliget
1.1 Lagstiftningen

Allmént

Patientforsdkring &r en lagstadgad skadeforsdkring som syftar till att ge ett tdckande
forsdkringsskydd for en personskada som orsakats en patient i samband med hélso- och
sjukvérd i Finland och som anses vara en patientskada. Patientforsidkringen ger samtidigt dem
som orsakat en skada ett forsdakringsskydd med tanke pa det skadestandsansvar som de annars
eventuellt aldggs. Enligt patientskadelagen (585/1986) &r det for att garantera patienternas
forsdkringsskydd obligatoriskt att teckna en patientforsékring. De samfund och privata
nédringsidkare som bedriver hilso- eller sjukvardsverksamhet i Finland (nedan utovare av
hélso- och sjukvdrdsverksamhet) @r skyldiga att ha en forsdkring och de ersdttningar som
betalas till dem som lidit skada finansieras genom forsékringspremierna.

De ersittningar som ska betalas ur en patientforsékring baserar sig pé lag. Ett forsékringsbolag
kan pa grund av detta inte dldgga forsdkringstagare stringare skyldigheter eller ge dem battre
formaner &n vad som anges i lag eller, eller avtala om ersittningsforméner som ér mindre eller
storre dn vad som anges i lag. En patientforsdkring dr séledes i frdga om forsékringsskyddets
innehdll likadan for alla forsdkringsbolag. Patientforsakringscentralen och forsékringsbolagen
har till uppgift att se till att forsékringssystemet verkstills.

Patientforsakringslagstiftningens struktur

Patientskadelagen tréddde i kraft den 1 maj 1987. Grunderna for erséttning for patientskador
dndrades i1 betydande grad genom lagéndringar som trddde i kraft den 1 maj 1999. I
patientskadelagen foreskrivs det om patientforsdkring och om erséttning for patientskador.
Social- och hélsovardsministeriets forordning om utrdkning av det relationstal som avses i
10 b § i patientskadelagen, om grunderna for kalkylen och om betalning och redovisning av
andelar som géller fordelningssystemet (1372/2006) har utférdats med stdéd av
patientskadelagen. Utdver av patientskadelagen regleras patientforsidkring ocksa av lagen om
bindande av vissa patientskadeerséttningar vid 16nenivan (255/1987). Pa de forsikringsbolag
som bedriver patientforsdkringsverksamhet tillimpas forsakringsbolagslagen (521/2008) och
lagen om utldndska forsdkringsbolag (398/1995). Pa patientforsdkring tillampas delvis lagen
om forsdkringsavtal (543/1994). De allménna principerna for ersittning av patientskada samt
de ersittningsformaner som ska betalas for patientskada baserar sig i huvudsak pé
bestimmelserna 1 skadestindslagen (412/1974) och de allménna skadestdndsrittsliga
principerna.

I patientskadelagen finns det ocksd bestimmelser om Patientforsdkringscentralen.
Patientforsdkringscentralens verksamhet regleras utdver av patientskadelagen ocksd av
centralens stadgar som social- och hédlsovardsministeriet faststéllt 1999. Bestdmmelser om
patientskadenimnden finns 1 patientskadelagen och 1 statsrddets forordning om
patientskadendmnden (673/2000). Enligt en regeringsproposition som ldmnas samtidigt med
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denna proposition ska trafikskadendmnden och patientskadendmnden vid ingangen av 2021
slas samman till trafik- och patientskadendmnden, och bestimmelser om namndens
verksamhet ska finnas i lagen om trafik- och patientskadenimnden och i social- och
hélsovéardsministeriets forordning som utfiardas senare med stod av den lagen.

Tillampningen av lagen om forsékringsavtal

Lagen om forsédkringsavtal tillimpas i princip inte pa lagstadgade forsdkringar. Den tillimpas
dock pé forsdkringar enligt patientskadelagen, om inte ndgot annat fOreskrivs i
patientskadelagen. Patientskadelagen ar sa-ledes en speciallag i forhéllande till lagen om
forsdkringsavtal. Bestimmelserna i lagen om fOrsdkringsavtal har i rétt stor utstrickning
tillimpats ocksd pa patientforsdkring. Nar det géller bestimmelserna i lagen om
forsakringsavtal kan bl.a. bestimmelserna om  upplysningsplikt, intrddande av
forsdkringsbolagets ansvar, premiebetalning, ersittningssokandens skyldighet att ldmna
utredning och ldmnande av oriktiga upplysningar efter ett forsdkringsfall bli tillampliga.
Dessutom kan vissa bestimmelser om grupp- och gruppforménsforsékringar bli tillaimpliga.
Eftersom bestéimmelserna i lagen om forsdkringsavtal har utarbetats med beaktande av i
synnerhet behoven i anslutning till frivilliga forsékringar och det i lagen inte uttryckligen
anges vilka bestimmelser som ska tillimpas pé patientforsdkring ar det delvis oklar hur vissa
bestimmelser i lagen om forsdkringsavtal ska tillimpas pé en patientforsékring och vilken
inverkan bestimmelserna har pa f{Orsdkringen. Nér det géller patientforsidkring &r
forsdkringstagarna dessutom vanligen storre foretag eller offentligréttsliga samfund, vilket
innebdr att bestimmelserna i lagen om forsékringsavtal inte till alla delar behdver iakttas i
avtalsforhallandet mellan forsékringstagaren och forsakringsbolaget.

Tillampningen av allménna forvaltningslagar

Genomforandet av en patientforsdkring har av hdvd ansetts som en offentlig
forvaltningsuppgift 1 vilken kraven pd god fOrvaltning ska iakttas. Bestimmelserna i
forvaltningslagen (434/2003) ska darfor tillampas pa Patientforsdkringscentralens och trafik-
och patientskadendmndens verksamhet samt delvis ocksa pa forsdakringsbolagens verksamhet,
om inte nagot annat foreskrivs i patientforsdkringslagstiftningen. I forvaltningslagen finns det
bestimmelser om grunderna for god forvaltning och om forfarandena i forvaltningsirenden.
Det gillande rattslaget dr dock oklart i fraga om vissa fragekomplex nir det géller i vilken
utstrdckning t.ex. fOrvaltningslagen ska tillimpas utover patientskadelagen pa ett
ersattningsforfarande. Vid genomforandet av patientforsdkringen tillimpas utdver
forvaltningslagen ocksé vissa andra allménna lagar, och dessa lagar dr lagen om offentlighet i
myndigheternas verksamhet (621/1999, nedan offentlighetslagen), spraklagen (423/2003),
lagen om elektronisk kommunikation i myndigheternas verksamhet (13/2003) och
personuppgiftslagen (523/1999).

Lagstiftningen om hilso- och sjukvard

I den regeringsproposition som bl.a. géller inrdttandet av landskap (RP 15/2007 rd) och som ar
under behandling i riksdagen foreslés det att det i Finland inréttas 18 landskap. Genom den lag
om ordnande av social- och hélsovard som ingar i den propositionen dverfors ansvaret for att
ordna den kommunala social- och hélsovéarden till landskapen. I syfte att sékerstélla det
regionala samarbetet och en adndamaélsenlig servicestruktur inom social- och hélsovérden
bildas fem samarbetsomrdden. Ordnandet och produktionen av tjénster har skiljts &t i
landskapens verksamhet. Landskapens verksamhet finansieras huvudsakligen med statlig
finansiering och delvis med kundavglfter som tas ut av dem som anvinder tjdnsterna.
Bestdmmelser om finansieringen ingéar i lagen om landskapens finansiering. Produktionen av
tjinster inom social- och hélsovirden gors mangsidigare sa att landskapets egna
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tjansteproducenter, privata tjansteproducenter och tjansteproducenter inom tredje sektorn kan
producera alla tjanster pa marknaden enligt lika villkor.

I en regeringsproposition som for nérvarande 4r under behandling i riksdagen (RP 52/2017 rd)
foreslds det att det i lagen om produktion av social- och hélsotjénster foreskrivs om
verksamhetsforutsittningar for, registrering av och tillsyn dver producenter av social- och
halsotjanster. Enligt vad som foreslas ska producenterna av hilso- och sjukvérdstjanster vara
skyldiga att iaktta de lagstadgade skyldigheter som giller tjansterna och producenterna ar
saledes ocksé skyldiga att teckna en lagstadgad patientforsékring.

Bestimmelser om kundens valfrihet foreslds enligt en regeringsproposition som for
ndrvarande dr under behandling i riksdagen (RP 16/2018 rd) finnas i lagen om kundens
valfrihet inom social- och hélsovarden. Genom den foreslagna valfrihetsmodellen Overgar
man till ett social- och hédlsovardssystem dir kunden i stdrre utstrickning an tidigare kan
paverka valet av sin tjansteproducent.

Bestdmmelserna om patientforsékring och om det forfarande som ska iakttas i samband med
patientforsdkring péaverkas direkt eller indirekt ocksa av flera andra lagar som géller hélso-
och sjukvard, sasom lagen om yrkesutbildade personer inom hilso- och sjukvarden
(559/1994), lagen om patientens stillning och réttigheter (785/1992) och i framtiden av de nya
lagar som ndmns ovan.

Enligt ovanndmnda forslag till lag om produktion av social- och hélsotjénster avses med
hilsotjanst sddana atgirder for bestimmande av patientens hélsotillstand eller for aterstillande
eller upprétthéllande av hilsan eller annan motsvarande behandling med medicinska metoder
eller som grundar sig pa ldkarvetenskap och som utfors av yrkesutbildade personer inom
hilso- och sjukvarden eller vid en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard. I lagen om
patientens stillning och réttigheter avses med hélso- och sjukvérd sddana &tgérder for
faststéllande av patientens hélsotillstand eller for terstéllande eller uppritthéllande av hilsan
som vidtas av yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden eller som vidtas vid en
verksamhetsenhet for hédlso- och sjukvard. I den lagen foreskrivs det ocksd om
patientombudsmannen som ska ge patienten rad om hur ett patientskadedrende kan inledas.
Bestdmmelser om hélso- och sjukvérd finns dven i hélso- och sjukvérdslagen (1326/2010).

I lagen om patientens stillning och réttigheter definieras yrkesutbildad person inom hélso- och
sjukvarden genom att hinvisa till lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvarden, och verksamhetsenhet for hdlso- och sjukvérd definieras genom att hinvisa till
lagen om arbetshélsoinstitutets verksamhet och finansiering (159/1978), lagen om statens
sinnessjukhus (1292/1987) och lagen om héilsovarden inom forsvarsmakten (322/1987). Enligt
lagen om produktion av social- och hélsotjdnster avses med tjdnsteenhet en administrativt
organiserad helhet som producerar social- och hélsotjinster. I lagen om Enheten for hilso- och
sjukvard for fangar (1635/2015) faststdlls det att Enheten for hilso- och sjukvard for fangar,
som dr understilld Institutet for hédlsa och vilfard, har ansvar for att ordna hélso- och
sjukvarden for fangar och hiktade.

Tillsyn 6ver yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden samt frimjande av
patientsidkerheten

Myndighetstillsynen 6ver yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden hor enligt en

regeringsproposition som ar under behandling i riksdagen (RP 14/2018 rd) i fortséttningen till
Statens tillstdnds- och tillsynsmyndighet (nedan tillsynsmyndigheten), som utovar tillsyn dver
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yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden bade inom den offentliga och den privata
hdlso- och sjukvarden. Tillsynsmyndigheten har enligt den propositionen ritt att av
vardenheter, yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden och olika myndigheter trots
sekretessbestimmelserna fa de upplysningar och utredningar som behdvs for att reda ut
tillsynsérenden.

Bland annat patientskadendmnden och i fortsédttningen trafik- och patientskadendmnden och
forsdkringsanstalter ar skyldiga att trots sekretessbestimmelserna pa begiran ldmna
tillsynsmyndigheten de uppgifter och utredningar som ér nddvéndiga for att myndigheten ska
kunna utfora sina uppgifter. Dessa har ocksa ritt att pa eget initiativ meddela Tillstdnds- och
tillsynsverket for social- och hélsovarden, 1 fortsdttningen Statens tillstinds- och
tillsynsmyndighet, om  omstindigheter som kan  &ventyra  patientsdkerheten.
Patientforsdkringscentralen har ritt att bevilja forsdkringar och den svarar ocksa for
ersattningsverksamheten. Centralen kan i detta anseende jimstéllas med en forsékringsanstalt.
Med stod av bestdimmelsen i frAga kan séledes ocksa Patientforsdkringscentralen anses ha rétt
att meddela tillsynsmyndigheten om t.ex. en viss verksamhetsutovares patientskador som
dventyrar patientsdkerheten. Eftersom det &r motiverat att det i forsékringslagstiftningen
foreskrivs sd noggrant som mdjligt om undantag fran sekretessbestimmelserna och eftersom
Patientforsdkringscentralen ska ha rétt att utan en uttrycklig begiran lamna uppgifter till
tillsynsmyndigheten 4dr det motiverat att det finns bestimmelser om detta ocksd i
patientforsdkringslagen.

Europeiska unionens lagstiftning

Enligt Europaparlamentets och radets direktiv 2011/24/EU om tillimpningen av
patientrattigheter vid gransoverskridande hilso- och sjukvard (nedan
patientrorlighetsdirektivet) far en patient fritt soka hélso- och sjukvardstjénster i en annan stat
inom Europeiska unionen (EU) eller Europeiska ekonomiska samarbetsomradet (EES) eller i
Schweiz. 1 Finland har patientrorlighetsdirektivet genomforts genom en ny lag om
grinsoverskridande hilso- och sjukvard (1201/2013), nedan grénslagen. [ en
regeringsproposition som &r under behandling i riksdagen (RP 68/2017 rd) foreslas det att
granslagen dndras s, att den erséttningsmodell for gransoverskridande hélso- och sjukvard
som foreskrivs i den ska motsvara den nya nationella lagstifining som foljer av totalreformen
av social- och hilsovérden.

En patient har ritt till erséttning for sjukvardskostnader for vard i en annan stat enligt samma
principer som om vérden skulle ha getts i patientens hemland. Huvudansvaret for ordnandet av
hilso- och sjukvardstjansterna innehas ocksa i fortsdttningen av patientens hemvistland. Om
en person reser till en annan medlemsstat for att fa vird ska den stat som &r ansvarig for
personens sjukvérdskostnader ersétta patienten for vardkostnaderna till minst det belopp som
de skulle ha uppgatt till i staten i frdga. For att en person ska kunna fa erséttning forutsitts det
att varden omfattas av den lagstadgade hilso- och sjukvéarden i den stat som ar ansvarig for
kostnaderna.

Pé basis av patientrorlighetsdirektivet ska den medlemsstat pa vilkens territorium hélso- och
sjukvarden faktiskt tillhandahélls (den behandlande medlemsstaten) sékerstilla att det for
patienterna, i enlighet med den behandlande medlemsstatens lagstiftning, inréttats tydliga
forfaranden for klagomal och mekanismer for att de ska kunna ansdka om att f sin sak provad
om de lider skada av den hilso- och sjukvard de far. Den behandlande medlemsstaten ska
ocksa sidkerstilla att det for den behandling som tillhandahélls pa deras territorium finns
system med yrkesansvarsforsdkring, eller en garanti eller liknande arrangemang som é&r
likvardiga eller 1 allt vésentligt jimforbara nér det géller syftet och som é&r anpassade till
riskens art och omfattning. I ingressen till patientrorlighetsdirektivet konstateras det att system

8



RP 298/2018 rd

for hantering av skador i den behandlande medlemsstaten inte bor paverka medlemsstaternas
mojlighet att lata de inhemska systemen omfatta patienter fran det egna landet som soker
hélso- och sjukvard utomlands i de fall detta &r ldmpligare for patienten.

Utover mdjligheten att soka vard utomlands i enlighet med patientrorlighetsdirektivet kan vard
ocksa sokas med forhandstillstand enligt artikel 20 i Europaparlamentets och radets férordning
(EG) nr 883/2004 om samordning av de sociala trygghetssystemen. For att fa tillstand kravs
det att behandlingen finns bland de férméner som tillhandahalls enligt lagstiftningen i den
medlemsstat dér den berdrda personen &dr bosatt och att behandlingen inte kan ges inom den
tid som &r medicinskt forsvarbar. I Finland beviljas tillstind av Folkpensionsanstalten utifrén
ett bindande utlatande av den vardinrdttning som svarar for varden av patienten.

Europaparlamentets och radets forordning (EU) nr 536/2014 om kliniska prévningar av
humanldkemedel tradde i kraft den 16 juni 2014. Enligt forordningen ska medlemsstaterna se
till att det finns ersdttningssystem for skador som drabbat en forsoksperson till f6ljd av
deltagandet i en klinisk provning som genomforts pd deras territorium, i form av en
forsdkring, en garanti eller ett liknande arrangemang. Arrangemanget ska vara forenligt med
riskens karaktdr och omfattning. Forsdakringsskyddet enligt den ldikemedelsskadeforsdkring
och patientforsékring som Finska andelslaget for ersittning av ldkemedelsskador har tecknat
ska 1 praktiken uppfylla den skyldighet i friga om forsékringsarrangemanget som i
forordningen faststélls for medlemsstaterna.

Den tidigare regleringen pa direktivnivd upphévdes genom Europaparlamentets och radets
forordning (EU) 2017/745. Enligt forordningen far fysiska eller juridiska personer begéira
ersattning for skador som orsakats av en defekt produkt i enlighet med tillimplig unionsrétt
och nationell ritt. Tillverkarna ska pa ett sitt som star i proportion till riskklass, produkttyp
och foretagets storlek ha vidtagit dtgérder for att tillhandahalla tillracklig ekonomisk tdckning
med avseende pa deras mojliga ansvar enligt radets direktiv 85/374/EEG om tillndrmning av
medlemsstaternas lagar och andra forfattningar om skadestdndsansvar for produkter med
sdkerhetsbrister. Det dr dock mojligt att nationellt faststdlla ett skydd som ar battre dn enligt
kraven.

Medlemsstaterna ska ocksé se till att det for forsdkspersoner som deltar i en klinisk provning
som gors med medicintekniska produkter finns erséttningssystem for de skador som drabbat
en forsoksperson till foljd av deltagande i en klinisk provning pa medlemsstatens territorium, i
form av en forsdakring, en garanti eller ett liknande arrangemang som har motsvarande syfte
och ar lampligt med tanke pa riskens art och omfattning.

Bestimmelserna om erséttning av skador trider i kraft inom tre ar fran offentliggérandet av
forordningen, dvs. den 5 maj 2020. Ocksa till denna del kan det forsédkringsskydd som en
patientforsékring ger anses uppfylla den skyldighet i frdga om forsékringsarrangemanget som
1 forordningen faststélls for medlemsstaterna.

Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2017/746 om medicintekniska produkter for
in vitro-diagnostik och om upphévande av direktiv 98/79/EG och kommissionens beslut
2010/227/EU giller produkter som dr avsedda att anvdndas in vitro vid undersékning av
prover frdn ménniskokroppen. Forordningen innehéller motsvarande bestdmmelser om
ersittning av skador som den ovanndmnda forordningen om medicintekniska produkter.
Denna forordning trdder i kraft inom fem ar fran offentliggdrandet, dvs. den 5 maj 2022.
Lagen om dndring av lagen om produkter och utrustning for hilso- och sjukvard (936/2017)
tradde 1 kraft den 20 december 2017. I lagen gjordes dndringar som berodde péd det forsta
steget av det nationella genomforandet av EU-forordningen om medicintekniska produkter
och EU-forordningen om medicintekniska produkter for in vitro-diagnostik. Lagen
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kompletterades sa att Tillstinds- och tillsynsverket for social- och hélsovarden, i
fortsdttningen Statens tillstands- och tillsynsmyndighet, ocksa dr den i EU-forordningarna
avsedda myndigheten med ansvar f6r medicintekniska produkter och anmélda organ.

Dataskyddslagstiftningen

I Patientforsékringscentralen och i trafik- och patientskadenidmnden behandlas personuppgifter
som omfattar t.ex. uppgifter om hélsa och eventuellt ocksd andra uppgifter som hor till
sdrskilda kategorier av personuppgifter samt tidvis dven brottsuppgifter. Behandlingen av
uppgifter dr nddvéindig for avgorandet av erséttningsérendet. Bestimmelser om tillimpningen
av dataskyddsbestdmmelserna pd behandlingen av uppgifter i trafik- och patientskadendmnden
finns i lagen om trafik- och patientskadenimnden.

Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2016/679 om skydd for fysiska personer med
avseende pa behandling av personuppgifter och om det fria flodet av sddana uppgifter och om
upphédvande av direktiv 95/46/EG (allmidn dataskyddsforordning) och dataskyddslagen (RP
9/2018 rd) staller nya krav p& behandlingen av uppgifter, som har beaktats i propositionen.

Till f6ljd av de krav som dataskyddsforordningen och dataskyddslagen stéller har det
dessutom foreslagits att patientskadelagen ska dndras till foljd av den regeringsproposition
som &r under behandling i riksdagen och som géller éndring av socialtrygghets- och
forsikringslagstifiningen med anledning av EU:s allmédnna dataskyddsforordning (RP 52/2018
rd). Dessa dndringar har beaktats ocksé i denna proposition.

Patientforsakringscentralen, trafik- och patientskadendmnden och forsdkringsbolagen ska
iaktta dataskydds-forordningen i sin verksamhet. Dataskyddsforordningen stiller stringa krav
for att behandlingen av personuppgifter ska vara laglig. Enligt forordningen &r behandlingen
av personuppgifter laglig endast om &tminstone ett av villkoren i forordningens artikel 6.1
uppfylls. I artikel 9 i dataskyddsforordningen foreskrivs det om behandling av sérskilda
kategorier av personuppgifter. Sarskilda kategorier av personuppgifter ar t.ex. uppgifter som
avslojar ras eller etniskt ursprung och uppgifter om hélsa eller om en persons sexuella
laggning eller sexualliv. Behandling av uppgifter som hor till sddana sérskilda kategorier av
personuppgifter dr enligt forordningen i regel forbjuden, om inte négot av de undantag som
ndmns 1 artikel 9.2 kan tillimpas p& behandlingen. I forordningen foreskrivs det ocksd om
behandlingen av brottsuppgifter. Enligt artikel 10 fir behandling av brottsuppgifter endast
utforas under kontroll av myndighet eller nidr behandling &r tilldten enligt unionsrétten eller
medlemsstatens nationella lagstiftning, dar lampliga skyddséatgidrder for de registrerades
rattigheter och friheter faststills.

Patientforsidkringscentralens rétt att behandla personuppgifter grundar sig pa artikel 6.1 ¢ och
e 1 dataskyddsforordningen enligt vilka behandlingen av personuppgifter ér tillaiten om den ar
nddvindig for att fullgdra en rittslig forpliktelse som avilar den personuppgiftsansvarige eller
for att utfora en uppgift av allmént intresse eller som ett led i den personuppgiftsansvariges
myndighetsutdvning. Vid Patientforsékringscentralen dr behandlingen av personuppgifter
behovlig nér den skoter de uppgifter som patientforsékringslagen forutsétter.

De personuppgifter som behandlas i Patientforsdkringscentralen ar frimst saddana i artikel 9.1
avsedda sar-skilda kategorier av personuppgifter, sdsom uppgifter om hélsa. Vid behandling
av sdrskilda kategorier av personuppgifter ska inte bara den i artikel 6 i
dataskyddsforordningen avsedda rittsliga grunden for behandling av personuppgifter utan
ocksa nagot av villkoren i artikel 9.2 i den forordningen uppfyllas. Enligt artikel 9.2 b i
dataskyddsforordningen ér behandlingen av sérskilda kategorier av personuppgifter lagenlig,
om den &dr nddvéndig for att den personuppgiftsansvarige eller den registrerade ska kunna
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fullgéra sina skyldigheter och utdva sina sérskilda rittigheter inom arbetsritten och pé
omradena social trygghet och socialt skydd, i den omfattning detta ar tillatet enligt
medlemsstaternas nationella rétt. Enligt artikel 9.2 g 1 dataskyddsforordningen &r
behandlingen lagenlig, om den dr nddvéindig av hénsyn till ett viktigt allmént intresse, pa
grundval av medlemsstaternas nationella rétt, vilken ska sta i proportion till det efterstridvade
syftet. Biagge leden forutsitter dessutom att det foreskrivs om lampliga skyddsatgérder.

Ersdttning for patientskador ska enligt lag skotas av Patientfdrséikringscentralen. I lag
foreskrivs det ocksé t.ex. om ansdkan om férméner som betalas pé basis av en patientskada,
om forutsittningarna for beviljande av formaner, om verkstéllighet och &ndringssokande.
Beviljandet av formaner grundar sig vanligen pé ansokan i samband med vilken den sékande
anger sina personuppgifter, som ar nddvandiga for avgérande av formanen.

I lagen finns det ocksd bestimmelser med stéd av vilka Patientforsdkringscentralen utan
samtycke av part har rétt att f& uppgifter som dr nodvandiga for behandlingen av ett
patientskadeédrende ocksa av andra dn den som ansdker om forméanen. Personuppgifter far med
stdd av dessa bestimmelser lamnas ut t.ex. fran verksamhetsenheter for hilso- och sjukvard. I
bestaimmelserna anges uppgifternas anvdndningsindamal och de instanser som far limna
uppgifter. Behandlingen av uppgifter ar nodviandig for Patientforsdkringscentralens
verksamhet och med tanke pa det allménna intresset, och den nytta som efterstrdvas kan inte
uppnds pa ndgot annat sétt. Narmare bestimmelser om behandlingen av uppgifter, om den
personuppgiftsansvariges skyldigheter i anslutning till behandlingen och om atgérder for
skydd av den registrerades grundldggande fri- och réttigheter och intressen finns i
dataskyddslagen, som i egenskap av allmdn lag ska tillimpas ocksa i
Patientforsdkringscentralens verksamhet.

Tillimpning av patientskadelagen pé hélso- och sjukvérd

Patientskadelagen géller erséttningar som betalas for en personskada som orsakats en patient i
samband med hélso- och sjukvard i Finland. I patientskadelagen finns det inga uttryckliga
definitioner av begrepp som dr viktiga med tanke pa tillimpningen av patientskadelagen,
sasom hélso- och sjukvard, verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard, yrkesutbildad person
inom hélso- och sjukvérden samt patient. Definitionerna i lagstiftningen om hilso- och
sjukvird har dock i praktiken haft betydelse ocksd med tanke pé tillimpningen av
patientskadelagen. Att det i patientskadelagen inte finns nagra uttryckliga definitioner av de
centrala principer som tillimpas i lagen kan anses som en brist i lagens tydlighet.

Vid bedomningen av om det dr friga om hilso- och sjukvard faster man & ena sidan
uppmaérksamhet vid verksamhetens innehéll och & andra sidan vid formella omstindigheter,
dvs. vem som utdvar verksamheten eller var verksamheten utovas. Med hélso- och sjukvérd
avses verksamhet som baserar sig pd och tillimpar etablerat och av forskarsamhillet i stor
utstrackning godkint medicinskt kunnande. Syftet med verksamheten behdver dock inte vara
undersokning, behandling och vérd av sjukdom, fel eller skada som kan pavisas medicinskt
eftersom verksamhet som omfattas av patientskadelagens tillimpningsomrade ocksa kan vara
en annan motsvarande atgdrd. Till exempel sa kallad estetisk kirurgi och steriliseringar ar
sddana atgérder som kan jamstéllas med behandling och vard, trots att syftet med dem inte
egentligen dr att bestimma patientens hélsotillstand eller att terstélla hilsan. Alla atgérder
som riktar sig till en enskild person och som grundar sig pd medicinska orsaker eller som
kraver medicinskt kunnande ska allmént taget till sitt innehall anses vara hélso- och sjukvard.
Ocksa forlossning har i tillimpningspraxis jamstéllts med hilso- och sjukvérd, fastdn det inte
ar frdga om en sjukdom.
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Vid bedémningen av om en verksamhet uppfyller de formella krav som stills pa hilso- och
sjukvard faster man uppméarksamhet vid personen i fragas utbildning, organisationen i fraga
och andra med tanke pé sjélva verksamheten yttre omsténdigheter. Hélso- och sjukvérd ér i
forsta hand verksamhet som utfors av yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden.
Yrkesutbildade personer é&r sadana legitimerade yrkesutbildade personer, sadana
yrkesutbildade personer som beviljats tillstand att utdva yrke eller sddana yrkesutbildade
personer med skyddad yrkesbeteckning som avses i lagen om yrkesutbildade personer inom
hilso- och sjukvarden. Den verksamhet som utférs av en annan person dn en yrkesutbildad
person inom hélso- och sjukvéarden anses ocksé vara hilso- och sjukvérd, om det &r friga om
sddan hantering av patienter som har samband med den totala virden av en patient och som
sker 1 en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard.

Verksamhetsenheter for hilso- och sjukvéard ar de tjansteproducenter som avses i lagen om
ordnande av social- och hédlsovéard och i lagen om produktion av social- och hélsotjdnster.
Sadana tjansteproducenter dr sjukhus och separata verksamhetsenheter, privata foretag som
producerar hilso- och sjukvardstjinster samt sjukhusen i landskapet Aland, statens
sinnessjukhus, sjukvardsinrittningar som ar underordnade forsvarsmakten,
sjukvérdsinréttningar som ar underordnade gransbevakningsvisendet och
sjukvérdsinréttningar som dr underordnade Enheten for hdlso- och sjukvard for fangar.

I vissa fall kan hélso- och sjukvérd ges i samband med en tjanst som hor till socialvérden.
Socialservice dr t.ex. sddan hemservice och boendeservice enligt socialvirdslagen
(1301/2014) som inbegriper bl.a. service-hus for dldre, alderdomshem, tjanster for personer
med funktionsnedséttning samt specialomsorger om utvecklingsstorda. Dessa tjénster
motsvarar till sitt innehall vanligen inte hélso- och sjukvérd, fastdn yrkesutbildade personer
inom halso- och sjukvarden arbetar inom dessa enheter. Den hélso- och sjukvéard som yrkes-
utbildade personer inom hélso- och sjukvarden ger pa t.ex. &lderdomshem omfattas av
patientskadelagens tillimpningsomréde. Detsamma géller hemsjukvard. Den hjédlp med de
dagliga rutinerna, sdsom maltider och personlig hygien, som klienterna ges pa alderdomshem
ar ddremot inte hélso- och sjukvard utan véardarbete och pa denna verksamhet tillimpas inte
patientskadelagen.

Personskador som orsakats en patient under sjuktransport i samband med hélso- och sjukvérd
omfattas ocksd av patientskadelagen. Nodcentralerna ér ddremot inte verksamhetsenheter for
hélso- och sjukvard och deras verksamhet omfattas séledes i regel inte av tillimpningsomradet
for patientskadelagen. En nddcentral kallar en sjuktransportenhet eller enhet for forsta insatsen
till olycksplatsen sa att patienten inledningsvis kan fa vard av antingen en sjukvardsenhet eller
en enhet for fOrsta insatsen som omfattas av patientskadelagens tillimpningsomrade. En
personskada som orsakas av nddcentralens eller enheten for forsta insatsens verksamhet kan
vara en foljd av att bl.a. behovet av fortsatt vard bedoms fel och patienten inte transporteras
eller styrs till &ndamaélsenlig fortsatt vard.

De sé kallade enheterna for forsta insatsen ingar i det graderade systemet for prehospital
akutsjukvard och med dem avses de andra riddningsenheter &n ambulanser som &r ndrmast
olycksplatsen och skickas till en patient i ndd och som kan vidta omedelbara &tgérder for att
trygga patientens basala livsfunktioner, ge effektiviserad forsta hjélp och beddma patientens
tillstdnd och rapportera vidare om tillstindet. En enhet for forsta insatsen kan vara t.ex. en
rdddningsbil, en polisbil eller ett sjordddningsfartyg dir det finns minst en person som har fatt
den utbildning som kréavs for forsta insatsen. Den prehospitala akutsjukvard som ges av en
enhet for forsta insatsen omfattas som en del av hélso- och sjukvéarden av patientskadelagens
tillimpningsomrade.

Patientskadelagens territoriella tillimpningsomréde
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Tillampningen av patientskadelagen &ar begriansad sa att lagen tillimpas endast inom Finlands
territorialgranser, dvs. hélso- och sjukvard som ges inom Finlands land-, luft- och
havsomraden. Patientskadelagen tillimpas pa all vard som ges i Finland oberoende av
patientens medborgarskap eller vanliga vistelseort.

Den territoriella begridnsningen av tillimpningen av patientskadelagen medfor att lagens
tillimpningsomrade inte omfattar personer som skickas eller sjdlv soker sig till ett annat land
for vard. Patientskadelagen tillampas inte heller da en patient pa initiativ eller uppdrag av en
finldndsk vérdinrittning har skickats utomlands for vard och inte heller d& parterna i en
vardrelation dr finldindare och varden ges utomlands. Situationer av det ovanndmnda slaget
uppkommer i praktiken t.ex. nédr en finlindsk vérdinrdttning inom den offentliga sektorn
skickar en person utomlands for vard genom att kopa en vardtjanst utomlands, eller genom
forfarandet med tillstand pa forhand enligt EU-férordning 883/2004.

I grénstrakterna i Lappland genomfors hélso- och sjukvarden i samarbete med Norge och
Sverige, vilket innebér att en finlindsk person vid behov vardas vid en vardinrdttning som
finns pé en annan stats territorium. Samarbetet har sedan 2007 baserat sig pé ett avtal mellan
Lapplands sjukvardsdistrikt samt motsvarande myndigheter i Norge och Sverige. Enheter for
prehospital akutsjukvard Gverskrider arligen rétt sa regelbundet grianserna, i praktiken framst
fran Finland till Sverige och fran Norge till Finland. Uppdragen inom prehospital akutsjukvard
uppgar arligen till tiotals uppdrag i1 bada riktningarna. Ocksa flera hundra &lédndska patienter
vardas érligen i Sverige. Detta péverkas i betydande grad utver av den tillgéngliga vérdens
innehdll ocksa av patientens vilja att vid en hélso- och sjukvérdsinréttning fa vérd pa sitt eget
modersmal. Pa t.ex. Finlands ambassader och i Finlands FN-trupper samt i samband med
andra fredsbevarande uppdrag utomlands ges det dessutom sjukvard déar bade patienten och
vardgivaren &dr finldndare. Det forekommer &dven situationer dar finldndska hélso- och
sjukvérdsenheter med sé& kallade ambulansflyg flyttar en finldndsk person som befinner sig
utomlands till vard i Finland. Ocksé i dessa situationer omfattas de skador som orsakats under
varden innan man kommit in 1 Finlands luftrum inte av patientskadelagens
tillimpningsomrade.

Med telemedicin avses sddan kontakt mellan en yrkesutbildad person inom hélso- och
sjukvérden och en patient dar de metoder som kommunikationstekniken erbjuder utnyttjas i
forskning, diagnostisering och medicinering. Telemedicinen har utvecklats till f6ljd av i
synnerhet den kommunikationstekniska utvecklingen. Den vérd som omfattas av telemedicin
har ansetts ingd i1 patientskadelagens tillimpningsomrade endast ndr bade vardgivaren och
patienten befinner sig 1 Finland. Om patienten ddremot sjalv direkt anlitar utlaindska hilso- och
sjukvardstjanster tillimpas inte patientskadelagen.

De situationer dér en utovare av hélso- och sjukvard som &r verksam i Finland skaffar hélso-
och sjukvards-tjanster fran utlandet (t.ex. rontgenbilder tolkas utomlands) eller konsulterar en
utlandsk aktor utan att patienten har en vardrelation med en vardgivare i utlandet anses som
vard som getts i Finland.

Att en patientforsdkring dr 1 kraft utanfor Finlands grénser dr problematiskt av flera orsaker.
Bestdmmelserna om det finska hélso- och sjukvardssystemet géiller inte vard som getts utanfor
landets granser. Detsamma géller bestémmelserna om tillgang till information och pé grund av
detta kan det vara svért att fa tillgang till tillricklig med information for att kunna avgora ett
skadedrende. En allmén utvidgning av lagens tillimpningsomrade s& att den géller utanfor
Finlands granser medfor en risk for hallbarheten i finansieringen av forsakringssystemet som
ar svar att bedoma pa forhand. Det leder ocksa till att Finlands offentliga hélso- och
sjukvardssystem och de privata foretag som ar verksamma i Finland i sista hand atminstone
delvis betalar kostnaderna for de patientskador som orsakats av vird som getts utomlands.
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Trots att medlemsstaterna enligt patientrorlighetsdirektivet ar forpliktade att se till att de har
dndamalsenliga ansvarsforsdkringar eller andra motsvarande erséttningssystem finns det i EU-
lagstiftningen inga uttdmmande bestdmmelser om obligatorisk patientforsdkring.
Utvidgningen av Finlands forsédkringssystem sa att det géller vrd som getts utomlands &r
dérfor inte heller nodvandigtvis omsesidig. Begrdnsningen av lagens tillimpningsomrade s
att lagen géller endast vard som getts i Finland har inte orsakat nigra betydande problem. Pa
grund av de orsaker som ndmns ovan dr det inte motiverat att allmidnt utvidga
patientskadelagens  territoriella  tillimpningsomrade. Patientskadelagens territoriella
tillimpningsomrade begrénsar endast erséttningen for patientskador och i lagen faststélls
sdledes inte var och under vilka forutsittningar en patient har rétt att f& vard i ndgot annat land
eller vilken slags samarbete som forekommer inom hélso- och sjukvarden mellan olika landers
hilso- och sjukvérdspersonal eller myndigheter.

Det finns dock vissa sérskilda situationer diar den vard som getts utanfor Finlands
territorialgrénser dr i den mén ordnad av Finlands offentliga hdlso- och sjukvardssystem att
det dr motiverat att utvidga lagens tillimpningsomrade {or att sdkerstilla likabehandlingen av
patienterna. Detta &r fallet d& en offentlig hélso- och sjukvardsenhet beslutar att den vard som
enheten svarar for ska ordnas utomlands t.ex. av den orsaken att varden inte &r tillgdnglig i
Finland och det 4r nodvéndigt att skicka patienten utomlands for vard med tanke pa patientens
hélsotillstdand. En sadan situation kan uppkomma t.ex. om en mycket séllsynt sjukdom kréver
vard som inte &r tillgénglig i Finland eller om en skada eller sjukdom till sin karaktér &r sddan
att den forutsitter sérskilt krdvande vard som inte é&r tillgénglig i Finland. Sddana &r ocksé
situationer dér varden av en skada eller sjukdom kréver en medicinsk anordning som inte finns
i Finland eller alla anordningar som finns i Finland &r i anvidndning.

Forsakringsgivare

Patientforsdkring kan beviljas av ett forsékringsbolag som enligt forsékringsbolagslagen eller
lagen om utlédndska forsékringsbolag har rétt att i Finland bedriva forsdkringsrorelse som hor
till skadeforsdkringsklass 13 (allmidn ansvarighet) enligt lagen om forsékringsklasser
(526/2008). Enligt patientskadelagen dr Patientforsdkringscentralen skyldig att bevilja en
forsakring, om ett forsdkringsbolag har végrat att gora det. I lagen anges det inte uttryckligen
om Patientforsékringscentralen kan bevilja forsdkringar ocksd 1 andra fall. P&
Patientforsdkringscentralen tillimpas inte forsdkringsbolagslagen och séledes inte heller de
bestimmelser om solvens som géller forsékringsbolag. P& grund av bl.a. detta &r det inte
motiverat att centralen 1 fortsdttningen kan bevilja forsakringar.

Forsakringsskyldighet

Utovare av hélso- eller sjukvardsverksamhet ska ha en forsakring for ansvarighet som avses i
patientskadelagen. Detta géller bade den offentliga och den privata hélso- och
sjukvardssektorn. Skyldigheten géller savil verksamhetsenheter for hilso- och sjukvard som
sjalvstandiga yrkesutovare.

I den gillande lagen faststélls det inte i detalj vad som avses med utdvande av hélso- och
sjukvérd. Enligt forarbetena till patientskadelagen (RP 54/1986) skulle det med stod av det
allménna bemyndigandet att utfirda forordning i lagen senare utfirdas en forordning om
noggrannare bestdmning av forsdkringsskyldiga, men forordningen har inte utfirdats.
Tolkningen av bestimmelsen om forsakringsskyldighet baserar sig darfor pa de anvisningar
som Patientforsdkringscentralen har meddelat samt pa centralens och forsdkringsbolagens
praxis. Forsékringsskyldigheten reglerar individens och foretagens skyldigheter och det ska i
lag foreskrivas om detta pé ett tydligare och mer detaljerat sétt dn i nuldget. Huvudregeln
enligt forsakringsskyldigheten behdver dock inte éndras.
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Sjukvardsdistrikten dr i fraga om hélso- och sjukvérden inom den offentliga sektorn de
viktigaste forsdkringstagarna. I nuldget beviljas sjukvardsdistrikten, med undantag for ett
sjukvérdsdistrikt, patientforsékring av alla forsékringsbolag som bedriver patientforsdkring.
Detta gors i form av koassurans och forsékringarna formedlas av Patientforsékringscentralen.
Ett sjukvérdsdistrikts forsdkring ticker den hélso- och sjukvérdsverksamhet som bedrivs av
inrdttningar som kommunerna och samkommunerna inom distriktet dger och upprétthaller.
Till foljd av detta behdver enskilda verksamhetsenheter som sjukvardsdistriktet dger, sdésom
hilsocentraler och centralsjukhus, inte teckna en egen forsdkring. Sjukvardsdistriktets
forsdkring ticker alla personer som utdovar hilso- och sjukvardsverksamhet i arbets- eller
tjansteforhéllande hos verksamhetsenheter for hélso- och sjukvard. Ocksa studerande och
praktikanter jamstélls med personalen vid den verksamhetsenhet under vars tillsyn praktiken
sker. Om ett sjukvardsdistrikt i form av en kopt tjanst har skaffat hilso- eller sjukvardstjanster
av t.ex. ett foretag som formedlar hyrpersonal dr dock detta foretag forsdkringsskyldigt.
Finska statens inrdttningar ar ocksa forsdkringsskyldiga i fraga om den héilso- och sjukvard
som bedrivs vid dessa inréttningar.

Utover privata foretag som bedriver hélso- och sjukvérd dr ocksé de yrkesutbildade personer
inom hilso- och sjukvéarden som bedriver hélso- och sjukvardsverksamhet som sjélvstdndiga
yrkesutovare skyldiga att teckna en patientforsdkring. I praktiken avser detta personer som har
registrerats i det register som fors av Statens tillstdnds- och tillsynsmyndighet, i fortsittningen
Statens tillstdnds- och tillsynsmyndighet. Dessutom &r foretag som erbjuder prehospital
akutsjukvard forsdkringsskyldiga, trots att det inte alltid ar frdga om prehospital akutsjukvérd
som bedrivs av yrkesutbildade personer inom hilso- och sjukvarden. Foretag som erbjuder
sjuktransporttjanster med stod av sjuktransporttillstind 4r ocksa forsakringsskyldiga.
Forsékringsskyldigheten géller dven apotekens distribution av de receptbelagda likemedel
som de séljer.

Niér det giller personal i arbetsavtalsforhallande ér arbetsgivaren forsékringsskyldig ocksa nér
arbetskraft hyrs ut till andra. I dessa situationer har det i viss man varit oklart om en
yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden omfattas av den uthyrande aktorens eller det
hyrande samfundets forsékring, samt séledes ocksa vilken forsidkring som ticker en skada.

Flera fackforbund och intressebevakningsbyréer, sdsom Suomen Liadkariliitto — Finlands
Lakarforbund ry, Tehy rf med medlemsorganisationer, Suomen Hammaslddkariliitto —
Finlands Tandlakarférbund ry och Suomen Psykologiliitto ry, har en grupp- eller
gruppforménsforsdkring som avses i lagen om forsékringsavtal. I och med gruppforsikringen
ar sjalvstandiga yrkesutdovare som dr medlemmar i ett forbund automatiskt forsdkrade nar de
betalat forbundets medlemsavgift och behover inte betala en separat forsdkringspremie till
forsdkringsbolagen. Om en medlem i ett forbund sjélv ska betala forsékringspremien &r det
frdga om en sé kallad gruppformansforsidkring. En stor del av de sjélvstindiga yrkesutovarna
inom hélso- och sjukvarden skoter i praktiken sin forsdkringsskyldighet med stdd av
forbundens grupp- eller gruppformansforsikring. P4 dessa forsdkringsformer tillimpas de
bestammelser om grupp- och gruppférmansforsakringar som finns i lagen om forsakringsavtal
eftersom det inte finns sdrskilda bestimmelser om dem i patientskadelagen.

I patientskadelagen finns det ingen uttrycklig bestimmelse om huruvida det foreligger en
forsdkringsskyldighet nédr en yrkesutbildad person inom hilso- och sjukvérden pé sin fritid
utanfor verksamhetsenheten for hilso- och sjukvard ger hjélp at en person som é&r i behov av
brédskande vard. Med beaktande av sdrdragen hos dessa tillfilliga situationer &r det inte
dndamalsenligt och inte heller i praktiken mojligt att krdva att en patientforsédkring ska
tecknas. Ocksé i dessa situationer dr det motiverat att eventuella patientskador ersétts med stod
av patientforsdkringssystemet.
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Det gar inte att genom avtal frigoéra sig fran den lagstadgade forsdkringsskyldigheten. Inte
heller i det fallet att ndgon annan &n den som enligt lag dr forsdkringsskyldig har tecknat en
forsdkring befrias en forsdkringsskyldig utdvare av hilso- och sjukvard fran
forsdkringsskyldigheten eller betalningen av forsékringspremien. Den som é&r skyldig att
teckna en forsdkring péfors déarfor en avgift som motsvarar forsdkringspremien samt en
forsummelseavgift, om den avtalspart som forbundit sig att skota om forsakringen forsummar
att teckna en forsdkring. Den forsdkringsskyldiga kan darefter ha mojlighet att krdva
skadestand av avtalsparten pa basis av avtalsbrott.

De tjénster som erbjuds av personer som ger vérd enligt den sé kallade naturldkemetoden, t.ex.
personer som utdvar homeopati, anses inte vara hélso- och sjukvérd. Darfor ar den som
erbjuder sadana tjanster inte heller skyldig att teckna en patientforsakring.

Forsédkringsbolags och Patientforsdkringscentralens skyldighet att bevilja forsakring

Trots att den som bedriver sddan verksamhet som avses i patientskadelagen dr skyldig att
teckna en forsékring, anges det inte i lagen att ett forsdkringsbolag ér skyldigt att bevilja en
forsdkring och inte heller pa vilka grunder ett forsdkringsbolag kan vigra att bevilja en
forsakring. Enligt lagen &r Patientforsékringscentralen skyldig att bevilja en forsékring, om ett
forsakringsbolag har végrat att géra det. Med beaktande av patientforsdkringens lagstadgade
karaktir 4r det motiverat att pd samma sidtt som i frdga om de andra lagstadgade
skadeforsékringarna faststélla att forsédkringsbolag dr skyldiga att bevilja en forsdkring.
Patientforsdkringscentralens skyldighet att bevilja en forsikring kan samtidigt slopas.

Forsékringspremier och skadehistoria

Nér det géller skadeforsékring faststéiller varje enskilt forsékringsbolag forsakringspremiens
storlek. Det har dock ansetts behovligt att for de lagstadgade forsdkringarna faststilla vissa
allménna principer som ett forsdkringsbolag ska iaktta ndr det Dbestdmmer
forsdkringspremierna. Enligt patientskadelagen ska forsdkringspremierna berdknas med
beaktande av tryggandet av de forsdkrades formaner. Dessutom krdvs det att
forsdkringspremierna dr skdliga 1 forhallande till kostnaderna for forsékringarna.
Bestimmelserna om de allménna principerna for bestimmande av forsdkringspremierna i
patientskadelagen &r mindre omfattande &n bestdmmelserna 1 trafikforsékringslagen
(460/2016) och i lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar (459/2015). I dessa
lagar anges det dessutom att ett forsdkringsbolag ska ha berdkningsgrunder for
forsakringspremier (premiegrunder), av vilka det framgar hur forsékringspremierna bestims,
och att premiegrunderna ska tillimpas enhetligt pa alla forsdkringstagare. Den risk som ska
forsikras ska ocksé beaktas nér forsékringspremierna bestéms. Det finns till denna del skél att
precisera bestimmelserna i patientforsékringslagen for att bestimmelserna om de lagstadgade
skadeforsékringsgrenarna ska kunna forenhetligas.

Enligt trafikforsakringslagen har en forsdkringstagare rétt att av forsakringsbolaget fa ett intyg
over de skador for vilka erséttningar har betalats ur forsékringen (skadehistorieuppgifter).
Forsékringsbolaget ska pd begéran av forsakringstagaren skicka skadehistorieuppgifterna till
ett annat forsdkringsbolag nidr fOrsdkringstagaren Overfor en forsdkring till ett annat
forsdkringsbolag eller tecknar en forsakring for ett motsvarande fordon. I lagen om olycksfall i
arbetet och om yrkessjukdomar finns bestimmelser av motsvarande slag. I patientskadelagen
finns det inga bestimmelser om skadehistorieuppgifter eller om 6verforing av dem fréan ett
forsdkringsbolag till ett annat. Bestimmelser om detta skulle dock vara motiverade eftersom
forsikringsgrenen ér lagstadgad.
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Skatt pa forsdkringspremie enligt lagen om skatt pd vissa forsdkringspremier (664/1966)
betalas inte pa for-sakringspremierna for patientforsékringen.

Forsummelse av forsékringsskyldigheten och forsékringspremien

Om forsékringsskyldigheten har forsummats ska Patientforsdkringscentralen bestimma en
forhojd forsdkringspremie och ta ut denna premie av den som underlétit att teckna en
forsdkring. Premien far vara hogst tiofaldig. I praktiken har det maximibelopp som lagen
tilléter inte tagits ut, utan den forhdjda forsakringspremien har varit trefaldig under hela tiden
for forsummelsen, om ingen skada har intrdffat. Om en skada har intréffat under tiden for
forsummelsen av forsdkringsskyldigheten ska det for aret da skadan intréffade tas ut en
sexfaldig premie som motsvarar forsdkringspremien. Det dr behovligt att sdnka forhdjningens
maximibelopp. En forhojd forsidkringspremie dr pd samma sitt som forsakringspremien direkt
utsokbar utan dom eller beslut.

Niér olika alternativ att genomfora eventuella édndringar av bestimmelserna om forsummelse
av forsdkrings-skyldigheten végs ska hédnsyn tas till grundlagsutskottets utldtanden (GrUU
32/2005 rd, GrUU 55/2005 rd, GrUU 57/2010 rd och GrUU 15/2012 rd) i vilka det
konstateras att da bestimmande av en administrativ pafoljd inbegriper betydande utévning av
offentlig makt enligt 124 § i grundlagen kan uppgiften inte anfortros andra &n myndigheter. P&
grund av detta ska uppgiften att paféra en forsummelseavgift Overforas fran
Patientforsdkringscentralen till en myndighet.

Pa en forsdkringspremie som inte har betalats inom utsatt tid tas det ut drojsmalsrénta.
Forsékringspremier ar direkt utsdkbara utan dom eller beslut till f61jd av att patientforsikring
ar en lagstadgad forsékring.

Om den forsékringsskyldiga inte betalar forsdkringspremierna kan forsdkringsbolaget séga
upp forsékringen i slutet av den forsékringsperiod under vilken premien inte har betalats i sin
helhet. Den forsékringsskyldiga kan dérefter teckna en fOrsdkring hos ett annat
forsakringsbolag och, om ocksa alla andra bolag végrar att bevilja en forsdkring, kan den
forsakringsskyldiga 1 sista hand beviljas en forsékring av Patientforsékringscentralen.
Forséakringsbolag kan i fortsattningen inte ha rétt att sdga upp en forsdkring pa grund av att
forsdkringspremierna inte dr betalda eftersom Patientforsdkringscentralen inte ldngre kan
bevilja forsdkringar. En forsékring forblir sdledes i kraft ocksd i det fallet att en
forsakringstagare upprepade ganger forsummar att betala forséakringspremierna.

Forutsittningarna for rétt till ersittning

Betalning av erséttning ur en patientforsékring forutsétter att en personskada har orsakats i
samband med hélso- och sjukvardsverksamhet. Ersdttning for en personskada &r inte bunden
till skadestindsansvaret for en utovare av hilso- och sjukvardsverksamhet, utan en
patientskada ersdtts under de foOrutsittningar som anges i1 patientskadelagen trots att
skadevallaren inte orsakat skadan av oaktsamhet. En skada kan erséttas ur en forsakring ocksa
i det fallet att den har orsakats uppsétligen eller av grov oaktsamhet i samband med hélso- och
sjukvardsverksambhet.

En grundldggande forutsittning for ersittning for en patientskada &r ett orsakssamband mellan
den verksamhet som bedrivits och de skadepaféljder som den orsakat. En patientskada som
ersétts som ett sd kallat vardfel ska sannolikt ha orsakats av undersdkning, behandling och
vard eller ndgon annan motsvarande étgérd eller av att en sddan forsummats. Vid vardfel dr en
forutsattning dessutom att en erfaren yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden skulle
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ha undersokt, behandlat och vardat patienten eller i Ovrigt vidtagit atgdrder som avser
patienten pa nagot annat sitt och darigenom sannolikt skulle ha undvikit skadan.

Som patientskada ersétts personskada som orsakas av fel i en sjukvérdsprodukt eller
sjukvérdsanordning som anvénts vid undersokning, behandling och véard eller nagon annan
motsvarande atgard. Det ska uttryckligen vara fraga om en produkt eller anordning som
anvénts vid vardhindelsen. Patientskador som beréttigar till ersittning &r t.ex. skador som
orsakats av att en sjukhussing gatt sonder. Fel i produkter som implanterats i en patient,
sasom implantat, ledproteser och pacemaker, och de personskador som orsakas av dessa fel
omfattas diremot inte av erséttningen enligt patientskadelagen. Ansvaret for fel i saddana
produkter faststills pd basis av produktansvarslagen (694/1990) enligt vilken den som har
tillverkat, marknadsfort eller importerat dessa produkter dr ansvarsskyldig. Fel i en produkt
innebér att produkten inte fungerar som den ska. Om en produkt eller anordning ddremot har
anviants pa ett annat sdtt dn tillverkaren har avsett och detta orsakar en skada, bedoms
erséittningen for den skada som produkten som anvénts vid vardhédndelsen orsakat i enlighet
med huvudregeln om erséttning for vardfel. Det ska i detta fall bedomas om skadan hade
kunnat undvikas genom att férfara pa samma sitt som en erfaren yrkesutbildad person.

Att ansdka om erséttning pa basis av produktansvarslagen ar for en patient mer krdvande dn
att ansoka om ersittning pa basis av patientskadelagen. Nér en patient ansdker om ersittning
enligt produktansvarslagen blir patienten tvungen att bevisa att produktens bristfélliga
sdkerhet eller felet i produkten har ett direkt orsakssamband med skadan. I praktiken kan det
vara mycket svért eller till och med omgjligt for en patient att skaffa bevis pa en produkts
bristfélliga sdkerhet eller ett fel i en produkt och det direkta orsakssambandet med
personskadan. Dessutom kan patienten, om den som tillverkat eller importerat produkten eller
det forsdkringsbolag som beviljat tillverkaren eller importéren ansvarsforsikring végrar att
betala ersdttning, bli tvungen att kréva erséttning enligt produktansvarslagen genom att vicka
talan i domstol. Bevisbordan enligt patientskadelagen é&r lindrigare &n i frdga om
produktansvar. For att fa patientskadeerséttning racker det med att det dr sannolikt att en
personskada har orsakats i samband med undersokning eller behandling och vard av en patient
under de forutsdttningar som anges i patientskadelagen. For att patienternas rattsskydd ska
kunna forbdttras dr det motiverat att de personskador som orsakas av fel i produkter som
implanteras i en patient ska erséttas ur patientforsékringen.

Erséttning enligt patientskadelagen betalas dessutom for skador till foljd av olycksfall som har
orsakats 1 samband med en undersdknings- eller vardatgérd eller ndgon annan motsvarande
atgdrd eller t.ex. till f6ljd av brand i en behandlingslokal eller en behandlingsutrustning eller
av nagon annan skada i en behandlingslokal eller i en behandlingsutrustning.
Patientforsdkringen tdcker ocksé skador som har orsakats av distribution av receptbelagd
medicin i strid med lag eller forordning eller foreskrifter som utférdats med stdd av dem.

Som infektionsskada ersitts en sadan personskada som orsakats av en infektion och som
patienten inte behover tdla med beaktande av infektionsrisken i samband med vérden,
allvarlighetsgraden av den skada som infektionen orsakat, arten av och svarighetsgraden hos
den sjukdom eller den skada som behandlats och vérdats samt patientens hélsotillstand 1
ovrigt. Med avvikelse fran den s& kallade oskéliga skada som ndmns nedan fOrutsitter
erséttning for infektionsskada inte att infektionen orsakar patienten bestdende och svara men.

Oskaliga skador som en patient ersitts for ar personskador som orsakats av hélso- och
sjukvard, om det ar friga om en f6ljd som orsakat en bestadende svér sjukdom eller skada eller
lett till doden, och skadan &r oskélig med beaktande av hur allvarlig skadan &r, arten av och
svarighetsgraden hos den sjukdom eller den skada som behandlats och vérdats, den allménna
sannolikheten for skadan och hur stor skaderisken &r i det enskilda fallet i friga samt
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patientens hélsotillstdnd i &vrigt. Avsikten med bestdmmelsen &r att garantera en patient
ersittning i en situation ddr undersdkningen eller behandlingen och vérden av en relativt
lindrig sjukdom orsakar Overraskande och sviara men trots &ndamalsenlig vard. I
ersittningspraxis for patientforsdkring, patientskadendmndens avgdrandepraxis samt
rattspraxis anses en sjukdom eller skada vara allvarlig nidr den kan placeras i minst
invaliditetsklass 7—=8 enligt vad som anges i social- och hilsovardsministeriets forordning om
invaliditetsklassificeringen enligt lagen om olycksfallsforsakring (1649/2009). Skador som i
den akuta fasen kan vara mycket allvarliga och kriva ldngvarig vard, men som inte orsakar
bestdende men eller vars foljder &r lindrigare dn skadeersittningen fOrutsitter, berédttigar
saledes inte till ersittning.

Gemensamt for infektionsskador och de skador som ersitts pa basis av oskélighet &r att det
inte av ndgondera typen av skador forutsitts att varden inte skulle ha varit andamaélsenlig.
Skillnaden mellan grunderna for erséttning for personskador pd basis av oskélighet och
ersittning for personskador som orsakats av infektioner &r dock trots den likartade
grundldggande utgangspunkten betydande eftersom det i fraga om erséttning for infektioner
inte forutsétts att skadorna ér bestdende. Skillnaden kunde minskas t.ex. genom att sidnka
troskeln for bedomningen av oskélighet eller hoja troskeln for ersédttningen for personskador
som orsakats av infektioner genom att krdva att deras foljder ska vara oskéliga. De nimnda
andringarna skulle ha motsatta effekter pa patienternas forsdkringsskydd. Att troskeln for
bedomningen av oskilighet sidnks skulle forbattra forsékringsskyddet och att troskeln for
erséttningen for infektioner hojs skulle forsdmra forsékringsskyddet. Om det {or att erséttning
ska betalas i fortséttningen récker med att en skada eller sjukdom é&r allvarlig eller att den har
lett till doden medfor dndringen sannolikt att antalet skador som ersdtts Okar i antal, att
storleken pad ersdttningsutgifterna stiger och att kostnaderna 1 anslutning till
ersattningshandldggningen oOkar. Eftersom bedomningen av de ndmnda &ndringarnas
konsekvenser dr forenad med betydande osdkerhet kan det inte anses motiverat att dndra den
géllande lagstiftningen.

Bestdmmande av erséttning samt ersittningsformaner

Eftersom ersdttning for en patientskada delvis baserar sig p& bestimmelserna i
skadestdndslagen tillimpas ocksd de allminna skadestandsrittsliga principerna. Dessa
principer &r bl.a. den sé kallade principen om full erséttning, berikandeférbudet och principen
om begrinsning av skada. Principen om full erséttning garanterar den skadelidandes ritt till
full ersdttning oberoende av skadans belopp. Det har inte faststillts ndgot maximibelopp for de
erséttningar som betalas pa basis av patientskadelagen. Med hjélp av ersdttningen ska den
skadelidande kunna uppnd samma stéllning som han eller hon skulle ha haft om inte
patientskadan hade intréffat. Erséttningen kan dock inte vara storre &n den skada som orsakats,
dvs. den skadelidande far inte bli rikare till f6ljd av ersittningen.

Principen om begrinsning av skada inbegriper den skadelidandes skyldighet att begrinsa
skadan, vilket 1 friga om patientforsdkringen betyder bl.a. att han eller hon i huvudsak ska
anlita formanliga sjukvardstjénster, dvs. vanligen offentliga sjukvardstjénster. Patient-
forsdkringsersattning kan dock betalas 1 enlighet med prisnivén inom den privata sektorn nér
det har varit medicinskt motiverat att anlita privata hélso- och sjukvardstjanster, sasom i
situationer diar behandling och vérd inte finns att tillgd inom den offentliga sektorn eller
kderna inom den offentliga sektorn visentligt skulle fordroja tillgdngen till behandling och
vard. Endast personskador ersitts enligt patientskadelagen. De typer av ersittningsformaner
som betalas med stdd av patientskadelagen bestims p& basis av skadestdndslagen. Den
skadelidande ersétts bl.a. for sjukvérdskostnader och andra behovliga kostnader,
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inkomstforlust, sveda, viark och andra tillfilliga men och bestdende men. Under de
forutsittningar som anges i skadestdndslagen kan bl.a. ersittning for begravningskostnader
och forlust av underhall betalas ut till ocksé andra personer &n den som lidit direkt skada.

I patientskadelagen och skadestdndslagen anges inte de erséttningsbelopp som ska betalas till
de skadelidande och i dessa lagar finns det inte heller nédgra anvisningar for berdkning av
ersattningsbelopp, med undantag for den ersdttning for inkomstforlust som ska betalas till
minderédriga. De ndrmare grunderna for och beloppen av ersittningsformanerna ska saledes
avgoras enligt patientskadenimndens praxis samt réttspraxis. Den skadelidandes
ersittningsansprak  ska 1 princip  beddmas  individuellt i  enlighet med
erséittningsbestimmelserna i skadestandslagen. I synnerhet trafikskadendmndens normer och
anvisningar, men ocksd de rekommendationer som meddelas av delegationen for
personskadedrenden paverkar bestimmandet av ersdttningarnas storlek. Patientskadornas
sardrag ska dock beaktas.

Ur patientforsidkringen betalas ersittning under en sa lang tid efter det att skadan intréaffat som
kriavs med tanke pa den patientskada som ersétts. Den erséttning for framtida inkomstforlust
eller forlust av underhdll som betalas till f6ljd av en personskada faststills enligt
skadestandslagen som periodisk erséttning. Erséttningen kan dock faststillas helt eller delvis
som engangsersittning, om det med beaktande av den erséttningsskyldiges
formogenhetsforhédllanden dr nddvéndigt for att sékra den skadelidandes erséttningsfordran,
eller om det med beaktande av erséttningens belopp ér &ndamalsenligt.

Pa basis av svéra skador betalas erséttningar ofta ut i flera artionden. Till exempel en person
som skadats som barn och forlorat sin arbetsforméga kan betalas erséttning for inkomstforlust
och for kostnader for sjukvéard under hela sin aterstdende livstid. Den erséttning som betalas
for inkomstforlust till foljd av bestdende arbetsoféorméga och for forlust av underhéll samt
andra fortlopande kostnader justeras kalenderérsvis med arbetspensionsindexet i enlighet med
lagen om pension for arbetstagare (395/2006). P& sa sitt sidkerstéills det att
ersattningsformanens kopkraft bevaras nar det reella penningvérdet sjunker.

Alla de ersittningsforméner som skadevallaren ansvarar for enligt skadestandslagen betalas
inte med stdd av patientskadelagen. Erséttning betalas inte till en person som statt den
omkomne sérskilt néra for de behovliga utgifter och den inkomstforlust som beror pé en
personskada som orsakats till f6ljd av dodsfallet. En person som statt den omkomne sérskilt
nira betalas inte heller erséttning for det lidande som dodsfallet orsakat. I dessa situationer ska
den skadelidandes anhoriga ans6ka om erséttning direkt av skadevallaren i stéllet for ur
patientforsdkringen. Detta kan motiveras med att inom hélso- och sjukvarden intréiffar det
mycket séllan skador som orsakas uppsétligen eller av grov oaktsamhet. Om de nidmnda
ersittningsformanerna ersattes ur patientforsékringen skulle man ofta bli tvungen att ta
stillning till graden av uppsat ocksa i fall dir en patientskada lett till doden och
ersittningsformanerna i fraga dock inte ska betalas. Detta skulle i ndgon man oOka de
administrativa kostnaderna. Att det gillande rittsldget bevaras betyder dock att en patients
anhoriga blir tvungna att av skadevéllaren ansoka om ersdttning. Detta avser i praktiken de
skadestdndsanspradk som anhoériga driver i samband med en straffprocess, och som denna typ
av situationer utan undantag leder till, och dir ocksa skadevallarens grad av uppsat ska
beddmas.

I motsats till vad som anges i skadestdndslagen har den skadelidande inte heller i det fallet att
en personskada har varit lindrig rétt till ersittning enligt patientskadelagen. Avsikten med
bestimmelsen &r att minska kostnaderna for handldggningen av ersittningar och i synnerhet
undvika situationer dér kostnaderna for handlédggningen av ett skadeédrende i betydande grad
overstiger beloppet av den erséttning som ska betalas. Begreppet lindrig skada definieras inte i

20



RP 298/2018 rd

lagen. Enligt erséttningspraxis for patientskador bedoms en lindrig personskada genom att
beakta hur allvarlig skadan eller sjukdomen &r liksom den ekonomiska forlust som skadan
eller sjukdomen innebér for patienten. Lindriga personskador ar t.ex. skrdmor i1 huden, smé
sar, blamirken och motsvarande skador som ldker wutan att lidmna spéar. I
patientskadenimndens avgorandepraxis har grinsen for en lindrig skada varit 200 euro. Den
skadelidande har ritt att av skadevallaren krdva ersdttning for lindriga skador med stod av
skadestdndslagen. Att lindriga skador inte ersitts har inte observerats orsaka néagra sérskilda
problem. Av de orsaker som ndmns ovan kan det inte anses dndamalsenligt att ersittningen
utvidgas till att gélla ocksé dessa ofta mycket smé erséttningsférméner.

Eftersom patientforsékringen frdn och med ingangen av 2017 &r det priméra systemet for
ersattning for inkomstforlust 1 forhallande till arbetspensionslagarna dr det motiverat att det
mer ingdende &n i nuldget ocksd foreskrivs om yrkesinriktad rehabilitering som ersétts ur
patientforsdkringen och den inkomstforlust som betalas under tiden for rehabiliteringen. I och
med att projektet med totalreformen av patientskadelagen dnnu var under beredning nér
regeringens proposition som géllde pensionsreformen (RP 16/2015 rd) dverldimnades beslot
man att bestimmelserna om ersittning for rehabilitering ska beredas forst i samband med
totalreformen av lagstiftningen om patientforsékring. I patientskadelagen finns det inga
uttryckliga bestimmelser om erséttning for rehabilitering och inte heller om skyldigheten att
ersitta kostnaderna for yrkesinriktad rehabilitering. Ur patientforsdkringen ersitts daremot pa
basis av bestdmmelserna i skadestdndslagen de atgidrder som behdvs for att aterstélla och
upprétthélla den skadelidandes funktionsférméga, dvs. de kostnader som ingar i sd kallad
medicinsk rehabilitering. Dessa kostnader ersétts dock inte i lika stor utstrdckning och inte
heller utifran lika detaljerade bestimmelser som t.ex. nir det géller trafikforsdkring dér
bestimmelser om den rehabilitering som ersétts finns i separata lagar. Lagstiftningen som
géller medicinsk rehabilitering behover saledes inte dndras.

Ersiéttning for sjukvardskostnader

Enligt skadestdndslagen &r skadevéllaren skyldig att ersétta endast den direkta skada som
orsakats den skadelidande. I friga om kostnaderna for sjukvard som getts inom den offentliga
sektorn betyder detta den andel av klientavgiften som ska betalas av patienten. Skadevéllaren
ansvarar saledes inte for en indirekt skada, sdsom de kostnader som den offentliga hélso- och
sjukvarden orsakas och som klientavgifterna inte rdcker till for att ticka. I frdga om
trafikforsékring och forsikring for olycksfall i arbetet och yrkessjukdom har man avvikit frén
den ovanndmnda principen med stdd av det sd kallade fulla kostnadsansvaret for
sjukvérdskostnader, som borjade realiseras vid ingéngen av 2005. Det fulla kostnadsansvaret
géller sjukvard som getts i Finland och det innebdr att i frdga om t.ex. trafikforsdkringen
bekostar dgare och innehavare av motorfordon till denna del en del av de kostnader for den
offentliga hilso- och sjukvard som i dvrigt ticks med skattemedel. Med avvikelse fran dessa
forsdkringssystem bekostas dock kostnaderna for den offentliga hilso- och sjukvarden nér det
géller patientforsékring inte i enlighet med det fulla kostnadsansvaret, utan forsékringen
ersétter endast de virddags-, dtgérds- eller besdksavgifter enligt lagen om klientavgifter inom
social- och hélsovarden (734/1992) som ska betalas av den skadelidande. 1 fraga om de
vardkostnader som en skada orsakat den offentliga hélso- och sjukvérden ticks den andel som
overstiger klientavgiften saledes med skattemedel.

En patientskada som ska erséttas och som orsakats i samband med den behandling och vérd
som getts eller undersdkning som utforts av en privat tjdnsteleverantér inom hélso- och
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sjukvarden kan leda till att den skadelidande far fortsatt vard vid en vardenhet inom den
offentliga sektorn. Ocksé i dessa situationer far vardenheterna inom den offentliga sektorn
ersittning ur patientforsdkringen endast for patientens betalningsandel enligt lagen om
klientavgifter inom social- och hilsovarden, och inte for vardkostnaderna i sin helhet. Detta
kan 1 vissa situationer innebéra att ocksa mycket hoga sjukvérdskostnader som orsakats av en
patientskada riktas néstan helt och héllet till ndgon annan aktor 4n den utdvare av hilso- och
sjukvard som orsakat skadan. Ocksa en patient som har vardats vid en véardinrattning inom den
offentliga sektorn kan efter en patientskada fd vird vid en annan enhet inom den offentliga
sektorn. Aven i dessa situationer ersétts endast patientens betalningsandel. Det finns ingen
tillgénglig statistik 6ver hur ménga fall av ovanndmnda slag det har féorekommit eller hur stora
kostnader de har orsakat. I en omvénd situation dér en privat tjdnsteproducent ger vérd for en
komplikation som uppkommit till foljd av en patientskada som orsakats inom den offentliga
sektorn tar den privata tjansteproducenten ut full betalning for de kostnader som tjansten
orsakar.

For att det fulla kostnadsansvaret ska realiseras kan en patientskadas kostnadseffekt riktas fullt
ut till den forsdkring genom vilken den vard som patientskadan har orsakats i samband med ar
forsdkrad. Eftersom bestdmmelserna inte kan variera beroende pd om det dr frdga om en
offentlig eller privat aktdr borde full kostnadsmotsvarighet, om den genomfGrs, gélla alla
patientskador, dvs. ocksa situationer ddr den fortsatta vard som foljer pa en patientskada har
getts vid en annan vardinrttning inom den offentliga sektorn. Det fulla kostnadsansvaret dkar
konkurrensneutraliteten i den offentliga hélso- och sjukvarden och den privata hélso- och
sjukvérden i och med att de kostnader som en patientskada orsakar en verksamhetsenhet for
hilso- och sjukvérd inte beror pa om patienten efter skadan vardas inom den offentliga eller
privata sektorn eller vid en annan enhet inom den offentliga sektorn.

En o6verging till full kostnadsmotsvarighet skulle dock hoja de sjukvérdskostnader som
betalas ur patientforsékringen liksom ersattningsansvarets belopp. Detta skulle ocksé orsaka
administrativa tilliggskostnader som bor beddmas i forhéllande till de férdelar som dndringen
medfor. Syftet med patientforsdkringssystemet ar att ge de skadelidande ett forsakringsskydd
och mélet for systemet &r séledes inte och kan inte heller vara att sikerstélla att kostnaderna
for hilso- och sjukvérd i1 Ovrigt kanaliseras pa ett visst sétt. Ocksad i ovrigt dr det tdmligen
sannolikt att de fordelar som full kostnadsmotsvarighet medfor blir mindre &n de
administrativa kostnader som den orsakar. Social- och hélsovérdreformen okar de privata
foretagens andel i produktionen av hilso- och sjukvardstjanster, vilket ocksa leder till ett dkat
antal situationer dar foljderna av en patientskada som intrdffat inom den privata sektorn
behandlas och vardas vid en vardinréttning inom den offentliga sektorn. Det finns darfor skal
att f6lja upp hur sjukvardskostnaderna for patientskador riktas och saledes vid behov pa nytt
beddma mgjligheterna att infora full kostnadsmotsvarighet.

Sénkning eller forvégran av erséttning

Att 1 fraga om patientforsdkring gora ett avdrag pa grund av medverkan forutsdtter med
avvikelse fran skadestidndslagen att den skadelidande har forfarit uppsatligen eller av grov
oaktsamhet. Dessa fall dr i praktiken séllsynta eftersom de foljder som orsakats av en patients
egen verksamhet inte har ett orsakssamband med bedrivande av hélso- och sjukvérd. I
praktiken kan en sddan situation uppkomma nér en patient t.ex. har orsakat en brand vid en
sjukvardsenhet och patienten ocksa sjilv har skadats av branden.

Erséttningsforfarande

Patientforsidkringscentralen behandlar alla skadeanmilningar och skoéter all erséttning for
patientskador for forsdkringsbolagens rakning. Forsdkringsbolagen ar inte skyldiga och har
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inte heller rétt att skota ersittningsverksamheten pa basis av den forsdkring som de har
beviljat. Forsdkringsbolagen har séledes inte rétt att besluta vilka skador de ansvarar for och
vilka erséttningar som betalas pd basis av ett forsdkringsavtal som de ingétt. Ett
forsdkringsbolag &r skyldigt att till Patientforsékringscentralen betala erséttningsutgifterna for
de patientskador som giller de forsdkringar som bolaget beviljat samt kostnaderna for
handldaggningen av ett drende. Detta exceptionella forfarande &r ett resultat av att
handldggningen av patientskador krdver sérskilt medicinskt kunnande och handlaggningen av
ersittning for patientskador till sin karaktir inte till alla delar kan jdmstdllas med
handlaggningen av personskador inom andra forsdkringsgrenar. Sédrskilt inom den privata
sektorn kan personer som dr forsékrade genom flera olika patientforsékringar delta i
undersokningen, behandlingen och vérden av en patient. Verksamheten bedéms dock som en
helhet, vilket skulle vara mycket svart om erséttningshandlaggningen skulle skotas separat for
varje enskild forsakring.

Den skadelidande ska i stille for av skadevallaren alltid direkt av Patientforsidkringscentralen
krdva den ersittning som ska betalas med stdd av patientskadelagen. Ett ersdttningsansprak
ska framstéllas inom tre ar efter det att den skadelidande fick kinnedom om skadan eller borde
ha ként till skadan. Patientforsdkringscentralen ska pa eget initiativ se till att ett
ersattningsiarende utreds tillrackligt. Detta innebar utredning av om det skadefall som anmalts
till centralen géller en patientskada som beréittigar till erséittning Patientforsdkringscentralen
avgor sjélv sitt ersittningsansvar och centralen dr i sin prévning inte bunden av t.ex. den
bedomning som instansen som vérdat patienten gett om huruvida det ar fraga om en
patientskada som beréttigar till ersittning.

Dessutom ska Patientforsdkringscentralen reda ut till vilka ersdttningar en patientskada
berdttigar, ocksd 1 det fallet att den skadelidande inte fOrstar att krdva en viss
ersittningsformén eller har krdvt en ldgre ersittning 4n vad som anges 1 t.ex.
trafikskadendimndens rekommendationer som i tillimpliga delar tillimpas pa
patientforsékring. Patientforsékringscentralen ér ocksa skyldig att skaffa en tillaggsutredning
ndr de utredningar som ldmnats inte &r tillrickliga. Eftersom Patientforsdkringscentralen i
allménhet inte har kdinnedom om de kostnader som skador fororsakat ska den skadelidande
dock ansoka om ersdttning for de sjukvardskostnader och Ovriga utgifter som fororsakats
honom eller henne. Patientforsékringscentralen  betalar  under  tiden  for
erséttningshandldggningen ocksd den s& kallade ostridiga delen av ersdttningarna, om en
overenskommelse om t.ex. skadebeloppet inte kan nés.

Patientforsdkringscentralen ska for att undvika att bli skyldig att betala rdnta betala ersittning
for en patientskada inom tre manader fran utgangen av den kalenderménad da den
skadelidande har framstdllt sina ansprdk hos Patientforsdkringscentralen samt till
Patientforsidkringscentralen ldmnat en utredning om ersdttningens grund och belopp som
skéligen kan kridvas av den skadelidande med beaktande av centralens mdjligheter att skaffa
en utredning. Trots att tidsfristen pd tre ménader &r klart ldngre 4n tex. i lagen om
forsakringsavtal, som tillimpas pé frivilliga forsékringar, kan tidsfristen anses motiverad med
beaktande av patientforsdkringens sdrdrag. Nér det géiller patientforsdkringen maste det for
alla skadeanmélningar goras en grundlig medicinsk och juridisk beddmning som ofta kréver
en hog grad av sakkunskap. Detta géller ocksa de ersattningsdrenden dér 16sningen &r positiv
med tanke pa ersittningssokanden.

Om utbetalningen av ersittning for patientskada fordrdjs, ska Patientforsdkringscentralen
betala den fordrojda erséttningen forhojd for drojsmélstiden. Drojsmélsrantan kallas forhdjd
erséttning av skatteméssiga orsaker. Den forhdjda erséttning som ska betalas for pensioner och
for erséttningar for inkomstforlust &r beskattningsbar forvarvsinkomst. Om ocksd den
huvudsakliga betalningen é&r skattefri for mottagaren, sdsom kostnadserséttningar samt
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ersittningar som betalas for tillfalliga och bestdende men, ar ocksa den forhéjda erséttningen
skattefri. Den skattemissiga behandlingen av forhdjd ersdttning foljer saledes den
skatteméssiga behandlingen av den huvudsakliga betalningen. Lagen &r okomplicerad med
tanke pa bade Patientforsékringscentralen och ersattningstagaren.

I patientskadelagen och forsdkringsbolagslagen finns det bestimmelser om forsékringsbolags
ratt att fa och ldmna ut de uppgifter som behdvs i samband med ett ersattningsforfarande.
Bestimmelser om sekretess och om undantag som géller sekretess finns i huvudsak i
forsdkringsbolagslagen. Bestimmelserna om Patientforsékringscentralens ritt att fa
upplysningar och ldmna ut upplysningar r inte till alla delar tillrdckligt noggrant avgrinsade.

Andra ersattningssystems inverkan pa den skadelidandes rétt att fa ersdttning

Nar en patient behandlas och vardas for en sjukdom eller skada omfattas patienten i allménhet
av nagot erséttnings- eller forménssystem. Om patienten i samband med detta rékar ut for en
patientskada kan han eller hon ha rétt att med stdd av ett annat primért formans- eller
ersittningssystem f& erséttning for foljderna av patientskadan. Omfattningen av
patientforsdkringens ersittningsansvar klarnar i praktiken senare.

P& samordningen av ersittning mellan de olika forsdkringssystemen och de pensioner och
andra ersdttningar som betalas ur systemen ska, om inte ndgot annat foreskrivs, tillimpas de
allménna principerna inom skadestdndsritten, sdsom principerna om full erséttning och
berikandeforbudet. Om det inte dr fraga om ett allmént ersittningssystem med stod av vilket
erséttning betalas oberoende av orsaken till skadefallet, sdésom folkpension, sjukforsdkring och
arbetspension, utgor orsakssambandet mellan skadan och dess foljder inte grund for ur vilket
system erséttning ska betalas, utan det maste i lag tas stéllning till forhallande mellan
systemen.

Enligt huvudregeln i lagen &r den skadelidandes rétt till erséttning ur patientforsékringen
oberoende av om patienten har rétt att fa erséttning pa basis av ndgon annan lag. Det ar i
praktiken dock ritt sédllan som en skadelidande forst ansdker om ersdttning ur
patientforsdkringen, utan den skadelidande har ofta redan hunnit fa erséittning med stod av ett
annat system. Patientforsikringen &r med avvikelse fran huvudregeln ett sekundirt
ersittningssystem med tanke pd den skadelidande nér det géller de ersittningar for
inkomstforlust och forlust av underhéll som betalas till den skadelidande. J&dmfort med de
forméner som t.ex. FPA betalar med stdd av sjukforsdkringslagen och folkpensionslagen ska
saledes den skadelidande betalas erséttning ur patientforsidkringen endast om ersittningen
Overstiger erséttningen enligt de nimnda lagarna. I vissa fall som i praktiken &r rétt sdllsynta
kan Patientforsikringscentralen trots vad som ndmns ovan betala den skadelidande den del av
en ersdttning eller formén som ska betalas med stod av ndgon annan lag, forutsatt att den
skadelidandes utkomst i annat fall uppenbarligen skulle dventyras. Patientforsékringen dr dock
med undantag frdn vad som ndmns ovan ett primért ersdttningsystem i forhallande till de
formaner enligt arbetspensionslagarna som betalas med anledning av inkomstforlust och
forlust av underhall.

Sénkning av erséttning som betalas med stod av ndgon annan lag samt
Patientforsdkringscentralens regressrétt

Om den skadelidande pa basis av ett lagakraftvunnet beslut redan tidigare med stéd av ett
annat ersittning-system har betalts eller kommer att betalas en ersittning eller formén som
motsvarar erséttningen som betalas ur patientforsékringen, har patienten inte rétt att f4 en
erséittningsbetalning tva génger. Patientforsékringscentralen har i detta fall ratt att dra av den
erséittning som betalats med stdd av en annan lag ocksé nér patientforsékringen dr det priméra

24



RP 298/2018 rd

systemet. Den som betalar en motsvarande formén enligt en annan lag kan ha ritt att av
Patientforsdkringscentralen fa tillbaka det belopp som motsvarar ersittningen.

Om erséttning redan har hunnit betalas ur patientforsékringen trots att patientforsékringen ar
det sekundira erséttningsystemet ska dock den skadelidandes rétt att fa ersattning med stod av
ett ersittnings- eller formanssystem som dr primért i forhallande till patientférsidkringen
overforas till Patientforsakringscentralen till hogst det belopp som motsvarar den ersittning
som Patientforsakringscentralen betalat.

Forséakringsanstaltens regressrétt mot Patientforsékringscentralen

I friga om forméns- och ersittningssystem som grundar sig pa orsaken till ett skadefall, sdsom
patientforsikring, trafikforsdkring och forsdkring for olycksfall i arbetet och yrkessjukdom,
riktas foljderna av ett skadefall och de kostnader som f6ljderna foranleder till det
ersittningsystem som foljderna har ett orsakssamband med. Patientforsékringen omfattar
endast de skadepéafoljder som har ett orsakssamband med den patientskada som intréaffat. En
forsdkringsanstalts regressritt kan uppkomma i bl.a. dessa och andra situationer som géller s&
kallad specificering av erséttning och dér ersdttning redan har betalts for den priméra skada
eller sjukdom for vilken den vard som lett till patientskadan har getts med stod av
trafikforsdkringslagen, lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
olycksfalls- och pensionsskydd for idrottsutovare (276/2009) eller lagen om olycksfall i
militértjanst (1211/1990). Eftersom grunden for ersdttning enligt dessa lagar dr ett annat
skadefall dn ett skadefall som berédttigar till erséttning enligt patientskadelagen maéste
ersittningarna specificeras sd att respektive system omfattar den andel som har ett
orsakssamband med skadefallet och hor till dess ansvar. En pensionsanstalt som med stéd av
de lagar som avses i 3 § i lagen om pension for arbetstagare har betalat ut en
arbetspensionsformén till en skadelidande har dessutom rétt att dterfd den del av ersdttningen
for inkomstforlust eller forlust av underhall som den skadelidande skulle ha haft ritt till med
stod av patientskadelagen.

Kommunens regressriatt med stod av handikappservicelagen

I fraga om de forméner som kommunen betalar med stod av lagen om service och stod pé
grund av handikapp (380/1987, nedan handikappservicelagen), sdsom forméner {or
serviceboende, far Patientforsékringscentralen inte regressrétt mot kommunen, utan tvértom
ska kommunerna med stdd av sin atervinningsritt enligt handikappservicelagen av
Patientforsdkringscentralen kridva tillbaka de forméner som de betalat enligt de faktiska
kostnaderna. Detta avser ocksd den del av kostnaderna som inte ticks med de avgifter som tas
ut av servicetagarna och som skattebetalarna annars skulle vara tvungna att betala. Eftersom
formanerna enligt handikappservicelagen vanligen betalas till personer med svar
funktionsnedséttning i flera artionden medfor beredskapen for kommunernas &terkrav att
forsakringsbolagens ansvar for att betala erséttning ur patientforsékringen och osékerheten i
bedomningen av ansvaret okar i betydande grad. Det dr mycket svart att pa forhand exakt
bedoma de kostnader som orsakas av regressritten enligt handikappservicelagen. Denna
osékerhet kan ocksa minska forsékringsbolagens villighet att bedriva patientforsékring.

Eftersom en kommun ansvarar for ordnandet av bade den offentliga hélso- och sjukvarden och
funktionshinderservicen, géller de utgifter som orsakas av kommunens ovannidmnda
regressritt 1 huvudsak den kommunala ekonomin, men via statsandelarna ocksé
statsfinanserna. Eftersom patientforsdkringen innebér att kostnadsansvaret overfors mellan
kommunens olika aktorer, medfor regressanspraken att wutover fOrsdkringbolagens
ansvarsskuld okar ocksd kommunernas bokfOringsméssiga ansvar avsevért. Regressritten
tidigareldgger saledes den belastning pd den offentliga ekonomin som patientskador orsakar.
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Atervinningsritten kan dock i nigon man ocksi ha en slutgiltig inverkan pi en enskild
kommuns ekonomi.

Niér social- och héilsovérdsreformen triader i kraft den 1 januari 2021, dverfors ansvaret for att
ordna social- och hédlsovard fran kommunerna till landskapen. Genom det i regeringens
proposition RP 15/2017 rd ingéende forslaget till lag om inférande av landskapslagen, lagen
om ordnande av social- och hilsovard och lagen om ordnande av raddningsvésendet verfors
sjukvérdsdistriktens och samkommunernas ansvar till landskapen. Eftersom landskapet i
fortsdttningen svarar ocksa for kostnaderna for ordnandet av service med anledning av
funktionshinder, riktas i sista hand utgifterna for de regresskrav som baserar sig pa de ansvar
som &vergdr till landskapen till landskapen sjélva och den végen till staten.

I och med social- och hilsovardsreformen minskar slopandet av den enskilda kommunens
finansieringsansvar regressrittens betydelse i friga om omfordelningen av den offentliga
ekonomins utgifter. I synnerhet nir social- och hélsovardsreformen trader i kraft ar det till mer
skada &n nytta for den offentliga ekonomin att bibehalla regressritten enligt
handikappservicelagen. Av de orsaker som ndmns ovan kan det inte anses motiverat att nir
social- och hélsovardsreformen trader i kraft overfors kommunernas nuvarande regressratt
enligt handikappservicelagen till de av landskapen finansierade aktdrer som ordnar eller
producerar tjanster enligt handikappservicelagen. Ett forslag till slopande av regressritten
ingar den nya lag om funktionshinderservice som foreslds i regeringens proposition (RP
159/2018 rd), som ar under behandling i riksdagen.

Skadevéllarens ansvar och Patientforsékringscentralens ddrmed anslutna regressrétt

Patientforsdkringen &ar inte det lagstadgade primidra skadestdndssystemet nar det géller
skadestandsrittsligt véllandeansvar. Pa sa sétt kan erséttningsansprak enligt skadestandslagen
framstdllas direkt till en yrkesutbildad person inom hilso- och sjukvarden eller en
verksamhetsenhet for hélso- och sjukvard wutan att 4drendet handliggs av
Patientforsdkringscentralen. Skadestandsansprak framstélls i allménhet till yrkesutbildade
personer inom hilso- och sjukvirden i samband med en straffprocess. 1 detta fall &r
brottsbeteckningen vanligen vallande av personskada eller dodsvéllande. Yrkesutbildade
personer inom hilso- och sjukvarden eller verksamhetsenheter for hélso- och sjukvard kan
ocksa bli foremal for skadestandsansprak som grundar sig pé avtalsbrott.

I situationer dér det i domstol krévs erséttning for en patientskada av en yrkesutbildad person
inom hélso- och sjukvarden eller en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard enbart pé basis
av avtalsansvar eller vallande dr den skadelidandes stéllning vid betalningen av ersittningar
beroende av skadevallarens betalningsféormaga. Ocksad med tanke pé skadevallaren dr det
motiverat att en skada ersdtts ur patientforsakringen eftersom ersittningsansvaret till foljd av
t.ex. en skada som leder till att den skadelidande blir arbetsoformdgen kan vara mycket stort
och klart &verskrida skadevallarens betalningsforméga. Skyddet for skadevéllare kunde
forbdttras s& att nér det av yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden eller
verksamhetsenheter for hilso- och sjukvard kravs erséttning for en patientskada i domstol pa
basis av avtalsansvar eller véllande och skadan ska ersittas enligt patientskadelagen ska
anspraket forst framstéllas till Patientforsdkringscentralen. Centralen har darefter majlighet att
ansoka om erséttning av skadevéllaren med de begrénsningar som ndmns nedan.
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Nar Patientforsdkringscentralen har betalat erséttning till patienten 6verfors patientens ratt att
krava ersittning av skadevallaren till Patientforsdkringscentralen till den del erséttningen
motsvarar den erséttning som centralen har betalat. Patientforsékringscentralen kan med stod
av denna regressritt kréva erséttning av skadevallaren, dvs. av den som ansvarar for skadan
enligt lagstiftningen om skadestand. Patientforsékringscentralens regressritt har dock
begrdnsats sd att centralen har regressratt mot skadevallaren endast i de situationer dér
patientskadan har orsakats uppsatligen eller av grov oaktsamhet. Detta giller ocksd den som
ansvarar for en skada med stéd av produktansvarslagen (694/1990). Nar det giller
produktansvar dr dessa situationer i praktiken séllsynta, men de kan bli aktuella t.ex. i
samband med att ett operationsinstrument eller en rullstol gér sonder. Begrdnsningen av
regressrétten till endast skador som orsakats uppsétligen eller av grov oaktsamhet kan dock
inte anses motiverat nér ett samfund ar ansvarigt for en skada och det inte dr fraga om det
samfund som har beviljats den patientforsdkring ur vilken skadan har ersatts. I synnerhet om
skador som orsakats av sddana produkter for hélso- och sjukvard som &r avsedda att helt eller
delvis implanteras i en patients kropp i fortsédttningen ska erséttas ur patientforsékringen ar det
viktigt att Patientforsékringscentralen har regressritt mot den som &r ansvarig f{Or
produktansvarsskadan.

Fordelningssystemet

Enligt de grundliggande principerna for forsdkringsverksamheten bereder —sig
forsdkringsbolag i forviag genom fondavsittning pa de erséttningsutgifter som de i framtiden
kan bli tvungna att betala. P4 grund av de mycket svédra personskador som avses i lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, trafikforsdkringslagen och patientskadelagen blir
forsakringsbolagen tvungna att gora betydande avsattningar med tanke pa @ sitt
ersittningsansvar. Avsteg fran huvudregeln om skyldighet att gora fondavséttning har dock
gjorts inom dessa forsdkringsgrenar nédr det géller sddana erséttningar som det dr svért att
bedoma pa forhand. Ett finansieringssystem dér de kostnader som ska betalas varje ar
finansieras med de premier som samlas in det aret kallas for ett fordelningssystem.
Erséttningarna enligt fordelningssystemet ska i bokforingen héllas separata fran &vriga
ersattningar. Erséttningarna enligt fordelningssystemet antecknas inte i ett forsdkringsbolags
ansvarsskuld eftersom forsédkringsbolagen inte har nagon forsékringsrisk i friga om dem.

De bolag som bedriver patientforsékring deltar i finansieringen av de kostnader som técks
genom fordelningssystemet i proportion till premieinkomsterna fran patientforsikringen.
Forsakringsbolagen betalar sin andel av den finansiering som behovs for fordelningssystemet
till Patientforsdkringscentralen. Patientforsdkringscentralen utarbetar forhandsbedémningar av
de kostnader som respektive kalenderdr ska finansieras genom fordelningssystemet och
faststéller det slutliga beloppet av de kostnader som finansieras genom fordelningssystemet
och respektive bolags &rliga andel av finansieringen.

Fordelningssystemet enligt patientskadelagen dr i fraga om de kostnader som técks genom
systemet mer restriktivt dn fordelningssystemet enligt lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar  och  fordelningssystemet  enligt  trafikforsdkringslagen.  Genom
fordelningssystemet enligt patientskadelagen finansieras endast indexhdjningar av erséttningar
for inkomstforlust. Genom fordelningssystemet enligt lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar och fordelningssystemet enligt trafikforsékringslagen finansieras utover detta
ocksa bl.a. ersittningar for stora skador till den del som skadorna Gverskrider den grins som
anges 1 lagen samt ersittningar och kostnader for vissa skador som intraffat for 6ver nio ar
sedan. Ocksé kostnaderna for skadefall som intréffat i situationer dér det inte funnits nagon
forsdkring omfattas inom dessa forsdkringsgrenar av fordelningssystemet. Det dr motiverat att
dndra fordelningssystemet for patientforsakringen sé att det i sa stor utstrickning som mojligt
motsvarar fordelningssystemen for de ovriga lagstadgade skadeforsékringarna.
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Partsbehorighet i patientforsakringsdrenden

Patientforsdkringsavtal ingés mellan forsdkringsbolag och aktorer som bedriver hdlso- och
sjukvérdsverksamhet. Forsékringstagarna &r parter i drenden som géller forsdkringsavtalen och
de har rétt att f& uppgifter om forsékringspremierna och om grunderna fér dem samt om
antalet skador som ersatts ur forsdakringen och om erséttningsutgifterna.

I ett ersittningsdrende &dr endast den skadelidande och Patientforsédkringscentralen parter. Det
forsdkringsbolag som ansvarar for ersittningen &r séledes inte part i ett ersdttningsérende. Inte
heller en forsékringstagare som bedriver hilso- och sjukvérdsverksamhet kan anses vara part i
ett ersittningsdrende innan ett erséttningsbeslut har meddelats. Nér det ar fraga om
handlidggning av ett erséttningsdrende hos Patientforsiakringscentralen deltar den som bedriver
hilso- och sjukvardsverksamhet dock i ersdttningsprocessen genom att ldmna bl.a. uppgifter
om under vilka omstandigheter patientskadan intrdffat och om den vard som getts.

Enligt 21 § i grundlagen har var och en ritt att f4 ett beslut som géiller hans eller hennes
rattigheter och skyldigheter behandlat vid domstol. I hogsta forvaltningsdomstolens och
hogsta domstolens nyare rittspraxis har strdvan varit att tolka partsstdllningen i vidare
bemirkelse dn tidigare. Efter det att ett beslut har meddelats kan en forsdkringstagare som
bedriver hélso- och sjukvérdsverksamhet anses vara en part, om forsékringstagaren har ett
direkt réttsligt intresse som fOrutsdtter partsbehorighet. Detta &r fallet bla. nér
forsdkringstagaren har en sé kallad forsédkring med full sjdlvrisk.

Enligt etablerad tolkning har ett forsdkringsbolag inte ansetts ha ritt att Gverklaga ett
ersattningsidrende. Detta kan motiveras med att ett forsdkringsbolag kan anses ha godként att
beslutanderdtten i ett erséittningsdrende har Overforts till Patientforsdkringscentralen nér
bolaget borjade bedriva patientforsakring. Det dr ddremot obestridligt att ett forsidkringsbolag
har ett direkt réttsligt intresse eftersom det svarar for ersittningskostnaderna. Eftersom det ar
frdga om ett beslut som fattas for forsdkringsbolagets rdkning kan det dock inte anses
motiverat att forsakringsbolaget ges ratt att overklaga Patientforsdkringscentralens beslut.

Trafik- och patientskadenimnden

Enligt den regeringsproposition som l&mnas samtidigt med denna proposition ska trafik- och
patientskadenimnden, som inleder sin verksamhet 2021, vara ett sjélvstéindigt organ som
handlagger trafik- och patientskadedrenden och ha till uppgift att frimja samordningen av
ersattningspraxis vid trafikskador och patientskador genom att ge utlatanden och
tillimpningsrekommendationer i ersittningsirenden. Eftersom trafik- och
patientskadenimndens behorighet inbegriper endast ersittningsdrenden ska den inte kunna ge
rekommendationer i frdgor som giller forsdkring och tillimpning eller tolkning av
forsdkringsvillkor. Konsumenttvistendmnden och Forsdkringsndmnden handlédgger inte
patientforsdkringsdrenden, vilket betyder att ett patientforsékringsdrende inte kan foras till ett
tvistlosningsorgan utanfor domstolarna. FINE:s Forsékrings- och finansradgivning ger dock
allménna rad i patientforsékringsérenden.

Enligt vad som foreslds ska trafik- och patientskadendmnden ge rekommendationer till
avgdranden samt utlatanden pd begéiran av fOrsdkringstagaren, den fOrsékrade, den
skadelidande, ndgon annan som é&r berittigad till ersdttning, den som bedriver hélso- och
sjukvardsverksamhet eller Patientforsdkringscentralen. Arenden behandlas skriftligt i
nidmnden. Ndmnden ska dessutom pa begiran av en domstol eller en part kunna ge ett
utlatande om ett ersittningsdrende som behandlas 1 domstol. Patientforsdkringscentralen ska
dock 1 vissa situationer begira en rekommendation till avgorande av ndmnden innan ett
ersittningsidrende avgors. Denna skyldighet fOreligger nédr &4rendet géller bestidende
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arbetsoformaga eller fortlopande ersittning som betalas pa basis av dodsfall eller omprévning
av ett oriktigt beslut till en parts nackdel. Ndmnden ska enligt vad som foreslas dessutom vid
behov kunna ge allménna tillimpningsrekommendationer i ersittningsérenden.

Enligt en uttrycklig bestimmelse i den foreslagna lagen ska trafik- och patientskadendmnden i
ett patientskadedrende fa behandla ocksa ersittningsgrunden i ett ersittningsirende, trots att
begdran om rekommendation till avgdérande géiller endast erséttningens storlek. Bestimmelsen
avviker fran den allminna réttsprincipen enligt vilken &andringss6kande eller annan
omprdvning av ett beslut inte fir leda till ett avgérande som &r mindre fordelaktigt for den
berdrda parten. Nar ett patientskadedrende avgors ska dock stillning tas sérskilt till huruvida
en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvérden har forfarit i enlighet med en etablerad
yrkesstandard, och ndmnden ska indirekt kunna ta stillning till detta i alla de fall av
véardskador som kommer in till behandling i nimnden. Behandlingen av drenden i ndmnden &r
avgiftsfri.

Trots att trafik- och patientskadenimnden inte &r en egentlig besviérsinstans utan ett organ som
ger rekommendationer till avgoranden har ndmnden en stor betydelse vid styrningen av
erséttningspraxis for trafik- och patientskador. Trafik- och patientskadenimndens verksamhet
kommer saledes i praktiken att inverka pa de skadelidandes och forsékringstagarnas stillning.

Omprovning av Patientforsékringscentralens beslut och domstolsbehandling

Patientforsdkring dr ett privatrattsligt avtal och pa patientforsdkring tillimpas utover
patientskadelagen dven lagen om réttshandlingar pa formdgenhetsrattens omrade (228/1929)
och lagen om forsdkringsavtal. P& grund av patientforsdkringens privatréttsliga karaktér har
det varit oklart i vilken utstrickning forvaltningslagen tillimpas p& bedrivande av
patientforsékringsverksamhet. Att forvaltningslagen i princip kan tillimpas dndrar inte den
privatrittsliga karaktiren hos Patientforsdkringscentralens erséttningsbeslut och saledes inte
rattsmedlen 1 anslutning till beslutens innehdll i sak. Patientforsdkringscentralens
ersattningsbeslut dr darfor inte forvaltningsbeslut och de vinner inte laga kraft pa samma sétt
som forvaltningsbeslut. P& Patientforsékringscentralens beslut tillimpas saledes inte de
bestimmelser om forfarandet vid begiran om omprovning och rittelse av fel i beslut som
finns 1 forvaltningslagen och inte heller bestimmelserna om delgivning av forvaltningsbeslut
och andra handlingar. Patientforsékringscentralen kan séaledes trots forvaltningslagen omprova
sina beslut, om den anser att besluten varit oriktiga och om de allminna privatréttsliga
principerna eller de principer om skydd for personuppgifter som av hivd iakttas i rittspraxis
inte hindrar detta.

En ndmnds avgdranden ér till sin réttsliga karaktir rekommendationer och de utgor séledes
ingen grund for ersittningsrétt eller grund for att erséttningsritt inte foreligger. Trafik- och
patientskadenimndens nya beddmning av om en skada ska ersdttas utgdr saledes inte en
tillrdcklig grund for Patientforsdkringscentralen att &dndra ett positivt ersittningsbeslut sé att
det blir negativt, eftersom ndmndens avgdéranden inte binder centralen eller ndgon annan aktor
som begirt en rekommendation till avgdrande, utan de allménna réttsliga forutsittningarna for
dndring av beslut maste ocksa uppfyllas.

Ett beslut kan inte omprovas av Patientforsdkringscentralen om ett domstolsavgérande som
vunnit laga kraft har meddelats i drendet. Patientforsidkringscentralen har ritt att krdva att
erséttning som centralen betalat utan grund ska betalas tillbaka. Om den skadelidande inte gér
med pa detta kan Patientforsékringscentralen i en underritt vicka en talan om aterbetalning av
en forméan som betalats utan grund. Om den skadelidande eller ndgon annan part inte ar nojd
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med Patientforsdkringscentralens omprévning kan den skadelidande eller parten fora drendet
till domstol for avgorande. 1 de situationer dir Patientforsdkringscentralen t.ex. efter
patientskadendmndens utldtande har &ndrat ett positivt beslut till den skadelidandes nackdel
fr den skadelidande soka dndring i beslutet hos tingsritten. En rittegang och den dérmed
anslutna kostnadsrisken &r med tanke pd den skadelidande ett krdvande forfarande, men i
nuldget &r detta det enda séttet att reda ut om Patientforsdkringscentralens omprovningsbeslut
ar riktigt.

Talan mot Patientforsékringscentralen ska i den géllande ordningen for tvistemal vickas inom
tre ar fran den tidpunkt d& den skadelidande eller den som ansoker om ersittning delgavs
erséittningsavgorandet och tidsfristen pa tre &r, och detta ska goras antingen i tingsritten pé
orten dir kdranden har sin hemvist eller i tingsratten pa Patientforsdkringscentralens hemort,
dvs. 1 Helsingfors tingsrétt. Om talan inte har vickts inom den tidsfrist som anges i lagen gér
ratten till ersattning forlorad. Enligt rattegangsbalken kan ett ersdttningsdrende dven provas av
den tingsriatt inom vars domkrets den skadevéllande handlingen foretogs eller den
forsummade handlingen borde ha foretagits eller skadan uppkom. Ett drende kan &ven provas
av den tingsrétt inom vars domkrets den som yrkar pa erséttning har sitt hemvist eller sin
vanliga vistelseort.

Forsékringsbolags likvidation eller konkurs

Det centrala syftet med bestdimmelserna om forsédkringsbolag och om tillsynen &ver
forsdkringsbolag dr att trygga att forsdkringstagarna och de skadelidande far de utbetalningar
som de har ritt till. Trots regleringen av och tillsynen 6ver forsdkringsbolagens verksamhet ar
det mdjligt att ett forsdkringsbolags tillgdngar inte rdcker till for att ticka ansvaren enligt
forsakringsavtalen nér ett forsdkringsbolag har forsatts i likvidation eller konkurs. Det kan
med tanke pa dessa situationer skapas olika garantisystem for att skydda forsékringstagare och
forménstagare. I Finland anvinds vid skadeforsdkring ett garantisystem inom de lagstadgade
skadeforsékringsgrenarna, dvs. forsdkring for olycksfall i arbetet och yrkessjukdom,
trafikforsdkring och patientforsdkring. Forsékring for olycksfall i arbetet och yrkessjukdom
utgér en del av den lagstadgade sociala tryggheten. Ockséd trafikforsdkring och
patientforsdkring har motsvarande drag. Nar det géller forsdakring for olycksfall i arbetet och
yrkessjukdom viljs forsdakringsbolaget av arbetsgivaren, nar det géller trafikforsakring av ett
fordons dgare eller innehavare och nér det géiller patientforsdkring av den som bedriver hélso-
och sjukvardsverksamhet. Vid patientforsdkring kan den skadelidande inte paverka valet av
forsdkringsbolag. Erséttningar for lagstadgade skadeforsékringar kan betalas ut i tiotals ar
efter skadefallet. Att betalningen av erséttningar avbryts eller helt och hallet upphdr pa grund
av ett forsakringsbolags insolvens kan dventyra erséttningstagarens utkomst.

Forsédkringsbolagens solvens paverkas av skadeutvecklingen och investeringsverksamheten.
Solvensen pa-verkas ocksa av att dterforsékringen och de egna tillgdngarna 4r tillrdckliga och
att forsékringspremierna ar ritt dimensionerade. Ett forsdkringsbolags eventuella likvidation
eller konkurs kan alltsd bero pa flera olika orsaker. Inom alla lagstadgade
skadeforsakringsgrenar krdavs det att hdnsyn tas till tryggandet av de skadelidandes och de
forsdkrades formaner nér forsakringspremierna bestdms. Denna soliditetsprincip ar viktig bade
med tanke pa att forsédkringen dr obligatorisk och med tanke pé det solidariska ansvaret.

En svaghet med garantisystemen anses vara att de kan locka forsékringsbolagen och deras
dgare att fasta alltfor lite uppmérksamhet vid riskerna med en verksamhet. Detta kan synas
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t.ex. 1 prisséttningen av forsikringar. Forsdkringstagare som med stod av dgande eller pa andra
grunder har utdovat betydande inflytande pa forvaltningen av ett forsdkringsbolag som har
forsatts i likvidation eller konkurs kan dérfor enligt garantisystemen for lagstadgade
forsdkringsgrenar forpliktas att betala en tillskottspremie. Tillskottspremie kan utdver detta
paforas dven sadana forsakringstagare som inte kan jémstéllas med en konsument, om
patientforsdkringens  forsdkringspremier har varit oskéligt laga, och de liga
forsakringspremierna kan anses ha bidragit vasentligt till att forsdkringsbolaget forsatts i
likvidation eller konkurs. Om eventuella tillskottspremier inte rdcker for att trygga de
erséttningar som ett skadeforsékringsbolag som forsatts i likvidation eller konkurs betalar med
stod av en patientforsdkring ska den aterstiende andelen finansieras genom att ta ut en
garantiavgift av de andra bolag som bedriver patientforsékring.

Patientforsdkringscentralen

Patientforsdkringscentralen dr ett gemensamt organ for genomfdrande och utveckling av
patientforsékringens erséttningsverksamhet enligt lag. Patientforsdkringscentralens uppgifter
ar i huvudsak offentliga forvaltningsuppgifter. Samtliga forsékringsbolag som bedriver
patientforsdkringsrorelse i Finland ska vara medlemmar i Patientforsakringscentralen.

Centralens viktigaste uppgift ar att skota ersattningshandlaggningen av alla patientskador som
omfattas av lagens tillimpningsomrade. Centralens betydelse vid genomfGrandet av
patientforsékringen &r dirfor avse-vérd och betydelsen av kvaliteten pa och effektiviteten i
dess ersittningsavgéranden och ersdttningsprocesser samt betydelsen av dess beddmning av
ersittningsansvaret och dess interna kontroll har accentuerats. Detta bor beaktas nér centralens
verksamhet samt regleringen av verksamheten utvecklas.

Till den del som ersittning betalas pa basis av den forsékring som ett forsidkringsbolag har
beviljat svarar det forsékringsbolag som beviljat forsékringen for erséittningskostnaderna.
Patientforsdkringscentralen har till uppgift att bevilja patientforsékring i situationer dér ett
forsikringsbolag har végrat att bevilja en forsdkring. Patientforsékringscentralen ersétter en
patientskada ocksa 1 det fallet att forsdkringsskyldigheten har forsummats.
Patientforsdkringscentralen fér i detta fall inkomster fran de forhéjda forsidkringspremier som
pafors dem som har forsummat att teckna en forsdkring samt fran de forsdkringar som
centralen beviljat. Till de delar som de forhojda forsékringspremierna och de Ovriga
inkomsterna av forsékringspremier inte ricker till for att ticka centralens ersdttningskostnader
svarar medlemsbolagen for dem i proportion till premieinkomsten av patientforsékringen. Pa
detta sdtt ticker forsdkringsbolagen och i sista hand forsékringstagarna tillsammans de
ndmnda kostnader for skador som  Patientforsékringscentralen ansvarar  for.
Patientforsdkringscentralen faststdller ocksd forskotten och de slutliga premierna inom
fordelningssystemet samt skoter om penningrorelsen i fordelningssystemet.

Dessutom  utarbetar  Patientforsékringscentralen  patientforsékringens  gemensamma
statistikforing av skador och undersdkning av riskpremier. Patientforsdkringscentralen har
trots sekretessbestimmelserna beviljat undersokningstillstind med stdd av offentlighetslagen.
Det &r motiverat att det i fortsdttningen finns uttryckliga bestimmelser om detta i
lagstiftningen om patientforsékring.

Patientforsakringscentralen har inte till uppgift att frimja den lagstadgade patientsdkerheten.
Patientforsakringscentralen har dock enligt centralens stadgar, som faststillts av social- och
hélsovéardsministeriet, i uppgift att lata utféra de undersdkningar och berdkningar som behovs
for att frémja arbetet med att forebygga risker samt att samla in den statistik som behovs for
detta. Centralen har erbjudit i1 synnerhet sjukvérdsdistrikten statistiska uppgifter som behdvs
for att forebygga skador. Det &r inte heller i fortsdttningen motiverat att faststélla att
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Patientforsdkringscentralen enligt lag ska framja patientsdkerheten, men pa samma sétt som 1i
nuldget dr det andamalsenligt att centralen enligt lag ar skyldig att utarbeta den statistik och de
andra utredningar som behovs for att pa forhand forhindra skador. Dessutom ska det i lagen
uttryckligen anges att Patientforsékringscentralens rétt att pa begéran av den myndighet som
svarar for tillsynen Over patientsikerheten trots sekretessbestimmelserna ldmna ut uppgifter
pa samma sitt som i nuldget, men att centralen ocksa har ratt att lamna ut uppgifter pa eget
initiativ.

Patientforsdkringscentralen har ett allmént mote, ordinira moten, en styrelse och en
verkstéllande direktor. Styrelsen utser det allménna motet. Det ska tas in noggrannare
bestimmelser om behdrighet och jév hos styrelseledamoéterna.

Overvakning av verkstillandet

Finansinspektionen &vervakar att forsdkringsbolagen och Patientforsidkringscentralen iakttar
patientskadelagen och att forsékringsbolagen samt deras personal och ombud ocksa iakttar
god forsékringssed. Finansinspektionens behorighet baserar sig till storsta del pa lagen om
Finansinspektionen  (878/2008) och delvis ocksd pa forsdkringsbolagslagen. 1
patientskadelagen preciseras dessutom Finansinspektionens uppgifter vid tillsynen Over
Patientforsdkringscentralen. I lagen konstateras det att Finansinspektionen svarar for tillsynen
over de forfaranden som ska iakttas i Patientforsékringscentralens ersattnings- och
forsdkringsverksamhet och 6ver forsékringsmatematiska faktorer. I patientskadelagen finns
det dessutom en sidrskild bestimmelse som forpliktar ett forsdkringsbolag att tillstélla
Finansinspektionen sina forsékringsvillkor senast en manad innan de tas i bruk.

Allminna laglighetsovervakare ar riksdagens justiticombudsman och justitieckanslern, och de
overvakar Patientforsakringscentralens och forsékringsbolagens forfaranden nér centralen och
bolagen skoter offentliga forvaltningsuppgifter. En fOrvaltningsklagan far anforas till de
myndigheter som nimns ovan och som Overvakar verksamheten, om ett samfund som skoter
en offentlig forvaltningsuppgift har forfarit i strid med lag eller underlatit att fullgéra sin
skyldighet. Dessutom overvakar Konkurrens- och konsumentverket med stdd av sina allménna
behorigheter att forsdkringsbolagen iakttar konkurrenslagstiftningen i sin verksambhet.
Dataombudsmannen Overvakar Patientforsdkringscentralens och  forsdkringsbolagens
registrering, anvandning och utlimnande av personuppgifter.

1.2 Praxis
Forsédkringsbolag, forsdkring och forsékringspremier

De forsékringar som tecknats av privata foretag som bedriver hélso- och sjukvérdsverksamhet
och av sjélv-stindiga yrkesutdvare uppgick vid utgdngen av 2017 till ndgot under 17 000
stycken, av vilka de grupp- eller gruppformansforsdkringar som tecknats av
fackorganisationer inom hélso- och sjukvarden uppgick till nio stycken. Den offentliga sektorn
hade 29 forsdkringar som var i kraft och av dessa hade tjugo tecknats av ett kommunalt
sjukvérdsdistrikt. Andra forsdkringstagare inom den offentliga sektorn &r Alands hilso- och
sjukvard och de organisationer inom statsforvaltningen som bedriver hilso- och
sjukvardsverksambhet.

Sjukvérdsdistriktens forsakringar ar, med undantag for ett sjukvardsdistrikt, koassuranser som
formedlas av Patientforsékringscentralen och som beviljas av alla forsékringsbolag som
bedriver patientforsdkring. Sjukvardsdistriktens forsékringar dr sa kallade forsékringar med
full sjdlvrisk. Forsakring med full sjélvrisk avser i praktiken i detta fall att forsékringstagaren i
form av en forsékringspremie betalar erséttningskostnaderna till forsékringsbolaget i takt med
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att ersittningar betalas till en skadelidande. Vid utgangen av respektive ar fordelas
ersattningsansvaret dessutom mellan forsdkringstagarna som utfardar ett skuldebrev till de
bolag som har beviljat en koassurans eller s& antecknas ansvaret i sjukvardsdistriktets
balansrdkning som en skuld och 1 forsdkringsbolagets balansrikning som en
forsdkringspremiefordran. De érliga forsdkringspremier som betalas till forsékringsbolagen
med stod av detta arrangemang kan anses vara ldgre dn de skulle vara utan ett sadant
avtalsarrangemang, men osédkerheten i bedomningen av ersittningsansvarets storlek dverfors
tillika inte fran sjukvérdsdistriktet till forsdakringsbolaget. Arrangemanget dr mdjligt endast néir
forsdkringsbolaget dr sdkert pd att skulden kommer att betalas tillbaka. Eftersom de som
producerar hélso- och sjukvérdstjénster eller deras dgare inte kommer att ha beskattningsrétt
nér social- och hélsovéardsreformen har trétt i kraft kommer det i fortsdttningen sannolikt inte
att vara mojligt att i samma utstrackning som i nuldget bevilja den nuvarande formen av
forsakringar med full sjdlvrisk. Mojligheten att i fortsattningen bevilja ocksé forsidkringar med
full sjalvrisk av det nuvarande slaget kommer dock inte helt och héllet att forsvinna eftersom
landskapen och de affarsverk som de &dger inte kan forséttas i likvidation eller konkurs. I fraga
om andra forsékringstagare kan bolagen t.ex. tillimpa samma system med sjélvrisk som
tillimpas pé forsdkring for olycksfall i arbetet och yrkessjukdom. Forsdkringsbolagen fér dock
sjdlva 6verviga hurdana forsakringar med sjéalvrisk de beviljar forsakringstagarna.

Ar 2017 var premieinkomsten av patientforsikringen inom den offentliga sektorn cirka
45 miljoner euro. Bolagens sammanrdknade premieinkomst av patientforsdkringen inom den
privata sektorn var cirka 9 miljoner euro. Ar 2017 beviljades patientforsikringar av
9 skadeforsédkringsbolag. OP Forsdkring Ab hade den storsta marknadsandelen (70,1 procent).
Péa nista plats kom LokalTapiola med 15,1 procent, If med 9,0 procent och Fennia med
4,6 procent. De fyra storsta forsakringsbolagens marknadsandel av for-sdkringarna inom den
privata sektorn uppgick saledes till ssmmanlagt 98,7 procent, vilket dr klart hdgre &n for annan
skadeforsékring. Att ett bolag har en mycket hog marknadsandel kan dessutom anses
exceptionellt och séledes problematiskt med tanke pa en fungerande konkurrens.
Premieinkomsten av direkt forsékring inom skadeforsékring uppgick i Finland 2017 till
sammanlagt cirka 4,3 miljarder euro, vilket betyder att patientforsdkringens betydelse for
skadeforsékringsbolagen var tdmligen liten, mitt i premieinkomst under halvannan procent.

Forsummelse av forsédkringspremien och forsékringsskyldigheten

Det ir sillsynt att skyldigheten att teckna en patientforsékring féorsummas. Det forekommer
endast nagra tiotals fall per &r och ocksé de beror vanligen pa att forsdkringstagaren har haft
en felaktig uppfattning om forsdkringsskyldighetens omfattning eller om omfattningen av
fackforbundets gruppatientforsakring.

Patientskador och betalade erséttningar

Ar 2017 avgjorde Patientforsikringscentralen 8 632 fall som gillde ersittning. Av dem
konstaterades 2 338 (27 procent) gilla patientskada som skulle ersdttas. Det stora antalet
avslagna ansokningar om ersittning beror i huvudsak pa att det inte &r latt att pa forhand
bedoma om det kan vara friga om en patientskada som ska erséttas enligt lag. Annat &r det
t.ex. 1 friga om trafikforsékring dér det mycket sdllan &r oklart om det ar frdga om en
trafikskada.

De ersittningar som betalas pa basis av patientskador berdknas 2010—2017 ha uppgatt till i
genomsnitt cirka 45 miljoner euro per ar. Den privata sektorns andel av detta dr cirka 13
procent. Ar 2017 betalades det for patientskador som intriffat under olika ar ersittningar pa
40,1 miljoner euro (inbegripet kostnaderna for ersittningshandldggningen). Erséttningar som
finansierats genom fordelningssystemet och som betalas pd basis av skador som intréffat
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under tidigare ar betalades 2017 till ett belopp av sammanlagt 2,4 miljoner euro. Vid utgdngen
av 2017 var patientforsakringens erséttningsansvar 545 miljoner euro. Den offentliga sektorns
andel av erséttningsansvaret var cirka 85 procent och de dvrigas andel cirka 15 procent.

De ersittningar for inkomstforlust och de pensioner som betalas ur patientférsékringen har
genom en lag om dndring av lagen om pension for arbetstagare (69/2016), som tradde i kraft
den 1 januari 2017, &ndrats sd att de &r primdra i relation till formanerna enligt
arbetspensionslagarna. Detta medfor att de ersdttningar som ska betalas pa basis av
patientforsékringen samt forsékringsansvaret och forsékringspremierna éndras. Andringen
berdknas foranleda ett tilligg pd cirka 4 miljoner euro i de &rliga erséttningsutgifterna for
patientforsdkringen. P4 lang sikt okar dndringen patientforsékringens ersittningsansvar med
cirka 60 miljoner euro. Andringen har ingen inverkan pé storleken av den skadelidandes
formaner.

Av de 2 338 skador som ersattes 2017 uppgick skadorna inom den offentliga sektorn till 1 817
och inom den privata sektorn till 521. Med skador inom den offentliga sektorn avses hér
skador som intrdffat vid alla de skadeplatser som omfattas av ett sjukvérdsdistrikts
patientforsdkring, sisom skador som intridffat pa hilsostationer och sjukhus, samt saddana
skador som orsakats av privata aktorer vid ett sjukvardsdistrikts hdlsostationer och sjukhus,
dven om de inte omfattas av sjukvardsdistriktets patientforsdkring. De vanligaste skadorna var
vardskador och dessa uppgick till 2131 stycken. Infektionsskadorna uppgick till 152 stycken,
olycksfallsskadorna till 24 och andra skador till 18. Av de skador som intridffade 2010—2017
uppgick en genomsnittlig skada till uppskattningsvis nagot éver 21 000 euro. Nagot under
halften av skadorna uppgick till under fyra tusen euro, ndgot mer &n 90 procent till under 25
000 euro och cirka tva procent till Gver 100 000 euro. Av de erséttningar som betalades 2017
(inbegripet utgifterna for skotseln av ersittningsverksamheten) var nagot under 40 procent
ersittningar for inkomstforlust. Cirka 30 procent av ersdttningarna var immateriella
ersittningar, dvs. ersdttningar for tillfdlliga, bestdende eller kosmetiska men. Andelen
erséttningar for kostnader, sdsom sjukvardskostnader och rehabiliteringskostnader, uppgick till
drygt femton procent. De 6vriga kostnadernas andel var lite 6ver femton procent.

Ar 2017 uppgick ersittningsutgifterna for patientskador som orsakats i hilso- och
sjukvérdsverksamhet dér forsakringsskyldigheten har forsummats till cirka 77 000 euro. Vid
utgdngen av 2017 uppgick er-sittningsansvaret for denna typ av skador till allt som allt cirka
700 000 euro. Ar 2017 tog Patientfor-sikringscentralen ut forhdjda forsikringspremier
motsvarande ett belopp pa sammanlagt cirka 47 000 euro.

Regressansprak enligt handikappservicelagen

Av ersittningsansvarets ovanndmnda totala belopp pa 545 miljoner euro utgdrs 152 miljoner
euro av skyldigheterna enligt handikappservicelagen och de kostnader som ska betalas till
kommunerna, av vilka den andel som utgdr sjukvardsdistriktens skuld var cirka 142,7
miljoner euro. Eftersom kommunerna med stéd av regressanspraken som géller féormanerna i
anslutning till tjénsterna for personer med funktionsnedséttning har betydande fordringar i
patientforsékringen kommer denna del av kostnaderna att pd lang sikt aterbetalas till den
kommunala ekonomin.

Patientskadendmnden och domstolarna
Till patientskadendmnden kom det 2017 in 1157 begidran om rekommendationer till
avgdrande, och nimnden ldmnade sammanlagt 1065 rekommendationer till avgdrande och

utladtanden. Av de begédran om rekommendationer till avgdrande som ldmnades in gjordes 955
stycken av patienter, 186 av Patientforsakringscentralen och 11 av forsékringstagare. Ett enda
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utlatande gavs pa begéran av en domstol. Patientforsdkringscentralen har iakttagit nimndens
rekommendationer till avgorande. Patientskadendmndens utgifter uppgick till cirka
1,38 miljoner euro.

Tingsritterna behandlar &rligen cirka tio tvistemal som géller patientforsdkring och i
allménhet fortsédtter be-handlingen av ett drende i hovrétterna. I hogsta domstolen har det
hittills behandlats tio patientskadeédrenden.

1.3 Ersittning for patientskador i andra nordiska léinder
Sverige

I Sverige ar patientforsdkringen lagstadgad. I patientskadelagen (1996:799) foreskrivs det om
ersittning av patientskador samt skyldigheten att teckna en patientférsakring hos ett
forsdkringsbolag. Lagens tillimpningsomrade omfattar offentlig och privat hélso- och
sjukvard som getts i Sverige. Med hélso- och sjukvard avses sddan verksamhet som anges i
lagstiftningen om denna verksamhet samt annan liknande medicinsk verksamhet och
verksamhet inom detaljhandeln med ldkemedel. Den som deltar som forsoksperson i
medicinsk forskning eller som donerar organ eller annat biologiskt material jamstills med en
patient. Om en forsékring saknas betalas ersdttningen av Patientforsékringsforeningen som
alla forsakringsbolag som bedriver patientforsakring ska ingé i.

En skada som orsakats av vard ersétts om det foreligger overvigande sannolikhet for att
skadan skulle ha kunnat undvikas antingen genom ett annat utférande av det valda forfarandet
eller genom val av ett annat tillgangligt forfarande som enligt en bedomning i efterhand fran
medicinsk synpunkt skulle ha tillgodosett véardbehovet pd ett mindre riskfyllt sitt.
Bedomningen i efterhand tillimpas dock inte pa felaktig diagnostisering. Infektionsskador
ersitts om smittimnet som lett till infektion har 6verforts i samband med undersokning, vérd,
behandling eller liknande atgidrd. En skada ersétts dock inte i de fall omsténdigheterna &r
sadana att infektionen skéligen maste tdlas. Hinsyn ska dérvid tas till arten och svarhetsgraden
av sjukdomen, patientens hélsotillstdnd 1 Gvrigt samt mojligheten att forutse infektionen.
Patientskador som ersitts dr ocksé bl.a. skador som orsakats av fel hos medicinteknisk produkt
eller sjukvéardsutrustning samt skador som orsakats av olycksfall i samband med
undersokning, vérd, behandling eller liknande atgdrd eller under sjuktransport. Rétt till
erséttning foreligger inte i frdga om sddana patientskador som dr en f6ljd av ett nodvéndigt
forfarande for diagnostisering eller behandling av en sjukdom eller skada som utan behandling
ar direkt livshotande eller leder till svar invaliditet.

Storleken pé& den erséttning som betalas till foljd av patientskada bestdms enligt
skadestandslagen. Den skadelidande har utdver den ersdttning som kan sokas ur
patientforsékringen ocksd ritt att soka ersdttning av skadevéllaren med stod av
skadestdndslagen. I detta fall beaktas dock det erséttningsbelopp som fétts med stod av
skadestandslagen och dras av fran den erséttning som betalas ur patientforsékringen. Om
patientskadan har véllats uppsétligen eller genom grov vardsloshet, har forsdkringsgivaren rétt
att kréva att skadevéllaren ska betala de ersdttningar som forsakringsgivaren har betalat med
stod av patientforsékringen. Om en sddan skada har ersatts ur patientforsdkringen som ocksé
omfattas av ersdttning enligt produktansvarslagen, overfors till forsékringsgivaren dessutom
ratten till den erséttning som den skadelidande skulle ha varit berdttigad till.

Patientforsdkringssystemet i Sverige kompletterar de frivilliga patientforsdkringar som

beviljas av det forsidkringsbolag (Landstingens Omsesidiga Forsdkringsbolag LOF) som har
den storsta marknadsandelen (cirka 90 procent). Dessa fOrsdkringar géller situationer dir
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patienten har skickats utomlands for vard och den offentliga hélso- och sjukvarden svarar for
kostnaderna.

Forsakringsgivarna ska ingd 1 Patientforsékringsforeningen som ska upprétthilla en
patientskadendmnd och bekosta den. Patientskadendmnden ska pa begéran av en patient eller
nagon annan skadelidande, en vardgivare, forsdkringsgivare eller domstol ta ett skadedrende
till behandling. Behandling ska begéras senast ett ar fran det att patienten eller ndgon annan
skadelidande  fick del av  forsékringsgivarens slutliga  stillningstagande  till
erséttningsanspréket.

Enligt forordningen om patientskadendmnden (1996:992) ska ordforanden for
patientskadenidmnden vara eller ha varit ordinarie domare. Av de andra ledaméterna ska tre
foretrdda patienternas intressen, en vara medicinskt sakkunnig, en foOretrdda
forsakringsgivaren och vara vil fortrogen med personskadereglering hos forsdkringsgivare
(forsékringsgivarledamot) samt en ha sdrskild kunskap om verksamhet som ror hélso- och
sjukvérd.

Norge

I Norge giller patientskadelagen (lov om erstatning ved pasientskader mv.
(pasientskadeloven)) bade offentlig hilso- och sjukvard och hilso- och sjukvard som getts
inom den privata sektorn. Det dr inte frdga om ett privatrittsligt forsékringssystem utan
ersittningssystemet skots av ett statligt &mbetsverk (Norsk Pasientskadeerstatning).
Patientskadelagen tillimpas i fraga om offentlig hilso- och sjukvard pa patientskador som har
intrdffat vid en inrdttning som omfattas av specialiserad hélso- och sjukvard eller kommunala
hilso- och sjukvérdstjanster eller under ambulanstransport. Lagen tillimpas utover pa hélso-
och sjukvérd som getts i Norge ocksé pa vird som getts utomlands, om en offentlig aktdr pé
forhand har ingétt ett avtal om vérden och om vérden, inbegripet resan, ersétts med offentliga
medel. Brddskande vird som ges utanfor tjénstetid anses som offentliga hélso- och
sjukvardstjanster, om en person med stdd av lagen om yrkesutbildade personer inom hélso-
och sjukvarden ar skyldig att ge vard.

Patientskadelagen tilldimpas inte pé patientskador som orsakas en person som vistas i Norge en
kort tid och &r medlem av en begridnsad grupp, och om skadan orsakas av en yrkesutbildad
person inom hélso- och sjukvarden som hor till gruppen; inbegripet ett filtsjukhus som
upprattas av en utlindsk arme som Ovar i Norge eller ett utldndskt idrottslag som besoker
Norge. Lagen tillimpas inte heller pa arbetstagare inom hélso- och sjukvarden som har en
sadan yrkeskompetens eller ett sddant tillstdnd att utdova yrke som legitimerats utomlands och
som ger ritt att utdva yrket i Norge, om dessa yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvérden tillfalligt erbjuder hélsotjdnster i Norge och inte dr permanent etablerade i Norge.

Med patientskada avses enligt patientskadelagen en skada som har intraffat i samband med
raddgivning, undersdkning, diagnostisering, behandling, distribution av likemedel pa apotek,
vard, vaccination, provtagning och analys av prover, forebyggande av hélsoskador, medicinsk
forskningsverksamhet eller donation av organ, blod eller vévnader.

Erséttning betalas for skador som orsakats av brister 1 varden. Dessutom betalas erséttning for
skador som beror pa fel i en produkt, en utrustning eller nigon annan anordning som anvénts
vid hélso- och sjukvard samt for smitta eller infektion som inte i huvudsak beror pa patientens
tillstand eller sjukdom. Ersdttning betalas ocksa for patientskador som orsakats av vaccination.
Likasa ersétts skada som hélso- och sjukvarden eller hilso- och sjukvardspersonal ansvarar for
enligt de allménna skadestdndsbestimmelserna.
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Vid bedémningen av om verksamheten har varit &andamalsenlig ska hinsyn tas till vad som vid
tidpunkten for skadan rimligen kunde fOrutséttas. Bristande resurser berdttigar inte till
erséttning, om resursfordelningen har varit godtagbar.

Erséttning kan i undantagsfall betalas ocksé nér det dr frdga om en mycket svar eller ovintad
patientskada som inte kan anses vara orsakad av en risk som patienten maste acceptera med
beaktande av den information som patienten getts pa forhand. I patientskadelagen har det
dessutom tagits in en bestimmelse om oklara orsakssamband. I fall dar sambandet mellan
orsaken och foljden &r oklart ska det antas att skadan beror pa ett fel eller en brist i hédlso- och
sjukvérden. Det ér tillrdckligt att skadan sannolikt beror pd en yttre paverkning pa patienten
under behandlingen. Pa bestimmandet av storleken pé patientskadeerséttningen tillimpas
skadestandslagen.

Patientskadeverket (Norsk Pasientskadeerstatning) ansvarar for ersittning for patientskador.
Det foreskrivs nirmare om ordnande av &dmbetsverkets och ndmndens verksamhet i
forordning. Patientskadeverket ansvarar for handldggningen av ersittningsansprdk som
omfattas av patientskadelagens tillimpningsomrdde och betalar ut erséttningar. Genom
forordning kan det faststéllas att skadevéallaren ska betala en sjdlvriskandel (egenandel) i de
fall dar en skada ska ersittas. Staten, regionala hilso- och sjukvardsomraden, landskap och
kommuner samt den privata hilso- och sjukvarden ska till patientskadeverket betala den avgift
som faststéllts 1 forordning for att tdcka ersittning for patientskador som intraffar inom hélso-
och sjukvérdstjansterna samt for att finansiera verksamheten.

Patientskadeverkets avgorande kan overklagas hos patientskadendmnden
(Pasientskadenemnda) inom tre veckor. Pa patientskadendmndens verksambhet tillampas enligt
patientskadelagen forvaltningslagen (forvaltningsloven) och offentlighetslagen (offentleglova).
Departementet utser patientskadendmndens ordfoérande, vice ordférande, medlemmar och
suppleanter. I regel behandlas drenden med en sammanséttning av tre medlemmar av vilka en
ska vara jurist, en ska foretrida kunderna och en ska vara medicinskt sakkunnig. Ett mer
kravande drende kan behandlas i en sammanséttning av fem medlemmar. Patientskadeverket
ansvarar for kostnaderna for patientskadendmndens verksamhet. Patientskadenimndens
avgorande far 6verklagas hos en allmin domstol.

Danmark

I Danmark ingéar bestimmelser om patientforsdkring i en lag som géller rétt att anfora besvar
och ratt till er-sittning for hélso- och sjukvard (lov om klage- og erstatningsadgang inden for
sundhedsveesenet). Den tillimpas pd bade privat och offentlig hilso- och sjukvard. Det
faktiska erséttningsansvaret for patientskada innehas enligt hélso- och sjukvéardslagen
(sundhedslov) av de aktorer som ansvarar for verksamheten. Privata aktorer ska med tanke pa
ansvaret teckna en fOrsdkring hos ett privat forsdkringsbolag medan offentliga aktorer ar
befriade fran forsékringsskyldigheten, vilket innebér att de sjélva ansvarar for ersittningarna
om de inte tecknar en frivillig forsdkring. Lagen tillimpas utdver pa skador som intréffat vid
egentliga vardinrattningar ocksd pa bl.a. sjuktransport samt personer som deltar i medicinska
forsok. Lagen giller i huvudsak endast vard som getts i Danmark.

Med patienter jamstélls ocksé personer som deltar i hdlsovetenskaplig forskning som inte har
samband med diagnostisering eller vard av en sjukdom, samt personer som donerar organ,
viavnader och annat biologiskt material. Dessutom géller lagen den vard som med stéd av
hilso- och sjukvérdslagen getts vid utlandska vardinréttningar.

Enligt lagen betalas erséttning om det kan antas att en erfaren sakkunnig inom branschen
under motsvarande omstindigheter skulle ha handlat pa ett annat sdtt i samband med
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undersokningen, varden, behandlingen eller motsvarande atgérd, varmed skadan skulle ha
kunnat undvikas. Dessutom betalas erséttning om skadan beror pa ett fel eller en stérning i en
teknisk produkt eller utrustning eller en annan teknisk anordning som anvénts i samband med
undersokning, vard, behandling eller motsvarande atgédrd. Ocksé patientskador som enligt en
bedomning i efterhand skulle ha kunnat undvikas genom att anvéinda en annan tillgénglig
vardteknik eller vardmetod som ur medicinsk synvinkel skulle ha varit lika effektiv vid varden
av patientens sjukdom berittigar till ersittning. Denna ersittningsgrund tillimpas inte pé
konstaterande av sjukdom.

I lagen finns det inga separata erséttningsgrunder for infektioner. Erséttning betalas dock béade
till 6ljd av en infektion som orsakats av varden och till f6]jd av andra komplikationer, om
skadan ar mer omfattande 4n vad patienten rimligen ska kunna tala. Nar orimlighet bedoms tas
hénsyn till hur allvarlig skadan &r och patientens hélsotillstdnd dver lag samt dessutom till hur
sdllsynt skadan &r och hur stor risken for skadan é&r. I friga om personer som donerar blod eller
vivnader har det i lagen tagits in en sérskild bestimmelse enligt vilken en skada ersétts om det
inte dr sannolikt att orsaken till skadan dr ndgon annan. Erséttningarnas storlek bestdms enligt
skadestandslagen (lov om erstatningsansvar).

I Danmark svarar patientforsiakringsforeningen (Patienterstatningen) for systemet med
ersattning for patientskador. Patientforsakringsforeningen utgors av forsdkringsbolag som har
ingatt patientforsékringsavtal samt regioner och kommuner som sjélva svarar for sina skador.
Dessa viljer en styrelse for foreningen och svarar for foreningens omkostnader och
erséttningsutgifter i enlighet med den fordelning som faststillts 1 foreningens stadgar.

Patientforsdkringsforeningen har till uppgift att ta emot, utreda och avgora alla drenden som
géller erséttning for patientskador. I lagen anges det dock att foreningen péd ett sitt som
faststélls ndrmare 1 dess stadgar kan bemyndiga ett enskilt forsdkringsbolag eller en myndighet
som sjilv ansvarar for sina skador att reda ut och avgora vissa ersdttningsdrenden.
Patientforsdkringsforeningen har rétt att krdva att kommuner, regioner och andra berérda
aktorer, sdsom sjukhus, vardinrdttningar, behandlande ldkare samt skadelidande, till
foreningen ska lamna alla de uppgifter och patientjournaler som den beddmer ha betydelse for
behandlingen och avgorandet av ett erséttningsdrende. P& motsvarande sdtt ska
patientforsékringsforeningen ge patientskadendmnden och hélsoministeriet de uppgifter som
ndmnden och ministeriet behdver for att kunna skota sina uppgifter.

Hilsoministern tillsétter patientskadendmnden som bestar av en ordférande, vice ordférande
och medlemmar som foretrdder olika aktorer. Ministern utser ordféranden och vice
ordférandena som ska vara domare. Hélsostyrelsen, de regionala rdden i samrad,
kommunfdrbundet, advokatradet, takorganisationen som foretréder organisationer for personer
med funktionsnedséttning och konsumentradet utser resten av medlemmarna. Dessutom utser
hélsostyrelsen sakkunnigmedlemmar frdn specialomrdden som é&r viktiga med tanke pé
behandlingen av drendena. Patientskadendmnden meddelar ett slutligt administrativt beslut i
de drenden som ndmnden behandlar och den kan ocksa bestimma att ett ersittningsavgdrande
inte ska verkstdllas. Besviar om ett ersdttningsavgorande ska anforas inom tre ménader.
Patientskadendmndens avgorande far 6verklagas hos en domstol inom sex ménader.

2 Malséittning och de viktigaste forslagen
2.1 Allméinna mal samt metoder for att uppna dem
Den allménna mélséttningen med propositionen ér att reformera patientskadelagens struktur s&

att de olika parternas réttigheter och skyldigheter tydligt framgér av lagstiftningen. Vid
bedomningen av behoven av att dndra bestimmelserna om erséttning for patientskador har
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sarskild hansyn tagits till de skadelidandes stédllning. Dessutom ska det vid bedomningen av
omfattningen av lagens tillimpningsomrade och ersittningen for skador ocksa i vrigt beaktas
pa vilket sétt eventuella @ndringar paverkar hur kostnaderna riktas till olika kollektiv. En
begrénsning eller utvidgning av ersdttningen for patientskador kréver av de orsaker som
ndmns ovan ett brett samforstdnd om hur nédvéndiga dndringarna dr och pa vilket sétt de ska
genomforas.

Propositionen innehaller inga betydande &ndringar av patientforsdkringens grundliggande
struktur, sésom tillimpningsomradet, f{Orsdkringsskyldigheten eller genomforandet. Det
foreslds dock att patientforsékringslagens tillimpningsomrade utvidgas sé& att det géller den
vard som en patient ges utomlands i de situationer dér en finldndsk verksamhetsenhet for
hélso- och sjukvard har ansvar for att ordna véarden av patienten och det med stdd av
medicinska indikatorer och kriterier a&r motiverat att undersdkningen gors och varden ges
utomlands. Enligt forslaget ska bestimmelserna om skador som ersitts utvidgas sa att
personskador som orsakas av produkter som implanterats i kroppen ersitts, forutsatt att en
produkt inte har varit s& séker som det har funnits orsak att anta. Dessutom ska yrkesinriktad
rehabilitering som behdvs pé grund av en patientskada erséttas. Propositionen innehéller inga
andra dndringar som géller de skador som ersitts eller ersattningarna.

I propositionen har man beaktat de krav som grundlagen stéller och den utveckling som skett
annanstans i lagstiftningen. Avsikten med lagéindringarna &r att fortydliga forhéllandet mellan
patientforsékringslagen och lagen om forsdkringsavtal, vars tillimpning ska begrdnsas pa sa
sdtt att det i1 patientforsékringslagen tas in vissa sérskilda bestimmelser och det i
patientforsdkringslagen anges vilka bestimmelser i lagen om forsékringsavtal som ska
tillimpas péd patientférsdkring. Till vissa delar har man i1 propositionen i fraga om de
bestimmelser dir det dr dndamaélsenligt strdvat efter enhetlighet med lagstiftningen om
trafikforsékring och lagstiftningen om olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar.

2.2 De viktigaste forslagen
Lagstiftningens struktur och skrivsittet i patientforsékringslagen

Patientforsdkring &r ett privatréttsligt avtal, vilket innebér att det ocksa i fortsittningen &ar
dndamalsenligt att de allménna fOrsékringsavtalsrittsliga bestimmelserna tillimpas pé
patientforsékring i s stor utstrdckning som mojligt. P4 grund av patientforsékringens sérdrag,
tydligheten i lagstiftningen och lagtekniska orsaker dr det motiverat att alla de bestimmelser i
lagen om forsékringsavtal som tillimpas pa patientforsékring rdknas upp i
patientforsdkringslagen.

Eftersom avsikten med patientforsékringen utdver att skydda dem som lidit patientskada ocksé
ar att den ska fungera som en ansvarsforsidkring for dem som bedriver hélso- och
sjukvérdsverksamhet dr det motiverat att de erséittningsformaner som betalas med stod av
patientforsdkringen i huvudsak baserar sig pa skadestandslagen dven i fortsdttningen. Det
foreslas att lagen om bindande av vissa patientskadeersattningar vid 16nenivan ska upphavas
och att bestimmelser som motsvarar bestimmelserna i den géllande lagen ska tas in i
patientforsdkringslagen.

Eftersom patientforsikring nér det géller inkomstforlust dr det primédra erséttningssystemet i
forhallande till arbetspensionslagarna ar det motiverat att yrkesinriktad rehabilitering ersétts ur
patientforsdkringen ndr behovet av rehabilitering beror pa patientskador. Av denna orsak
foreslés det att ganska detaljerade bestimmelser om erséttning av yrkesinriktad rehabilitering
ska tas in i patientforsdkringslagen.
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Det &r inte d&ndamalsenligt att administrativa bestimmelser om de instanser som skéter om
genomforandet av lagen tas in i patientforsékringslagen som dr en allmin lag. Detta géller
Patientforsdkringscentralen samt trafik- och patientskadenimnden. Det foOreslds att
bestimmelser om skyldigheten att hora till Patientforsakringscentralen och om finansiering
och forvaltning av centralens kostnader ska tas in i en separat lag om
Patientforsdkringscentralen och i centralens stadgar som faststdlls av social- och
hélsovardsministeriet. Dessutom foreslds det att bestimmelser om trafik- och
patientskadendmnden tas in i en separat lag om trafik- och patientskadendmnden, men att detta
dock gors sé att det i patientforsdkringslagen tas in bestimmelser som géller mdjligheten att
fora ersdttningsdrenden till ndmnden for behandling och som é&r viktiga med tanke pa de
skadelidande.

For att gora lagen ldttare att ldsa har man stravat efter att kapitlen och paragraferna i lagen sa
langt som mojligt ska ordnas sé att de motsvarar den typiska ordningen i erséttnings- och
forsdkringsprocesserna. Strévan har dven varit att i lagen ska huvudregeln anges fore undantag
eller bestimmelser som i Ovrigt tillimpas séllan. Avsikten har dessutom varit att gora
lagstiftningen tydligare pa sa sétt att de olika kapitlen i lagen bildar en enhetlig helhet.
Patientforsdkringslagen har sju kapitel.

I 1 kap. finns allménna bestimmelser om lagens tillimpningsomrade och de definitioner som
anvinds 1 lagen. I kapitlet finns det bestdmmelser om lagens tvingande natur samt
hénvisningar till de bestimmelser i lagen om forsékringsavtal som ska tillimpas pé
patientforsékring. 1 kapitlet hénvisas det dessutom till den separata lagen om
Patientforsakringscentralen.

I 2 kap. finns det bestdimmelser om forsdkringsverksamhet och forsékringspremier. De mest
centrala bestimmelserna i kapitlet géller forsékringsskyldigheten, fordelningen av ansvaret
mellan forsékringar, forsidkringens giltighetstid, forsékringsbolagets skyldighet att bevilja en
forsdkring, berdkningsgrunderna for forsékringspremier, skadehistorieuppgifter samt
paféljderna for forsummelse av forsékringsskyldigheten och forsdkringspremien.

I 3 kap. foreskrivs det om grunderna for erséttning for patientskada och om
ersittningsformaner. Dessutom foreskrivs det om Patientforsékringscentralens skyldighet att
ersétta skador for forsékringsbolagens ridkning och om situationer dér forsékringsskyldigheten
har forsummats. I kapitlet foreskrivs det om forhallandet mellan erséttningar som betalats for
patientskada och andra férmans- och erséttningssystem och om avdrag for ersittning som
betalats tidigare. Dessutom innehéller kapitlet bestimmelser enligt vilka de erséttningar som
betalas till en skadelidande kan sinkas eller inte betalas ut alls pa grund av den skadelidandes
egna uppsét eller grova oaktsamhet.

I 4 kap. finns det bestdmmelser om erséttningsforfarandet samt Patientforsdkringscentralens
och forsdkringsanstalters regressritt. [ kapitlet foreskrivs det bl.a. om framstéillande av
erséittningsansprak och tidpunkten for framstéllandet, motivering av beslut samt begidran om
utldtande av trafik- och patientskadendmnden. I 5 kap. foreskrivs det om det
fordelningssystem som tillimpas pa finansieringen av vissa erséttningar.

1 6 kap. finns det sérskilda bestimmelser som géller bl.a. behandling av ett erséttningsérende i
domstol, tiden for vickande av talan, Patientforsidkringscentralens ritt att fa uppgifter samt
statistik over forsakringar och skador. I kapitlet finns dven bestimmelser om tjdnsteansvar
samt om eventuell likvidation eller konkurs av forsédkringsbolag som bedriver
patientforsékring. I 7 kap. finns ikrafttradande- och 6vergéngsbestimmelser.
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Patientforsdkringslagens tillimpningsomréde, definitioner och bestimmelsernas tvingande
natur

Patientforsdkringslagen géller i huvudsak endast personskador som orsakats en patient i
samband med hélso- och sjukvérd som getts i Finland. Tillimpningen av lagen &r saledes i
regel begrinsad sa att lagen tillimpas endast inom Finlands territorialgrdnser. Véard anses ha
getts 1 Finland om den ges pa Finlands landomréaden, i Finlands luftrum eller pad Finlands
sjoomraden eller i ett luftfartyg som befinner sig i Iuftrummet ovanfér dessa omraden da
luftfartygets startplats eller destination ligger i Finland. En eventuell patientskada som orsakas
pa t.ex. en batresa frén Sverige till Finland kan omfattas av lagens tillimpningsomrade endast
om skadan intrdffar pd Finlands territorialvatten. Den territoriella begrénsningen av
tillimpningen av patientforsidkringslagen medfor att lagens tillimpningsomrade inte omfattar
bl.a. patienter som sjdlva soker sig till vard i ett annat land.

Det fOreslds som ett undantag fran huvudregeln att patientforsakringslagens
tillimpningsomrade ska utvidgas sé att det géller den vard som en patient ges i utlandet nér en
finldndsk verksamhetsenhet for hélso- och sjukvard &r skyldig att ordna varden och hélso- och
sjukvarden som ges i utlandet dr nédvandig med tanke pa patientens hélsotillstand, eftersom
motsvarande vard inte finns tillginglig i Finland. Lagen ska ocksa tillimpas pé fall dér en
skada intriaffar under resan nir en patient i de situationer som ndmns ovan flyttas till utlandet
eller tillbaka till Finland for vard. En sadan skada ska ersittas pad samma grunder som en skada
som intréffat under en sjuktransport i Finland.

I lagen ska en del av de begrepp som anvénds i lagen definieras och de viktigaste begreppen ar
hilso- och sjukvérd, verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard samt patient. Med hélso- och
sjukvard avses verksamhet som & ena sidan bedrivs av yrkesutbildade personer inom hélso-
och sjukvirden med stod av réitt som baserar sig pd lag och som & andra sidan bedrivs i
verksamhetsenheter for hilso- och sjukvard samt delvis ocksa i vissa socialvirdsinréttningar.
Ocksa utlimnande av receptbelagt ldkemedel fran apotek anses vara hélso- och sjukvard.

Forsakringsskyldigheten och de lagstadgade formanerna forutsitter att alla forsékringstagare
och erséttningsberattigade behandlas lika. For tydlighetens skull foreslés att det i lagen ska tas
in en uttrycklig bestimmelse om att ett avtalsvillkor &r ogiltigt, om det avviker fran
bestimmelserna i lagen till nackdel for forsdkringstagaren, den forsdkrade, den skadelidande
eller ndgon annan ersittningsberattigad.

Tillampningen av lagen om forsékringsavtal

Malsittningen &r att det av lagstiftningen tydligt ska framga vilka forsékringsavtalsrittsliga
bestimmelser som tilldimpas pa patientforsakring. Det foreslés att detta forverkligas sé att alla
de bestdmmelser i lagen om forsdkringsavtal som tillimpas pa patientforsékring rdknas upp i
patientforsdkringslagen. Dessa bestimmelser dr bl.a. bestimmelserna om rétten att dndra
avtalsvillkor samt vissa bestimmelser om grupp- och gruppforménsforsdkringar. I
patientforsdkringslagen ska det tas in bestimmelser som motsvarar vissa sadana bestimmelser
1 lagen om forsdkringsavtal som det av lagtekniska orsaker inte direkt kan hénvisas till, men
som i Ovrigt tillimpas ocksd pa patientforsdkring. Denna typ av bestdmmelser &r bl.a.
bestimmelserna om Overlimnande av forsdkringshandlingar, forsakringens giltighetstid,
forsummelse av upplysningsplikten samt vissa bestimmelser om erséttningssokandens och
ersittningstagarens upplysningsplikt.

Tillimpningen av allménna forvaltningslagar
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Genomforandet av patientforsdkringen anses i huvudsak vara en offentlig forvaltningsuppgift.
Pa Patientfor-sdkringscentralens och trafik- och patientskadendmndens samt delvis ocksé
forsdkringsbolagens verksamhet tillimpas siledes bestimmelserna i forvaltningslagen och
offentlighetslagen, om inte négot annat foreskrivs i lagstiftningen om patientforsékring. Pa
ovanndmnda samfunds verksamhet tillimpas dessutom spréklagen (423/2003) och lagen om
elektronisk kommunikation i myndigheternas verksamhet (13/2003).

Eftersom ett enskilt erséttningsdrende som géller patientskada &r ett privatrittsligt
skadestandsérende pa vilket skadestandslagen tillimpas och som fé&r dverklagas i en allmén
domstol avviker detta ersittningsdrende fran behandlingen av typiska forvaltningsérenden. Till
exempel bestimmelserna om omprovning av forvaltningsbeslut tillimpas inte pad beslut som
fattats med stod av patientforsdkringslagen. Det dr motiverat att bestimmelserna om
patientforsékring till vissa delar avviker fran bestimmelserna i forvaltningslagen eller
kompletterar forvaltningslagen. De bestimmelser som avviker fran eller kompletterar
forvaltningslagen beskrivs i1 detaljmotiveringen i det avsnitt som géller erséttningsforfarandet.
Sddana &r bl.a. bestimmelserna om inledande av ett erséttningsérende, inledande av
behandlingen av ett erséttningsérende, motivering av beslut och séttet pa vilket beslut delges.

Behandling av personuppgifter

Behandlingen av personuppgifter vid Patientforsdkringscentralen grundar sig é&ven i
fortséttningen pé artikel 6.1.c 1 dataskyddsforordningen. Det ror sig sdledes om behandling
som behovs for fullgérandet av den personuppgiftsansvariges lagstadgade skyldigheter.
Eftersom de personuppgifter som behandlas hor till de i artikel 9 1 dataskyddsforordningen
avsedda sarskilda kategorierna av personuppgifter grundar sig behandlingen av dem pé artikel
9.2 b, enligt vilken behandlingen av sérskilda kategorier av personuppgifter 4r mdgjlig om den
ar nddvéndig for att den personuppgiftsansvarige eller den registrerade ska kunna fullgdra sina
skyldigheter och utdva sina sérskilda rattigheter inom arbetsritten och pd omrédena social
trygghet och socialt skydd, i den omfattning detta &r tilldtet enligt unionsrétten eller
medlemsstaternas nationella rétt eller ett kollektivavtal som antagits med stod av
medlemsstaternas nationella ratt, diar lampliga skyddsatgdrder som sékerstdller den
registrerades grundldggande rattigheter och intressen faststéills. Eftersom det ur
patientforsikringen betalas erséttning for inkomstforlust och den erséttningen alltid &r primaér i
forhallande till arbetspensionsforsdkringar, kan den sékerhet den ger betraktas som socialt
skydd.

Malséttningen dr att det av lagstiftningen tydligt ska framgd de krav som
dataskyddsforordningen stiller i friga om behandlingen av personuppgifter. Det foreslas att
detta fOrverkligas s& att det av patientforsékringslagen framgér att behandlingen av
personuppgifter ar tillaten i de paragrafer som detta géller och i detaljmotiveringen till dessa.
Sérskilda bestimmelser om behandling av personuppgifter i trafik- och patientskadendmnden
finns i lagen om trafik- och patientskadenimnden.

Forsakringsskyldighet

Liksom i nulédget ska utdvare av hélso- eller sjukvardsverksamhet ha en forsékring med tanke
pa ansvaret enligt patientforsékringslagen. Med stdd av den definition av hélso- och sjukvard
och av verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard som tas in i lagen ska det i
patientforsdkringslagen noggrannare én tidigare faststillas nir det dr fraga om verksamhet
som ska forsdkras. Dessutom ska det i lagen noggrannare dn tidigare anges vem som ska
teckna en forsdkring. Forsékringsskyldigheten géller pd samma sitt som i nuldget samfund,
stiftelser och sjélvstindiga yrkesutovare som bedriver hélso- och sjukvardsverksamhet. Det &r
ocksa 1 fortsdttningen mojligt att teckna en forsékring for den forsékringsskyldigas rékning.
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Detta kan goras genom en gruppforsdkring eller gruppforménsforsakring eller pa sa sitt att en
aktor inom hélso- och sjukvérden tecknar en forsdkring for sin avtalsparts rikning.

Lagens tillaimpningsomréde ska ocksd omfatta uttryckligen verksamhet dar en yrkesutbildad
person inom hélso- och sjukvérden utanfor sin egentliga yrkesutovning och i en situation dér
en skadad person eller en person som insjuknat behover omedelbar hjilp for att hans eller
hennes liv eller hélsa ska kunna skyddas ger hjilp till en person som é&r i bradskande behov av
vard. 1 dessa situationer har personen som ger hjédlp ingen fOrsdkringsskyldighet.
Patientforsdkringscentralen ersétter patienten for eventuell skada trots att en forsékring saknas.
Dessa i praktiken sillsynta skador ska finansieras genom fordelningssystemet pd samma sétt
som sadana skador som centralen ersétter nir forsékringsskyldigheten har forsummats.

Det ska i lagen tas in en sddan bestimmelse om fordelningen av ansvaret mellan forsakringar
som fortydligar det géllande rattsldget. Ersdttning for patientskada betalas ur den forsékring
som géllde nér hélso- och sjukvarden gavs eller forsummelsen intrdffade. Om de skadefall
som orsakat patientskadan ska ersdttas ur flera forsékringar, fordelas ansvaret mellan
forsdkringarna enligt hur stor andel varje verksamhetsutdvare har i skadan.

Forsakringsbolagets skyldighet att bevilja en forsakring

En patientforsékring ska alltid tecknas hos ett forsékringsbolag som bedriver patientforsikring
eftersom Patientforsdkringscentralen inte ldngre har rétt att bevilja forsékringar. Med
beaktande av forsékringens lagstadgade karaktir &r ett forsékringsbolag i fortséttningen
skyldigt att bevilja och hélla i kraft en forsédkring som bolaget beviljat. Ett forsékringsbolag
kan saledes inte végra att bevilja en enskild forsdkring. Ett forsdkrings-bolags skyldighet att
bevilja en forsdkring géller dock inte grupp- och gruppformansforsikringar.
Forséakringsbolagets skyldighet att bevilja en forsékring géller endast den som enligt lag ar
skyldig att teckna en fOrsdkring. Ett forsdkringsbolag dr sdledes inte skyldigt att bevilja en
patientforsékring som técker ocksa det egna ansvaret for ndgon annan forsakringsskyldig én
forsikringstagaren.

Forsékringsbolagen har inte heller nér det finns orsak att misstéinka att forsidkringstagaren inte
kommer att betala forsdkringspremierna rétt att végra att bevilja en forsdkring. Ett
forsdkringsbolag kan dock med stod av lagen om forsdkringsavtal stélla betalning av en
forskottsbetalning som villkor for nér dess ansvar intrdder, om forsékringsbolaget har grundad
anledning  att misstdinka att forsdkringssokanden inte kommer att betala
patientforsdkringspremien for den forsta forsdkringsperioden. Forsdkringspremierna &r direkt
utsokbara utan dom eller beslut.

Forsakringspremier och skadehistoria

Det fOreslds att noggrannare bestimmelser om de allmédnna principer som géller
berdkningsgrunderna for forsidkringspremier ska tas in pa lagniva. En forsékringspremie ska
pd samma sitt som enligt den géllande lagen std i rimlig proportion till kostnaderna for
forsdkringen. Denna princip preciseras sa att det i lagen tas in bestdimmelser om att ocksé
kapitalvirdet pa de kostnader som forsékringarna forvéintas foranleda ska beaktas. Dessutom
ska det i lagen anges att ett forsdkringsbolag ska ha berdkningsgrunder for forsédkringspremier
och att dessa grunder ska tillimpas enhetligt pa alla forsékringstagare. Nar forsakringspremien
bestdms ska hansyn tas till tryggandet av de skadelidandes och de forsdkrades formaner samt
till patientskaderisken.

Dessutom ska det anges att berékningsgrunderna for forsidkringspremier kan &ndras under
forsdkringsperioden pa grund av ett tekniskt fel i dem eller p&d grund av en ofGrutsebar
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omstidndighet som visentligt inverkar pa premienivdin och som inte beror pa
forsdkringsbolaget. Strdvan dr ddrmed att sdkerstélla att det inte uppkommer situationer dér
prissittningen av forsékringar sé att de motsvarar riskerna dventyras. Ett forsékringsbolag ska
dessutom tillimpa berdkningsgrunderna for fOrsdkringspremier péd sa sétt  att
forsdkringstagaren kan f& en korrekt och tillricklig bild av de faktorer som inverkar pé
forsakringspremien.

Ett forsdkringsbolag har rétt att av Patientforsdkringscentralen fa uppgifter om skadehistoria
nér bolaget har fétt en anbudsforfragan pé forsikring fran en forsikringstagare.

Forsakringstagaren ér ocksa i fortséttningen skyldig att betala drojsmalsrdnta om betalningen
av premien fordrojs, och forsakringspremierna ar direkt utsokbara utan dom eller beslut.

Forsummelse av forsdkringspremien och forsékringsskyldigheten

Om forsakringsskyldigheten har forsummats ska Patientforsdkringscentralen i nulédget
bestimma och ta ut en forhojd forsékringspremie enligt patientskadelagen av den som
forsummat att teckna en forsdkring. Eftersom det vid bestimmande av en forhojd
forsakringspremie for en aktdor inom hélso- och sjukvarden som fOrsummat sin
forsakringsskyldighet ar frdga om betydande utévning av offentlig makt enligt 124 § i
grundlagen kan det inte i fortsdttningen anges att Patientforsékringscentralen har till uppgift
att bestimma den forhojda forsékringspremien. Det foreslds att uppgiften Overfors till
statskontoret pd samma sétt som det tidigare gjorts i frdga om forsékring for olycksfall i
arbetet och yrkessjukdom samt trafikforsékring.

Lagen tillater ocksd i fortsittningen att ndgon annan an en utovare av hélso- och sjukvérd ser
till att forsékringsskyldigheten fullgdérs. Den forsékringsskyldiga befrias i dessa situationer
dock inte frén fOrsékringsskyldigheten och saledes inte heller frén att betala
forsdkringspremien. Saledes ska den forsdkringsskyldiga pd samma sétt som i nuldget paforas
en forsummelseavgift ocksd i de situationer dér avtalsparten har forsummat att teckna en
forsdkring. Den forsdkringsskyldiga kan dérefter av avtalsparten kriva skadestind for
avtalsbrott.

Forutsittningarna for rétt till ersdttning

Bestdmmelserna om ersittning for patientskador dndras i huvudsak inte. Huvudprincipen for
ersittning for patientskada dr fortfarande att det dr sannolikt att skadan har orsakats av
undersokning, behandling och vérd eller ndgon annan motsvarande édtgéird eller av att en sddan
forsummats. 1 friga om véardfel forutsitts det dessutom att en erfaren yrkesutbildad person
inom hélso- och sjukvarden skulle ha undersokt, behandlat och vérdat patienten eller i dvrigt
vidtagit atgérder som avser patienten pa ndgot annat sitt och dérigenom sannolikt skulle ha
undvikit skadan. Uppsét ar inte heller i fortsdttningen en forutséttning for ersittning och
bedémningen av huruvida en skada kunde ha undvikits ska ocksa i 6vrigt goras i enlighet med
géllande ersittnings- och réttspraxis.

Liksom i nuldget ska ersittning betalas for en personskada, om det ar sannolikt att den har
orsakats av fel i produkter, anordningar eller utrustning for hilso- och sjukvard som anvénts
vid undersokning, behandling och vard. Huruvida en sdkerhetsbrist i en produkt beror pa
brister i servicen och underhéllet eller 1 sjdlva produkten har i fortsdttningen ingen betydelse
med tanke pa uppkomsten av erséttningsansvar.

For att forsdkringsskyddet for de skadelidande ska forbéttras ska en personskada med
avvikelse fran nuldget ersdttas med stod av patientforsdkringslagen ocksd nér skadan i
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samband med hélso- och sjukvard har orsakats av ett fel i en produkt for hélso- och sjukvard
som helt eller delvis har implanterats i patientens kropp, sdsom en ledprotes. Detta ar
motiverat bl.a. darfor att det i praktiken ar ldttare for en patient att f4 ersdttning ur en
patientforsékring 4n ur en produktansvarsforsékring. Enligt patientforsékringslagen &dr en
produkt defekt ndr produkten inte har varit s séker som det kunde forvéntas. Vid
bedomningen av sdkerheten ska hinsyn tas till den tidpunkt nér produkten sattes i omlopp,
dess forutsebara anviandning och Ovriga omstidndigheter. I motsats till vad som giller for
produktansvar ska hénsyn i allménhet inte tas till marknadsforingen av en produkt och
tillverkarens anvisningar for hur produkten ska anvindas eftersom en patient till denna del
varken kan ha eller kan fOrutséttas ha utredningsskyldighet, och marknadsforingen av en
medicinsk produkt vanligen inte riktar sig till en patient. Ansvaret enligt
patientforsdkringslagen for ett fel i en produkt eller anordning &r saledes mer omfattande &n
enligt produktansvarslagen. Dessutom racker det enligt patientforsdkringslagen med att det ar
sannolikt att en personskada har orsakats av en produkt eller utrustning som anvénts vid
behandling och vard av en patient.

Erséttningsformaner

De ersattningsformaner som betalas pa basis av patientforsdkring dndras inte, med undantag
for vissa nya bestimmelser som ska tas in i patientforsdkringslagen. Dessa bestimmelser
géller betalning av erséttning for inkomstforlust i form av engéngsersattning och erséttning av
kostnaderna for yrkesinriktad rehabilitering. Maélet for patientforsdkringen ar att trygga
utkomsten for en person som ér bestdende arbetsoformdgen till f6ljd av en patientskada.
Saledes kan det i princip inte anses motiverat att ersattning for inkomstforlust betalas i form
av en engangsersittning. Eftersom det ibland dock kan uppkomma situationer dir det ar
dndamalsenligt att betala en engéngsersittning ar betalning av engéngsersittning mdjlig av
sdrskilda skdl. Den nya bestimmelsen ersitter den géllande regleringen enligt
skadestandslagen.

Erséttningarna for inkomstforlust och forlust av underhéll enligt patientforsékringslagen ar
priméra i forhallande till de pensionsféormaner enligt arbetspensionslagarna som motsvarar
dessa ersittningar. Eftersom det ersdttningssystem vars forméner dr priméra ansvarar for
yrkesinriktad rehabilitering ska det i1 patientforsékringslagen tas in bestdmmelser om
erséttning for yrkesinriktad rehabilitering. Ersdttning for rehabilitering dr motiverad ocksa pé
grund av principen om begrinsning av skada eftersom uppratthéllande och forbittrande av en
skadelidandes arbets- och forvarvsmojligheter kan minska ocksd patientforsékringssystemets
totala kostnader.

Patientforsidkringens forhéllande till andra erséttnings- och formanssystem

I bestimmelserna som géller patientforsékringens forhallande till andra lagstadgade f6rméns-
och ersdttningssystem foreslds #dndringar som fortydligar de gillande bestimmelserna.
Andringarna innebdr dock inte att lagens materiella innehall dndras.

Sénkning eller forvagran av erséttning

Bestdmmelsen om att den skadelidandes egna uppsat eller grova oaktsamhet kan leda till att de
ersédttningar som betalas ur en forsékring sinks ska enligt forslaget inte dndras.

Erséttningsforfarande

Patientforsdkringscentralen ska, liksom i nuldget, vara skyldig att for forsékringsbolagens
rakning behandla alla anmélningar om patientskada och betala erséttningar. Ett
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forsakringsbolag har saledes inte heller i fort-sattningen mojlighet att skota de skadedrenden
som bolagen ansvarar for.

Patientforsidkringscentralen dr pa samma sétt som i nuléget skyldig att ersitta ocksé de skador
som har orsakats av ett sddant samfunds verksamhet som har forsummat att teckna en
forsikring. Patientforsdkringscentralen ska ersétta en patientskada ocksa nir den har orsakats
av verksamhet som det enligt den nya lagen inte behdver tecknas en forsdkring for. Detta
géller situationer dir en skada har intrdffat i samband med att en yrkesutbildad person inom
hélso- och sjukvarden utanfor sin egentliga yrkesutdvning har gett hjélp till en person som
behover omedelbar bradskande hjélp.

I lagen ska det pd samma sdtt som i den géllande lagen foreskrivas om tidpunkten for
framstdllande av  erséttningsansprak.  Ersdttningsansprdk  ska  framstdllas  hos
Patientforsdkringscentralen inom tre ar fran det att den som ansoker om erséttning har fatt
eller borde ha fétt kinnedom om skadan. Erséttningsanspréket ska dock framstéllas inom tio &r
frdn den héndelse som ledde till skadan. Den fOreslagna bestdmmelsen avviker fran
motsvarande bestdmmelse i lagen om fOrsdkringsavtal och i trafikforsdkringslagen enligt
vilken preskriptionstiden &r tio ar fran det att skadepaféljden uppkommit. Skillnaden dr dock
motiverad eftersom det i samband med patientskador ofta dr mycket svart att skilja pa
foljderna av en patientskada och foljderna av en primédrsjukdom. Att preskriptionstiden
kopplas till uppkomsten av skadepéafoljden medfor siledes nér det giller patientforsdkring att
tolkningsproblemen okar.

Om ett ersattningsansprak inte framstills inom den angivna tiden, forlorar den som ansoker
om ersittning sin rétt till ersdttning. Av sérskilda skél kan erséttning krivas dven senare.

I lagen ska det foreskrivas om Patientforsdkringscentralens skyldighet att paborja utredningen
av ett ersittningsdrende inom sju vardagar fran det att drendet inleddes. Tidsfristen pé tre
ménader for meddelande av beslut forkortas nagot. Tidigare borjade tre manader rédknas fran
och med ingéngen av foljande ménad, men i fortsittningen ska tre manader réknas fran det att
utredningarna i drendet ldmnats in. I lagen foreskrivs det om medicinsk motivering av ett
beslut om erséttning for personskada och avsikten med detta ar att forbéttra i synnerhet
motiveringarna till ett erséttningsbesluts medicinska orsakssamband.

Det foreslas att bestimmelserna om Patientforsdkringscentralens ritt att f& upplysningar
preciseras, men att detta gors utan att denna ritt utvidgas. Avsikten med dndringarna &r att
bestimmelserna om rétt att fa uppgifter och om ldmnande av uppgifter ska vara tillrickligt
noggrant avgriansade sd att skyddet for personuppgifter garanteras, och dven tillgdngen till
uppgifter som dr nddvéndiga vid verkstélligheten av lagen sékerstills. Bestimmelsen behovs
med tanke pa de skadelidandes rattsskydd samt skyddet for personuppgifter.

Skadevallarens ansvar och Patientférsakringscentralens regressrétt

Om det av skadevallaren i domstol med stdd av ndgon annan lag yrkas pé skadestdnd for
patientskada, far skadestandsyrkandet i fortsédttningen inte provas till den del det géller en
skada som ska ersdttas enligt patientforsdkringslagen, om det inte visas att
Patientforsidkringscentralen har végrat betala det skadestand som det yrkats pad. Detta forbéttrar
skadevallarens stdllning nir det &r frdga om en enskild yrkesutbildad person inom hilso- och
sjukvarden, en enskild arbetstagare eller en enskild tjdnsteman.

Patientforsdkringscentralens rétt att med stod av skadestidndslagen eller ndgon annan lag av

den som har skadestdndsansvar mot den skadelidande fa tillbaka den erséttning som centralen
betalat géller pd samma sétt som enligt den gillande lagen endast de situationer dar skadan har
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orsakats uppsatligen eller av grov oaktsamhet och skadevallaren dr en enskild yrkesutbildad
person inom hélso- och sjukvarden, en enskild arbetstagare, en enskild tjdnsteman eller ndgon
annan person som ska jadmstéllas med dessa. Detsamma géller situationer dir skadan har
orsakats av den som har tecknat den patientforsdkring ur vilken skadan har ersatts. I dvriga
situationer har Patientforsidkringscentralen med avvikelse frdn den géllande lagen regressritt
ocksa 1 situationer dir oaktsamheten inte dr grov. Patientforsdkringscentralen har séledes alltid
bl.a. rétt att med stod av regressritten fa ersittning av den som enligt produktansvarslagen
ansvarar for personskador som orsakats av sjukvdrdsanordningar, sjukvardsprodukter eller
sjukvardsapparater. Andringen &r motiverad med beaktande av den skadestandsrittsliga
grundprincipen enligt vilken en skadas ekonomiska kostnader sa langt som mdjligt ska riktas
till den som har orsakat skadan av oaktsamhet.

Forsédkringsanstaltens regressrétt mot Patientforsékringscentralen

Bestimmelserna om forsdkringsanstaltens regressritt mot Patientforsdkringscentralen ar i
huvudsak likadana som i den géllande lagen. Det foreslds dock att patientforsdkringslagen
dndras sd att i fortsédttningen kan ockséd ett forsékringsbolag som har beviljat en frivillig
ansvarsforsdkring ha rdtt att, med wundantag for produktansvarsforsakringar, av
Patientforsdkringscentralen till fullt belopp éterfd den andel av erséttningen som den
skadelidande hade haft ritt till med stdod av patientforsdkringslagen. Regressritten giller i
fortsdttningen alla de utgifter som en patientskada har orsakat och inte enbart
sjukvardskostnader.

Fordelningssystemet

Forsékringsbolag som bedriver patientforsékring deltar, liksom i nulédget, i finansieringen av
de kostnader som ska tdckas genom fordelningssystemet i proportion till premieinkomsten.
Bestdmmelserna som géller fordelningssystemet éndras 1 huvudsak inte i sak, men det foreslés
att omfattningen av de kostnader som finansieras genom fordelningssystemet ska utvidgas.
Efter dessa dndringar kommer fordelningssystemet for patientforsdkringen att motsvara
fordelningssystemet for trafikforsdkringen och fordelningssystemet enligt lagen om olycksfall
i arbetet och om yrkessjukdomar, med undantag for vissa mindre forsdkringsgrensspecifika
skillnader.

Att det saknas en Ovre grins for ersittningar som betalas for personskador har gjort det svarare
att f4 ett tickande aterforsdkringsskydd. Det foreslas dérfor att fordelningssystemet for
patientforsdkringen ska utvidgas sa att om mer dn 20 miljoner euro betalas for ett skadefall ska
den del av ersdttningarna som Overstiger detta belopp Overforas sd att den delen tdckas ur
fordelningssystemet och séledes overfors till forsékringsbolagens gemensamma ansvar. Det
har inte intrdffat skador av denna storleksklass. Den hittills storsta enskilda patientskadan
uppgick till 4,8 miljoner euro. Inte heller i den osannolika situation att den Ovre griansen
overskrids paverkar dndringen den skadelidandes stédllning eftersom det &r frdga om en gréns
som anger pa vilket sétt kostnaderna finansieras.

Det foreslds att genom fordelningssystemet finansieras 1 fortséttningen ocksd vissa
sjukvérdskostnader och andra utgifter samt ersittningar for rehabilitering som betalas nér ver
nio ar forflutit fran ingéngen av kalenderéret efter den dag da skadefallet intrdffade. P4 samma
sétt som indexforhojningar dr ocksa dessa kostnader sddana att det dr svart att forutse deras
utveckling pa lang sikt.

Patientforsidkringscentralen svarar bl.a. for ersittning av skador som orsakas av aktorer som

inte har en for-sékring. De ersdttningar som centralen betalar finansieras, med undantag for
den andel som i nuldget ingér i fordelningssystemet (dvs. indexforhdjningar av pensioner),

47



RP 298/2018 rd

med de premier som forsékringsbolagen éarligen betalar till centralen for att ticka kostnaderna.
Forsékringsbolagens finansieringsansvar for de skador som Patientfdrsﬁkringsoentralen
ansvarar for motsvarar till sin karaktér fordelningssystemet och det dr darfor motiverat att
dessa ersittningar i fortsdttningen finansieras genom fordelningssystemet. Detta dr motiverat
ocksa eftersom Patientforsékringscentralen inte ar ett forsdkringsbolag, vilket innebér att
forsakringsbolagslagen inte tillimpas pa den, och centralen sdledes inte har en sjdlvstindig
formaga att bdra ansvar som dr oberoende av dess medlemmar. I frdga om
Patientforsdkringscentralens Gvriga kostnader dndras finansieringsmodellen inte.

Trafik- och patientskadendmnden och omprovning av beslut

I patientforsdkringslagen ska det konstateras att bestdmmelser om trafik- och
patientskadendmndens tillsiattande, medlemmar och forvaltning och om finansiering av dess
verksambhet finns i en separat lag om trafik- och patientskadendmnden.

Trafik- och patientskadendmnden é&r ett organ som meddelar rekommendationer till avgorande
bade i friga om erséttningsérenden som géller trafikskador och i friga om erséttningsérenden
som giller patientskador. Namndens rekommendationer till avgérande kan begiras av en
skadelidande, ndgon annan som ar beréttigad till ersittning, en forsdkringstagare, en forsakrad,
en utdvare av hilso- och sjukvardsverksambhet eller ett forsdkringsbolag. Liksom i nuldget far
bade en domstol som behandlar ett ersittningsdrende och en part begéra ett utldtande. Till
skillnad fran tidigare kan ett forsékringsbolag av nimnden begéra en rekommendation till
avgdrande om fordelningen av ansvar mellan forsdkringsbolag och om regressritten ocksé nér
forsakringsbolaget inte bedriver patientforsékring eller &r ett patientforsakringsbolag som ar
part i skadefallet i fraga. Detta kan vara ndodvandigt t.ex. i de fall dér det &r oklart om det &r
fraga om en patientskada eller en skada som ersitts pa basis av nagon annan forsakring.

En forandring i forhéllande till nuldget dr att Patientforsidkringscentralen i fortséttningen ar
skyldig att begéra en rekommendation till avgérande av ndmnden ocksé nédr den omprovar ett
oriktigt beslut till en parts nackdel, om parten inte sjalv samtycker till omprovningen av det
oriktiga beslutet. Nar det géller patientforsikring baserar sig omprovning av ett
erséttningsbeslut pd de allménna privatrattsliga principerna, och som grund fér omprévningen
ricker inte nidmndens rekommendation. De allminna principerna ger inte
Patientforsdkringscentralen obegréinsade mojligheter att omprdova beslut till en skadelidandes
nackdel. Patientforsdkringscentralen kan inte omprova ett beslut t.ex. nédr ett drende har
avgjorts genom en domstols lagakraftvunna dom. Ett beslut kan ddremot omprdvas t.ex. nér en
part har gett Patientforsdkringscentralen oriktiga uppgifter. Det uppkommer i praktiken
situationer dar Patientforsdkringscentralens ritt att omprdva sitt beslut till en skadelidandes
nackdel medfor tolkningssvarigheter ur réttslig synpunkt. Patientforsékringscentralen har inte
mojlighet att genom extraordinért dndringssokande ansdka om att dess beslut ska aterkallas,
vilket talar for den foreslagna dndringen. Avsikten med &ndringen &r séledes att forbéttra de
skadelidandes rattsskydd, men ocksa att forhindra betalning av ersittningar som inte baserar

sig pa lag.

Det foreslas att i den nya lagen om trafik- och patientskadendmnden ska tas in bestimmelser
bl.a. om rittelse av ett fel i nimndens beslut.

Inga andra dndringar foreslas i trafik- och patientskadendmndens befogenheter och uppgifter.
Trafik- och patientskadendmnden kan séledes inte ge rekommendationer i fragor som giller
tillampning och tolkning av patientforsdkringsavtal eller villkor i patientforsdkringsavtal.
Forsdkringsndmnden och konsumenttvistendmnden behandlar i nuldget inte dessa &drenden,
vilket innebér att det inte finns nagon mdjlighet for en part att fora sitt drende som géller
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forsakringsavtal till ett tvistlosningsorgan utanfér domstol for avgorande. Detta kan anses som
en brist sarskilt 1 friga om forsakringstagare som jamstills med konsumenter.

Domstolsforfarande

Andring i ett drende som giller yrkesinriktad rehabilitering ska i stillet for hos tingsritten
sOkas genom besvér hos forsdkringsdomstolen pd motsvarande sétt som i ersittningsdrenden
enligt lagen om rehabilitering som ersitts enligt trafikforsékringslagen (626/1991). Ett
andringssokande som avviker fran andra patientskadedrenden &r motiverat ocksa pé grund av
den yrkesinriktade rehabiliteringens karaktir av socialforsékring.

Det foreslas att en bestimmelse om behandling av ett ersittningsidrende i domstol ska tas in i
den nya lagen. Bestdmmelsen begréansar rétten att fora ett skadestandsyrkande till domstol for
avgorande, om det inte visas att Patientforsékringscentralen har végrat betala det skadestiand
som yrkats. Bestdmmelserna  &ndras inte till  Ovriga delar. Andring i
Patientforsdkringscentralens beslut ska ocksa i fortsdttningen sokas genom att talan viacks i
tingsrétten inom tre ar efter det att en part skriftligen har fatt besked om beslutet. Tiden for
véickande av talan avstannar, om drendet inleds i patientskadendmnden. En ny tid for vickande
av talan borjar den dag som drendets behandling avslutas i patientskadendmnden.

Forsékringsbolags likvidation eller konkurs

Det foreslas inga dndringar i bestimmelserna om likvidation eller konkurs av forsékringsbolag
som bedriver patientforsékringsverksamhet och om forsdkringstagares tillskottspremie och
forsdkringsbolagens solidariska ansvar i anslutning till detta.

Patientforsdkringscentralen

Bestimmelser om Patientforsdkringscentralens forvaltning finns i nuldget i centralens stadgar.
Bestimmelser om Patientforsakringscentralens uppgifter finns ddremot i patientskadelagen.
Det &r motiverat att bestimmelser om Patientforsidkringscentralens verksamhet tas in i lag,
med undantag fOor vissa administrativa bestimmelser som kompletterar lagen och vissa
detaljerade bestdmmelser om insamling av statistiska uppgifter. Till de delar som
Patientforsdkringscentralen skoter offentliga forvaltningsuppgifter regleras dess verksamhet
ocksa av de allménna forvaltningslagarna pa samma sétt som forsdkringsbolagens verksamhet.

Bestdmmelserna om Patientforsékringscentralens uppgifter 6verfors for tydlighetens skull i sin
helhet till patientforsidkringslagen. Patientforsdkringscentralen ska ocksé i fortsittningen vara
den centrala aktér som betalar ersdttning och svarar for en patientskada nér
forsakringsskyldigheten har forsummats.

I lagen om Patientforsdkringscentralen ska det dock foreskrivas om skyldigheten for de
forsakringsbolag som bedriver patientforsidkring att hora till centralen och om centralens
forvaltning och finansieringen av dess verksamhet. Patientforsékringscentralen finansieras
fortfarandemed de premier som samlas in av medlemmarna till den del kostnaderna inte tacks
med centralens intdkter eller genom foérdelningssystemet.

Patientforsdkringscentralen aldggs en skyldighet att fora statistik &ver skadefall samt
patientforsékringar, forsdkringstagare, skador och ersdttningar (patientforsdkringsstatistik).
Patientforsidkringscentralen ska ha en riskklassificering av risken for patientskador som
grundar sig pé patientforsakringsstatistiken. For Patientforsdkringscentralen faststélls ocksé en
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skyldighet att utifran riskklassificeringen sammanstélla statistik 6ver ersatta patientskador
(patientskadestatistik) samt att utarbeta en utredning av forsakringar, ersatta patientskador och
betalda erséttningar (riskundersokning). I patientforsékringslagen ska det dessutom tas in nya
bestdimmelser om den till statistiken anslutna réitten att f& wuppgifter och om
forsdkringsbolagens skyldighet att 1dimna uppgifter till Patientforsékringscentralen.

I lagen ska det dven tas in nya bestimmelser om Patientforsékringscentralens serviceuppgifter.
Med serviceuppgifter avses de serviceuppgifter som Patientforsdkringscentralen pa begiran
kan ge till sina medlemmar eller andra aktdrer. Patientforsékringscentralens styrelse
bestimmer serviceuppgifterna och centralen har ritt att ta ut funktionsspecifika serviceavgifter
for att tdcka de kostnader som serviceuppgifterna orsakar.

Bestdmmelserna om Patientforsékringscentralens forvaltning, bokslut och revision dndras i
huvudsak inte. Patientforsidkringscentralens hogsta beslutande organ &r, liksom i nulédget,
centralens allménna mote. Det allmdnna moétet har 1 uppgift att bl.a. godkénna det forslag till
stadgar for centralen som ska Overldmnas till social- och hilsovardsministeriet.
Bestimmelserna gors mindre stringa bl.a. genom att skyldigheten att ordna var- och
hostmdten slopas. Dessutom dndras fordelningen av det allménna motets rostetal sa att den
motsvarar fordelningen av rostetalet for Trafikforsdkringscentralens allmdnna moéte. 1 lagen
tas det ocksd in bestimmelser om fOorberedelser for undantagsforhallanden,
styrelseledamoternas och verkstillande direktorens skadestdndsskyldighet samt tystnadsplikt
for anstillda vid Patientforsédkringscentralen. Patientforsdkringscentralens verksamhet
paminner mycket om ett forsékringsbolags verksamhet. Det foreslas dérfor att det i lagen
anges att Patientforsdkringscentralen ska ha en aktuariefunktion och en intern kontroll.

Tjansteansvar

Vid genomfOrandet av patientforsékringen &ar det frdga om skotsel av en offentlig
forvaltningsuppgift enligt 124 § i grundlagen. Utforandet av uppgifterna inbegriper delvis
ocksa utdvande av offentlig makt. Allmént taget utdvas offentlig makt ndr man med stéd av
lag ensidigt meddelar ndgon annan ett bindande férordnande eller ensidigt beslutar om nagon
annans formaner, rittigheter eller skyldigheter. Till exempel beviljande av erséttningar som
ingdr 1 patientforsdkringen samt meddelande av  avgdranden som  giller
forsakringsskyldigheten kan anses vara utdvande av offentlig makt. Nér skotseln av en
offentlig forvaltningsuppgift anfortros nagon annan dn en myndighet ska samma bestammelser
tillimpas pa den som utfér uppgiften som pd den som utfor motsvarande uppgift under
myndighetsansvar. I tjédnsteansvaret ingér bade skadestandsrittsligt och straffrittsligt ansvar.
Det ska i lagen tas in en bestimmelse om straffrittsligt tjinsteansvar for personer som ar
anstéllda hos Patientforsdkringscentralen och for centralens styrelseledamoter nir de utfor de
uppgifter som avses i denna lag. Bestimmelser om straffrittsligt tjinsteansvar finns i 40 kap. i
strafflagen.

Verkstillande av forsdkringssystemet och tillsyn 6ver patientsidkerheten

I lagen anges det att Finansinspektionen svarar for tillsynen over de forfaranden som ska
iakttas 1 Patientforsékringscentralens erséttnings- och forsdkringsverksamhet och over
forsdkringsmatematiska faktorer liksom for tillsynen Over centralens interna kontroll och
aktuariefunktion. Det foreslds inga &ndringar i Finansinspektionens andra tillsynsrelaterade
befogenheter enligt lagen om Finansinspektionen. Finansinspektionen ska vara skyldig att
utarbeta en statistikunders6kning av vilken resultatet av patientforsédkringen framgar.

For att fortydliga ratten for de myndigheter som Overvakar patientsédkerheten att f& uppgifter
foreslés det att lagstiftningen preciseras i de situationer dér Patientforsékringscentralen har fatt
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kdnnedom om en omstindighet som kan dventyra patientsdkerheten och myndigheten inte har
begért uppgifter av centralen.

3 Propositionens konsekvenser
3.1 Konsekvenser for myndigheterna

Eftersom det arliga antalet forsummelser av forsiakringsskyldigheten uppgar till endast nagra
tiotal foranleder Overforingen av paforandet av forsummelseavgifter till statskontoret inget
betydande administrativt extra arbete for statskontoret. Statskontorets beslut i ett drende som
géller forsummelseavgift ér ett i lagen om grunderna for avgifter till staten (150/1992) avsett
beslut som har fattats med anledning av en ansdkan och for vilket statskontoret av
Patientforsdkringscentralen tar ut en avgift till sjdlvkostnadsvarde enligt den lagen. Storleken
pa den avgift som betalas till staten ska motsvara storleken pd de totala kostnader som
foranleds staten for utforandet av prestationen. Att den administrativa péfoljdsavgiften
overfors fran Patientforsikringscentralen till statskontoret orsakar séledes inga extra kostnader
for staten.

Finansinspektionens lagstadgade uppgifter 6kar inte i antal, med undantag for skyldigheten att
utarbeta en statistikundersokning. Det foreslas att en statistikunders6kning ska goras endast
vart tredje &r och den foranleder séledes inget betydande behov av tilliggsresurser vid
Finansinspektionen.

3.2 Konsekvenser for forsikringsbolagen och Patientforsiikringscentralen

Verkstilligheten av lagen fOrutsdtter i ndgon man att Patientférsdkringscentralens och
forsdkringsbolagens personal ges utbildning for att de ska f& kinnedom om de nya
bestimmelserna. Satsningar pd informations-verksamheten ska ocksa goras i synnerhet i
samband med ikrafttriddandet av lagen.

De foreslagna dndringarna paverkar i viss man omfattningen av Patientforsékringscentralens
lagstadgade uppgifter. Patientforsdkringscentralen éldggs en skyldighet att sammanstélla
statistik Over forsdkringar och skador samt en skyldighet att ordna den interna kontrollen.
Eftersom det &r friga om uppgifter som Patientforsékringscentralen redan i nuldget skoter
medfor de foreslagna 4ndringarna dock inte att centralens kostnader Okar.
Patientforsdkringscentralen ska inte langre bestimma de avgifter som foljer pa forsummelse
av forsdkringsskyldigheten och centralen har inte ldngre rétt att bevilja patientférsékringar for
medlemsbolagens rakning. Eftersom forsummelser av forsékringsskyldigheten ar séllsynta och
endast ett fatal forsdkringar som beviljats av Patientforsékringscentralen dnnu ar i kraft har
den foreslagna dndringen inga storre konsekvenser for centralens arbetsméngd.

Att bestimmelserna i den nya lagen ar tydligare minskar kostnaderna for verkstélligheten av
lagen. Forslaget om att en teknisk anslutning ska tillitas gor det ddremot mojligt att
effektivisera utbytet av information mellan forsdkringsanstalter. I sin helhet medfor de
foreslagna dndringarna ingen 6kning av forsikringsbolagens eller Patientforsédkringscentralens
administrativa borda.

De foreslagna dndringarna 1 lagstiftningen om patientforsdkring har ingen direkt inverkan pé
huruvida risker forsékras i form av koassurans eller respektive forsidkringsbolag forsékrar
risker separat. Andringen inverkar inte heller pa huruvida vissa klienter erbjuds forsékringar
med full sjélvrisk av det slag som beskrivs ovan eller andra slags forsékringar dér
forsdkringstagaren har ndgon form av sjélvrisk som forsékringstagaren efter en skada maéste
betala till forsédkringsbolaget. Dessa sjélvrisker inverkar dock inte pd den skadelidandes
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stillning och den skadelidande betalas alltid den i lagen angivna ersdttningen till fullt belopp.
Eftersom en forsékring med full sjélvrisk av det nuvarande slaget kan beviljas endast en sddan
forsdkringstagare som 1 praktiken inte kan fOrsdttas 1 likvidation kommer dock
forsdkringsbolagens mojligheter att erbjuda forsdkringar med full sjélvrisk av det nuvarande
slaget sannolikt att minska efter det att social- och hilsovardsreformen har trétt i kraft, ocksé
om dessa forsdkringar kanske inte forsvinner helt och hallet. Detta innebédr att
forsakringstagarna i1 fraga om framtida avtal inte ldngre ansvarar for att ersittningsansvaret ar
tillrackligt, vilket pd motsvarande sitt innebdr att den ndmnda risken Overfors enbart till
forsdkringsbolagen. Denna prissdttning som grundar sig pd de forsékringar som
forsdkringsbolagen beviljat och riskerna for skador under respektive &r dverensstimmer med
de normala grundprinciperna for skadeforsikring. I och med &4ndringen #&ndras
patientforsdkringsmarknaden s& att den far fler drag som ar typiska for den privata
forsdkringsmarknaden.

Patientforsdkringscentralens skyldighet att i vissa situationer som géller omprovning av
ersittningsbeslut begira utladtande av trafik- och patientskadendmnden medfor att antalet
begiran om utlatande Okar med hogst ndgra tiotals utldtanden per ar. Detta innebér att
nidmndens utgifter 6kar med uppskattningsvis nagra tiotals tusen euro. Ndmndens utgifter
tacks med en avgift som tas ut av Patientforsdkringscentralen, vilket innebér att de dkande
kostnaderna i sista hand bekostas av forsidkringsbolagen.

Att lagens territoriella tillimpningsomréde utvidgas till vard som ges utomlands géller endast
de situationer dér varden inte dr tillgénglig i Finland och den &r nddvéndig med tanke pé
behandlingen av patienten. Antalet situationer som omfattas av bestimmelsens
tillimpningsomrade berdknas uppgé till hdgst nigra tiotals situationer per ar. Med beaktande
av den allmédnna sannolikheten for att patientskador ska intrdffa kan det handa att de skador
som ska erséttas enligt bestimmelsen dr mycket fa under en period pé tio ar.

Erséttningen av kostnaderna for yrkesinriktad rehabilitering kommer att medfora att
patientforsdkringens er-sittningsutgifter 6kar. Kostnaderna for yrkesinriktad rehabilitering per
rehabiliteringsklient uppgér utan ersittningarna for inkomstforlust till uppskattningsvis cirka
10 000 euro. Det berdknas forekomma négra tiotals rehabiliteringsfall per ér, vilket innebér en
arlig extra kostnad pé nagra hundratusen euro. Med hjilp av yrkesinriktad rehabilitering kan
en del av dem som lidit patientskador &tergad till arbetslivet, vilket dock minskar de
ersittningar for inkomstforlust som betalas ur patientforsiakringen.

Det dr mycket svart att pa forhand bedoma antalet patientskador som orsakas av produkter
som implanteras i kroppen samt ersittningsutgifterna for detta. Ofta &r det fraga om sa kallade
seriefel som intréffar séllan, men som orsakar ersittningsutgifter som varierar kraftigt. I
Finland gors det &rligen cirka 20 000 forsta operationer av ledproteser och av dessa
operationer giller ungefér hélften hoftleder och ungefér hélften knéleder. Antalet operationer
har okat. Till exempel under perioden 2004—2009 fick ndgot mer &n tva tusen finldndare en
ASR-hoftledsprotes som for en del av patienterna orsakade s& svara komplikationer att leden
maste fornyas. Medelaldern for personer som maste genomga en ledprotesoperation ar dock
ndstan 70 &r, vilket innebdr att en ny operation inte kommer pa fraga for alla trots att
ledprotesen inte fungerar som den ska. Det &r inte heller i Ovrigt mdjligt att i efterhand
bedoma i vilken utstrickning de ndmnda skadorna skulle ha ersatts med stod av den nu
foreslagna bestimmelsen.

Genom att finansiera den del av ersittningarna for patientskador som 6verstiger 20 miljoner
euro som en del av fordelningssystemet tryggas tillgangen till aterforsakringar pd marknaden,
vilket i viss mén kan berdknas sidnka kostnaderna for &terforsikring. Eftersom vissa
erséittningar som betalas med anledning av skador som intrdffat for mer 4n nio ar sedan i
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fortsdttningen ska ingd i kostnaderna for fordelningssystemet behdver det inte goras
avsittningar for dem 1 ersdttningsansvaret, vilket minskar en aning pd &ndringen i
ersittningsansvaret. Efter mer &4n nio ar medfor dessa kostnader att kostnaderna for
fordelningssystemet okar.

Det enskilda forsékringsbolag som beviljat forsdkringen svarar for storsta delen av de
kostnader for patient-skador som Patientforsdkringscentralen ersitter. De ersdttningar for
skador som Patientforsékringscentralen ansvarar for med anledning av forsummelse av
forsdkringsskyldigheten finansieras ddremot 1 nuldget, med undantag for de
ersittningsformaner som ingdr 1 fordelningssystemet, med den avgift som alla
forsdkringsbolag &rligen betalar till centralen for att ticka kostnaderna. Bolagen gor ocksé for
egen del avsittningar for dessa skador i sitt erséttningsansvar. Det har arligen forekommit
nagra tiotals fall av detta slag och det ersdttningsansvar de gett upphov till uppgick till cirka
700 000 euro vid utgangen av 2015. I fortsattningen ska ocksa skador som intraffat fore lagens
ikrafttrddande och som Patientforsikringscentralen ansvarar for pd grund av att det saknas en
forsdkring helt och héllet finansieras genom fordelningssystemet. Bolagen som bedriver
patientforsdkring bekostar siledes fortfarande dessa skador, men kostnaderna riktar sig till
bolagen pa ett annat sitt 4n tidigare.

33 Konsekvenser for forsikringstagarna

De foreslagna utvidgningarna av lagens tillimpningsomrédde och erséttningsritten hdjer
patientforsdkringspremierna atminstone pa lang sikt. Av dessa éndringar dr den mest
betydande ersattning for personskador som orsakats av produkter med bristféllig sdkerhet och
som implanterats i en patients kropp, sisom ledproteser. Trots att Patientforsakringscentralen
med stod av regressritten kan krdva erséttning av den som &r ansvarig for en skada enligt
produktansvarslagen, kommer en del av skadorna att ocksa sist och slutligen mésta bekostas ur
patientforsékringen. Hur stor inverkan &ndringen har pa forsékringspremierna ér mycket svart
att bedoma pa forhand eftersom denna typ av skador vanligen forekommer séllan, men da de
forekommer kan gélla en stor grupp av skadelidande.

Att yrkesinriktad rehabilitering ska ersdttas ur patientforsdkringen kommer att hoja
forsdkringspremierna en aning, dock med uppskattningsvis mindre &n en procent. Att lagens
tillimpningsomrade i vissa séllsynt specialfall utvidgas till vard som ges utomlands kommer
inte att hoja de forsékringspremier som tas ut av forsékringstagarna.

De foreslagna dndringarna 1 lagstiftningen om patientforsdkring har ingen direkt inverkan pé
om forsdkrings-tagare erbjuds forsdkringar med full sjélvrisk av det nuvarande slaget.
Arrangemanget dr dock mojligt endast nér forsidkringsbolaget ér sdkert pa att skulden kommer
att betalas tillbaka. Eftersom de som producerar hélso- och sjukvardstjanster eller deras dgare
inte kommer att ha beskattningsritt nir social- och hélsovardsreformen har trétt i kraft
kommer det i fortsdttningen inte att vara mdjligt att i nuvarande utstrickning bevilja
forsakringar med full sjalvrisk av det nuvarande slaget. Ansvaret for att ersattningsansvaret ar
tillrackligt overfors i detta fall ocksa helt och héllet fran forsdkringstagarna inom den
offentliga sektorn till forsékringsbolagen. I fraga om skador som intréffar efter ikrafttrddandet
av lagen stdr dessa forsékringstagare inte langre i skuld till forsdkringsbolagen for de
ersittningar som under senare ar betalas for dessa skador. Detta innebdr pa kort sikt att
forsidkringspremieniva dr klart hogre dn forsdkringsnivan for forsdkring av motsvarande
verksamhet genom ett avtalsarrangemang med full sjalvrisk. Pa 1dng sikt jdmnas skillnaderna i
kostnaderna ut och forsikringstagarkollektivet pafors en extra kostnad till foljd av att ansvaret
for kommande erséttningar och osikerheten 1 beddmningen av deras belopp har dverforts fran
forsdkringstagarna till forsdkringsbolagen. I den framtida modellen 6kar de totala kostnaderna
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for forsékringspremierna sannolikt i viss man ockséd till foljd av det faktum att antalet
forsakringstagare kommer att delas upp i mindre helheter.

34 Konsekvenser for de skadelidande

Propositionen innehaller fortydliganden och preciseringar av den géllande lagstiftningen.
Forsakringsskyddets innehall samt de olika aktdrernas uppgifter och ansvar framgér tydligare
an tidigare 1 och med att lagens struktur och innehdall har dndrats. En lag som innehaller
tydligare bestimmelser kan bedomas ha konsekvenser som allmint taget leder till att
forsdkringstagarnas och de skadelidandes stillning och réttsskydd forbittras.

Att lagens tillimpningsomrade i vissa séllsynta specialfall utvidgas till vard som ges
utomlands kommer att forbattra de skadelidandes stédllning. En skadelidande har i dessa
situationer alltid rdtt att soka erséttning av Patientforsdkringscentralen, varmed den
skadelidandes rétt att fa ersdttning med stdd av det erséttningssystem for patientforsékring
som eventuellt finns i det behandlande landet 6verfors till centralen.

De skadelidandes forsdakringsskydd forbattras néar personskada, med avvikelse fran nuldget,
ersitts med stod av patientforsdkringslagen ocksd ndr skadan har orsakats av ett fel i en
produkt eller utrustning for hidlso- och sjukvard som implanterats i patienten. Det &r i
fortsdttningen léttare for en patient att fa ersdttning ur en patientforsdkring &n ur en
produktansvarsforsakring. Enligt patientforsékringslagen dr en produkt eller utrustning defekt
nér produkten inte har varit s& sdker som det kunde forvéntas med hénsyn till den tidpunkt nér
den sattes i omlopp, dess forutsebara anviandning och Gvriga omstidndigheter. Bevisbordan
enligt patientforsdkringslagen for att en produkt eller anordning varit defekt &r lindrigare och
enligt den lagen racker det med att personskadan sannolikt har orsakats av en produkt eller
utrustning som anvénts vid virden av en patient. Ansvaret for ett fel i en produkt eller
anordning enligt patientforsékringslagen 4r nagot mer omfattande 4n enligt
produktansvarslagen. De ndmnda &ndringarna forbéttrar i avsevérd grad de skadelidandes
stdllning.

Att yrkesinriktad rehabilitering ska erséttas ur patientfoérsdkringen har ingen direkt inverkan pé
de skadelidandes stillning eftersom de skadelidande ocksd i nuldget har ritt till
rehabiliteringsformaner med stdd av pensionslagstiftningen eller annan social-
forsdkringslagstiftning.

Vid slopandet av regressratten enligt handikappservicelagen ar det fraga om fordelning av
kostnaderna efter det att den som ar berdttigad till tjansten har fatt de formaner som han eller
hon har rétt till enligt lagen. Den foreslagna dndringen péverkar séledes varken ritten for dem
som lidit patientskada att f4 sddana tjanster for personer med funktionsnedséttning som
omfattas av landskapets organiseringsansvar eller det ndrmare innehéllet i sddan service.
Andringen inverkar inte heller pd de erséttningar som betalas ur patientforsékringen till dem
som lidit skada.

4 Beredningen av propositionen

4.1 Beredningsskeden

Social- och hilsovardsministeriet tillsatte den 21 januari 2015 en arbetsgrupp for att bereda en
reform av patientforsdkringslagstiftningen (STM129:00/2014). Arbetsgruppen hade som mal

att reformera lagstiftningen om patientforsdkring med beaktande av de brister som observerats
vid tillampningen av lagstiftningen samt att ocksa i 6vrigt bedoma behoven av att &ndra lagen.
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Arbetsgruppen skulle utarbeta ett forslag till lagéndring i form av en regeringsproposition.
Arbetsgruppen 6verlamnade sitt betdnkande till ministeriet den 31 december 2016.

4.2 Remissyttranden och hur de har beaktats

En remissbehandling av arbetsgruppens forslag ordnades i borjan av 2017. Utkastet till
regeringsproposition séndes till 58 remissinstanser som representerade centrala ministerier,
myndigheter, verkstéllare av hdlso- och sjukvard, patientorganisationer och verkstillare av
patientforsékring. Sammanlagt kom det in 35 utlatanden.

Man forholl sig i regel positivt till forslaget till en ny patientforsdkringslag och reformen
ansags vara nodvandig och fortydliga patientforsdkringssystemet. Den géllande
patientskadelagen upplevdes vara gammal och reformen ansigs modernisera
patientforsdkringssystemet och forbattra forsdkringstagarnas och de skadelidandes stéllning
och rittsskydd. Separata lagar om Patientforsékringscentralen och patientskadendmnden
anségs ocksa vara motiverade. Det ansags att det kan understodas att de bestimmelser i lagen
om forsdkringsavtal som ska tillimpas pa patientforsékring ndmns i den nya lagen. Att
avgiften for forsummelse av forsdkringsskyldigheten Overfors till statskontoret ansags
motiverat. Det upplevdes ocksa som motiverat att grunderna for bestimmande av
forsakringspremier faststills noggrannare i lag.

Flera remissinstanser faste uppmérksamhet vid lagens territoriella tillimpningsomrade. Nastan
alla remissinstanser tyckte att det dr bra att lagens territoriella tillimpningsomréde utvidgas sa
att det under vissa forutséttningar giller ocksé vard som getts utomlands. Remissinstanserna
understodde ocksa att produkter for hilso- och sjukvard som implanteras i en patients kropp
ska omfattas av patientforsdkringen. Néagra remissinstanser betonade i anslutning till
utvidgningen av erséttningen betydelsen av att Patientforsdkringscentralens enligt
produktansvarslagen har regressritt mot den erséttningsskyldiga. Néstan alla remissinstanser
anség att reformen dr bra och viktig med tanke pé patienternas réttsskydd.

Dessutom understddde flera remissinstanser att patientforsdkringen utvidgas till bradskande
vard som ges av en yrkesutbildad person inom hilso- och sjukvarden. Flera remissinstanser
understodde att regressritten enligt handikappservicelagen slopas. Att patientforsidkringen
dndras sa att sjukvardskostnaderna ersitts i enlighet med den s& kallade principen om full
ersittning ansags inte motiverat, med undantag for ett fatal remissinstanser. Enligt
remissinstanserna skulle de uppnadda fordelarna bli mindre dn de administrativa kostnaderna.
Alla remissinstanser understdodde att bestimmelser om ersittning for yrkesinriktad
rehabilitering tas in i lagen. Ocksa bestimmelserna om fordelningssystemet ansdgs vara
motiverade.

Remissinstanserna ansdg dessutom att bestimmelserna om Patientforsdkringscentralens
behandlingstid, motivering av beslut och tjdnsteansvar var bra. Det faktum att en domstol i
fortsittningen inte kan behandla ett erséttningsdrende som géller patientforsdkring utan att
Patientforsdkringscentralen har végrat att betala ersdttning betraktades dven som en bra
reform.

I utldtandena tyckte man i huvudsak att bestimmelserna om Patientforsédkringscentralens rétt
att fa uppgifter ar bra. Dataombudsmannen och Valvira faste uppméarksamhet vid exaktheten i
bestimmelserna om rétten att fa uppgifter och handrickning. Suomen Léadkériliitto —
Finlands Lékarforbund ry pdminde om patientens samtycke i samband med limnande av
uppgifter. Dessutom ansdg remissinstanserna att Patientforsékringscentralens rétt att meddela
Valvira dr en motiverad reform.
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Forslaget har fardigstillts som tjansteuppdrag vid social- och hilsovardsministeriet utifran de
utlatanden och den andra respons som fatts om utkastet till proposition.

5 Samband med andra propositioner

Samtidigt med denna proposition behandlas i riksdagen regeringens proposition med forslag
till lag om trafik- och patientskadenidmnden och till vissa lagar som har samband med den. I
ndmnda lag ska det foreskrivas om ndmndens tillsdttande, medlemmar, forvaltning och om
finansiering av dess verksamhet. I patientforsdkringslagen finns det enligt vad som foreslas
bestimmelser om en parts ritt att begdra utlitande av ndmnden och
Patientforsidkringscentralens skyldighet att i vissa fall begéra utldtande av ndmnden. Eftersom
bestimmelser om patientskadendmnden foreslas ingé i en separat lag som géller den nimnden
och inte i den patientforsdkringslag som ersétter patientskadelagen har den aktuella
propositionen ett samband med ndmnda proposition.

Samtidigt med denna proposition behandlar riksdagen regeringens proposition med forslag till
andring av socialtrygghets- och forsdkringslagstiftningen med anledning av EU:s allménna
dataskyddsforordning (RP 52/2018 rd). De andringar som i den propositionen foreslas i
patientskadelagen har i denna proposition beaktats som motsvarande andringsforslag i den nya
patientforsdkringslagen.

Samtidigt med denna proposition behandlas i riksdagen regeringens proposition till riksdagen
med forslag till lagstiftning om verkstélligheten av landskapsreformen och om omorganisering
av statens tillstands-, styrnings- och tillsynsuppgifter (RP 14/2018 rd). I propositionen foreslas
att det inrittas ett nytt sektorsdvergripande dmbetsverk till vilket koncentreras statens
tillstdnds-, styrnings- och tillsynsuppgifter som for nirvarande skots bl.a. av Tillstands- och
tillsynsverket for social- och hilsovarden. Ikrafttridandet av dessa lagar paverkar ocksd de
bestimmelser i lagforslag 1 som géller Patientforsékringscentralens rétt att fa handréckning
och centralens rétt att gora anmélan.

Samtidigt med denna proposition behandlar riksdagen regeringens proposition med forslag till
lag om funktionshinderservice (RP 159/2018 rd). I propositionen foreslas det att det stiftas en
lag om funktionshinderservice. Vid det i den propositionen foreslagna avldgsnandet av
landskapets regressritt gentemot Patientforsakringscentralen dr det fraga om fordelningen av
kostnaderna efter det att den som é&r berittigad till tjdnsten fétt den service och de forméaner
som han eller hon har ritt till enligt lagen. Den foreslagna @ndringen paverkar séledes varken
ratten for dem som lidit patientskada att fi sddana tjanster for personer med
funktionsnedsdttning som omfattas av landskapets organiseringsansvar eller det ndrmare
innehdllet i sddan service. Andringen inverkar inte heller pd de erséttningar som betalas ur
patientforsékringen till dem som lidit skada.
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DETALJMOTIVERING

1 Lagforslag

1.1 Patientforsikringslagen

1 kap. Allmiinna bestimmelser

1 §. Lagens tilldmpningsomrdde. Enligt 1 mom. innehaller den foreslagna lagen bestimmelser
om ersittning for personskador som orsakats en patient i samband med hélso- och sjukvérd
och om patientforsakring som tecknas mot sddana skador. I den géllande lagen har de begrepp
som anvénds i definitionen av tillimpningsomrédet inte definierats. For att lagen ska vara mer
informativ och for att 6ka réttssdkerheten foreslas det att begreppen hélso- och sjukvard och
patient definieras i 2 §. De nya definitionerna inverkar inte pa huvudregeln i fraga om lagens
tillimpningsomrade.

I 2 mom. foreskrivs det om det geografiska tillimpningsomrédet for patientforsakringslagen. I
overensstimmelse med nulédget ska lagen 1 huvudsak endast gélla hélso- och sjukvard som ges
i Finland. I 2 mom. fore-skrivs dven om ett undantag fran denna huvudregel. Varden har getts
i Finland nér vardatgirden vidtas inom finska statens land-, luft- och havsomrade eller om den
forsummade vérden hénfor sig till den vérdhelhet som getts inom Finlands land- och
havsomrdde. Den vérd som omfattas av sd& kallad telemedicin har ansetts ingd i
patientskadelagens tillimpningsomrade endast nér bade vardgivaren och patienten befinner sig
i Finland.

Lagens tillimpningsomrade foreslds genom den bestimmelse som tas in i 2 mom. bli utvidgat
till att d&ven omfatta hélso- och sjukvéard som en tjansteproducent ordnar och skaffar fran
utlandet nér det géller sddan vard som omfattas av landskapets organiseringsansvar i de fall att
de forutséttningar som ndmns nedan och som definieras i lagen uppfylls.

Enligt lagen om produktion av social- och hélsotjanster fir landskapet producera de
hilsotjdnster som omfattas av dess organiseringsansvar sjdlvt eller i samarbete med andra
landskap eller enligt avtal skaffa dem fran andra tjdnsteproducenter. Social- och hélsotjanster
far produceras endast av en tjansteproducent som ar registrerad och vars tjansteenhet ar
registrerad 1 enlighet med 18 § i det register Gver tjansteproducenter som avses i 10 §.
Tjénsteproducenter kan i vissa sérskilda fall skaffa sjukvardstjénster dven fran utlandet, dock
sd att en finldndsk verksamhetsenhet for hélso- och sjukvérd ansvarar for ordnandet av vérd. I
sadana situationer beslutar en tjansteproducent att skicka en patient for vard utomlands genom
att kopa en vardtjanst utomlands, eller genom det forfarande med tillstdnd pa forhand enligt
EU-forordning 883/2004. Villkor for beviljande av ett tillstdind pa forhand inom ramen for
forfarandet med tillstind pa forhand dr att sjukvarden hor till den vard som den offentliga
sektorn svarar for och att den offentliga hdlso- och sjukvérden inte kan ge patienten denna
vard i Finland eller att varden inte kan ges inom en medicinskt motiverad tid.

Haélso- och sjukvérd som i utlandet ges en patient omfattas av det forsdkringsskydd som avses
1 patientforsikringslagen endast i de situationer didr varden av patienten omfattas av
landskapets organiseringsansvar och en verksamhetsenhet beslutar att ordna varden utomlands
pa grund av att virden inte finns tillgénglig eller kan ordnas i Finland. Det ska dessutom
finnas medicinska indikationer och kriterier for att ge hélso- och sjukvarden utomlands. Med
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andra ord ska det med tanke pa patientens halsotillstaind vara nédvéndigt att sinda honom eller
henne utomlands. Med detta avses att en fordrojning av vérden eller en brist pa tillgénglig
vard foranleder en omedelbar fara for att patientens hélsotillstdnd sannolikt forsdmras avsevért
eller leder till doden.

Det forutsitts vidare att patienten skickas for vard genom ett uttryckligt beslut av
tjansteproducenten. Ett exempel pa ett sadant fall ar att vard inte finns tillgédnglig i Finland for
en mycket sidllsynt sjukdom. Kravet pd nodvéandighet innebdr ocksa att skadan eller
sjukdomen till sin karaktér ska vara sddan att den kraver sadan sérskilt krdvande vard som inte
ar tillgéinglig 1 Finland. S&dana dr ocksa situationer dér det for vard av en skada eller sjukdom
behdvs en sddan medicinsk anordning som inte finns i Finland eller det finns fa anordningar
och alla redan ar i anviandning. Aven i sddana fall krdvs det naturligtvis att patientens
halsotillstdnd inte mojliggdr en fordrojning. Sédan vard av séllsynta sjukdomar som avses i
bestimmelsen kan t.ex. avse krdvande stamcellstransplantation till f6ljd av immunbrist samt
protonstréleterapibehandling av sillsynta tumdrer. Déremot tillimpas bestimmelsen inte i fall
dér en person sénds for sa kallad experimentell vard och vérden inte grundar sig pa etablerat
medicinskt kunnande och pad verksamhet som tillimpar s&dant kunnande. Lagen tillimpas
ocksa pa situationer dir en skada sker vid en sjuktransport i samband med att en patient pa
ovannamnda sétt flyttas for vard i utlandet eller fran utlandet tillbaka till Finland for vard. 1
sddana situationer kan det vara svart att fran en véardenhet i utlandet f& sddana uppgifter ur
patientjournalen eller en s&dan utredning av hélso- och sjukvarden om detaljer i varden som
behovs for att bedoma vardens lamplighet. Darfor ér det viktigt att den offentliga hélso- och
sjukvardsenhet som sdnder en patient utomlands redan i samband med forhandlingar om
véardavtal sékerstiller tillgdngen till uppgifter.

En patient kan sjdlv soka véard inom EU/EES-omradet genom forfarandet med tillstind pa
forhand, t.ex. 1 situationer déir en utldndsk patient som har sin vanliga vistelseort 1 Finland vill
f& vard i1 sitt hemland. Utanfor lagens tillimpningsomrdde faller &ven personer som
sjdlvstandigt soker vard i utlandet, 4&ven om det dr fraga om sddan vard som forutsitter ett
forhandstillstaindsforfarande enligt EU-forordning 883/2004.

I lagen foreslds inga andra undantag fran huvudregeln om Finlands territorium. En
patientskada ersétts t.ex. inte om den har skett under en flygtransport tillhérande luftrummet i
en annan stat &n Finland, ens om det &r friga om transport av en patient till Finland for vérd
med ett luftfartyg som dr sérskilt utrustat for detta &andamal. Patientforsékringslagen tillaimpas
till skillnad fran nuldget inte heller t.ex. nir varden ges utomlands, sdsom vid Finlands
ambassader och i Finlands FN-trupper samt i andra fredsbevarande uppdrag utomlands, dven
om alla parter i vardrelationen ar finldndare.

2 §. Definitioner. Enligt 1 punkten ska med forsékringstagare avses den som har ingétt ett
forsdkringsavtal med forsékringsgivaren. Definitionen motsvarar definitionen i 2 § 1 mom.
4 punkten i lagen om forsakringsavtal.

Enligt 1 mom. 2 punkten ska med forsékrad avses den till vars forman den patientforsdkring
som forsékringstagaren tecknat &ér i kraft. Forsékringstagaren och den forsdkrade kan vara
olika juridiska eller fysiska personer. I en ansvarsforsakring dr den forsékrade den person for
vars skadestdndsskyldighet forsékringen har tecknats. Patientforsékringen &r emellertid ingen
ansvarsforsdkring, men den tdcker pa samma sétt som en ansvarsforsikring sa gott som utan
undantag det skadestandsansvar som uppkommer av sddan hidlso- och sjukvard som bedrivs
utan patientforsdkring. Saledes dr ocksa i patientforsdkringen den forsdkrade den person for
vars skadestdndsskyldighet forsdkringen har tecknats. En patientforsikring ér dock till ménga
delar mer omfattande och ticker p& ovan angivet sétt bl.a. skador som den som bedriver hélso-
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och sjukvard inte ar skadestandsansvarig for. Definitionen behovs bl.a. nir det foreskrivs om
lagens tvingande natur.

Enligt 1 mom. 3 punkten ska med gruppforsikring avses en forsékring dér de forsékrade ar
eller kan vara medlemmar av en grupp som anges i forsékringsavtalet. Antalet forsékrade i en
gruppforsdkring kan vara pa forhand kéant eller okdnt. Detsamma géller deras identitet. De
forsakrade kan ocksa variera under forsdkringens giltighetstid Parterna 1 ett sddant avtal ar
forsékringsgivaren och det réttssubjekt som handlar pd gruppens végnar. Precis som i fraga
om ansvarsforsékringar for foretag anges inte heller vanligen i patientforsdkringsavtal de
forsidkrade. Da finns inga andra forsikrade dn forsdkringstagaren. Det att en patientforsékring
som tecknats av ett foretag eller ett offentligt samfund &ven ticker skador som de anstéllda
orsakar gor inte de anstéllda till forsdkrade eftersom de anstillda inte anges som forsdkrade i
forsdkringsavtalet. Annat &r det t.ex. ndr ett fackférbund tecknar forsékring for forbundets
medlemmar: d& anges de forsdkrade i forsdkringsavtalet och det dr fraga om en sadan
gruppforsdkring som avses i bestimmelsen. Definitionen behovs eftersom det av hivd finns
patientforsékringar till buds p& marknaden &ven i form av gruppforsikringar.

Enligt 1 mom. 4 punkten avses med yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden en
sadan yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvéarden som avses i lagen om yrkesutbildade
personer inom hélso- och sjukvarden (559/1994). Med yrkesutbildad person inom hilso- och
sjukvérden avses den som med stdd av lagen om yrkesutbildade personer har erhallit ratt att
utova yrke (legitimerad yrkesutbildad person) eller tillstdnd att utdva yrke (yrkesutbildad
person som beviljats tillstind) samt den som med stdd av lagen om yrkesutbildade personer
har rdtt att anvinda genom statsradsforordning faststélld yrkesbeteckning for en yrkesutbildad
person inom hilso- och sjukvarden (yrkesutbildad person med skyddad yrkesbeteckning).
Enligt tex. 9 § i lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden kan en
yrkesutovare som dr lagligen etablerad i en EU- eller EES-stat och som har laglig ritt att
sjdlvstindigt utdva ett yrke enligt 6—8 § i den lagen, i Finland temporért eller sporadiskt
tillhandahalla tjénster inom ramen for yrket i frdga. Definitionen behdvs nér det foreskrivs om
lagens tillampningsomrade och om vem som &r skyldig att teckna patientforsékring.

Legitimerade yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden som beviljats tillstand att
utova yrke dr bl.a. ldkare, tandldkare, fysioterapeuter, optiker, provisorer, farmaceuter,
tandtekniker, psykologer, talterapeuter, sjukskdtare och ergoterapeuter. Yrkesutbildade
personer med skyddad yrkesbeteckning &r bl.a. utbildade massorer, nérvérdare,
psykoterapeuter, sjukhuskemister och kiropraktorer.

Enligt 1 mom. 5 punkten avses med verksamhetsenhet for hélso- och sjukvard en sadan
verksamhetsenhet for hélso- och sjukvard som avses i 2 § 1 mom. 4 punkten i lagen om
patientens stéllning och réttigheter (785/1992). Definitionen behdvs nér det foreskrivs om
lagens tilldmpningsomréde och om vem som &r skyldig att teckna patientforsikring.

Med i bestimmelsen avsedda verksamhetsenheter for hdlso- och sjukvéard avses sadana
tjansteproducenter som avses i forslaget till lag om ordnande av social- och hélsovard och i
forslaget till lag om produktion av social- och hélsotjénster, vilka bdgge dr under behandling i
riksdagen, och som utgors av de sjukhus och bolag som 4gs av landskapets afférsverk samt
andra verksamhetsenheter som har vérdansvar. Tjénsteproducenter &r dessutom privata
producenter av hidlso- och sjukvard, arbetshilsoinstitutet till den del det producerar sadan
hilso- och sjukvéard som avses i lagen om arbetshélsoinstitutets verksamhet och finansiering
(159/1978), statens sinnessjukhus som avses i lagen om statens sinnessjukhus (1292/1987),
sjukvardsinréttningar som avses i lagen om hélsovarden inom forsvarsmakten (322/1987) och
en hélsovardsenhet som avses i lagen om Brottspaf6ljdsmyndigheten (953/2009.

59



RP 298/2018 rd

Den foreslagna 1 mom. 6 punkten géller definitionen av hélso- och sjukvard. Definitionen
behovs eftersom lagens foreslagna tillimpningsomrade avgransas till denna definition. I den
géllande patientskadelagen definieras hilso- och sjukvérd inte i detalj, utan tolkningen av det
allménna begreppet har grundat sig pé etablerad praxis. Definitionen motsvarar den géillande
lagens tillimpningspraxis.

Med hilso- och sjukvard avses enligt 6 punkten underpunkt a en av yrkesutbildade personer
inom hélso- och sjukvarden eller vid en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvérd, for
bestimmande av patientens hélsotillstand eller for aterstdllande eller upprétthallande av hélsan
utford atgérd eller annan motsvarande behandling som sker med medicinska metoder eller
som grundar sig pé lakarvetenskap.

Med annan behandling, som ingér i definitionen av hélso- och sjukvard, avses t.ex. behandling
som handlar om rent estetisk medicin eller nagot annat saddant forfarande, som enligt en
medicinsk beddmning inte dr nddvéndigt for faststéllande av patientens hélsotillstand eller for
aterstillande eller uppritthdllande av patientens hédlsa. Séledes omfattas dven sadana
forfaranden av lagens tillimpningsomrade. Bestdmmelsen motsvarar nuvarande
tillimpningspraxis.

Den foreslagna definitionen omfattar all den hélso- och sjukvard som ges av
verksamhetsenheter for hilso- och sjukvérd. I frdga om andra enheter &n verksamhetsenheter
for hilso- och sjukvard omfattar definitionen endast sddan verksamhet som bedrivs av
yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden. Sddan vard som avses i definitionen &r
alltsd ocksd hilso- och sjukvard som ges vid andra enheter 4n de egentliga verk-
samhetsenheterna for hilso- och sjukvérd, om véarden ges av en yrkesutbildad person inom
hilso- och sjuk-véarden, exempelvis apotekstjanster av yrkesutbildade personer i farmakologi.
Sadan hélso- eller sjukvard som ges av en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden
t.ex. vid en serviceenhet inom socialvarden omfattas av lagens tillimpningsomrade i de fall
dér det édr fraga om rent medicinska ingrepp och inte exempelvis bitrddande vid de dagliga
omsorgstjansterna pa aldringshem.

Till verksamhet som bedrivs av yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvéarden rdknas
bl.a. unders6kning som utfors av en lékare, behandling som ges eller dvervakas av en lékare,
medicinsk rehabilitering samt sddan forsta hjélp som ges av en person som tillhdr hélso- och
sjukvardspersonalen. Vidare ska sddan verksamhet som avses i lagen omfatta tandvard,
preventiv vard, vaccinering, blodgivning, fysioterapi och annan fysikalisk behandling,
ordination av glasdgon och annan motsvarande verksambhet.

Enligt 1 mom. 6 punkten underpunkt b avses med hélso- och sjukvérd ocksa prehospital
akutsjukvard som avses i 40 § i hédlso- och sjukvérdslagen (1326/2010). Systemet med
prehospital akutsjukvard omfattar dven forsta insatsen. Med forsta insatsen avses den ndrmaste
mdjliga raddningsenhet som skickas till en patient i néd och som kan vidta omedelbara
atgarder fOr att trygga patientens basala livsfunktioner, kan ge effektiviserad forsta hjilp och
bedoma patientens tillstand och rapportera vidare om tillstandet. Enheter for forsta insatsen
kan vara t.ex. en rdddningsbil, en polisbil eller ett sjéraddningsfartyg dir det finns minst en
person som har fétt den utbildning som kravs for forsta insatsen.

Enligt 1 mom. 6 punkten underpunkt ¢ avses med hélso- och sjukvérd &ven utlimnande av
receptbelagt lakemedel fran apotek. Bestimmelsen motsvarar det som foreskrivs om saken i
1 § 1 den géllande lagen.

Den foreslagna definitionen av hélso- och sjukvard i 1 mom. 6 punkten underpunkt d omfattar
dven i 15 § 3 mom. i lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden avsedd
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hjdlp som ges den som dr i bradskande behov av vard. Enligt den bestimmelsen ska en
yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden hjdlpa den som &r i bradskande behov av
vérd. Bestimmelsen tillimpas nér en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvérden utanfor
sin egentliga yrkesutovning befinner sig i en situation dir en skadad person eller en person
som insjuknat behdver omedelbar hjélp for att hans eller hennes liv eller hélsa ska kunna
skyddas. Ett exempel pa en sadan situation ar nédr en person till foljd av en sjukdomsattack
behover bradskande hjdlp vid ett offentligt evenemang. Enligt forslaget ska personskador som
skett i sddana fall omfattas av patientforsékringslagens tillimpningsomrade i framtiden.

Enligt 1 mom. 7 punkten avses med patient den som anlitar hilso- och sjukvardstjanster eller
som annars dr foremal for sddana tjénster, i blodtjénstlagen (197/2005) avsedd givare av blod
eller blodkomponenter, levande givare som avses i 2 kap. i lagen om anvandning av ménskliga
organ, viavnader och celler for medicinska dndamél (101/2001) samt en frisk person som
undersoks vid saddan forskning som avses i 2 § i lagen om medicinsk forskning (488/1999).

Enligt 1 mom. 8 punkten avses med patientskada en personskada som orsakats en patient i
samband med hélso- och sjukvéird och som ska ersittas enligt patientforsékringslagen. Med
patientskada avses inte enbart sjdlva skadefallet utan dven den skadepafoljd som foranletts av
skadefallet. Definitionen motsvarar till sitt innehdll 1 § 1 mom. i den géllande
patientskadelagen och den behdvs nédr det foreskrivs om ersdttning av patientskada och om
forsakringsskyldighet.

Det foreslagna 2 mom. géller fOrsdkringar som erbjuds en grupp, alltsd
gruppformansforsakringar. Enligt bestimmelsen ska en forsdkring ddr premien helt eller
delvis ska betalas av den forsékrade betraktas som en individuell forsékring vid tillimpningen
av den foreslagna lagen, och det dr séledes inte fraga om en gruppforsdkring. Bestimmelsen ar
ny och den behovs for att klargéra de bestimmelser som tillimpas p& gruppforsidkringar.
Definitionen av gruppforménsforsidkring motsvarar definitionen av gruppformansforsakring i
2 § 3 mom. i lagen om forsékringsavtal. Enligt bestimmelsen anses en forsdkring som erbjuds
en grupp inte som gruppforsdkring om premien helt eller delvis ska betalas av den forsikrade.
En sadan forsdkring kallas i regel gruppforméansforsidkring. En gruppformansforsikring
likstidlls med en individuell forsdkring och den som &r forsdkrad genom en
gruppforménsforsikring likstdlls med en person som har tecknat en individuell forsékring. En
sammanslutning som med en forsédkringsgivare har avtalat om att erbjuda medlemmarna av en
grupp en forsékring, anses inte som forsdkringstagare. Med tanke pa bestimmelsens
tillampning saknar det betydelse om den forsdkrade betalar premien till forsékringsgivaren
direkt eller genom formedling av sammanslutningen. I det senare fallet kan det emellertid i
praktiken uppsta ovisshet om huruvida en inbetalning till sammanslutningen helt eller delvis
ar avsedd att vara premie respektive medlemsavgift och huruvida forsdkringen &r en
gruppforménsforsikring eller en gruppforsékring. Forsékringen avses vara en sadan
gruppforménsforsikring som avses i momentet endast i det fall att det entydigt &r fraga om att
betala en premie eller en del av en sadan.

3 §. Bestimmelsernas tvingande natur. For klarhetens skull foreslas att det i paragrafen tas in
en uttrycklig bestimmelse om att ett avtalsvillkor som avviker frdn bestimmelserna i lagen till
nackdel for forsdkringstagaren, den forsédkrade, den skadelidande eller nigon annan
erséittningsberittigad &dr ogiltigt. Bestimmelsen motsvarar till sitt innehall den vedertagna
tolkningen av innechéllet i och naturen av lagstadgat forsdkringsskydd. Med andra
erséttningsberéttigade avses andra personer dn dem som lidit direkt skada. Dessa omfattar bl.a.
anhoriga till en person som avlidit till fo6ljd av en patientskada. Enligt paragrafen ska
avtalsvillkor som till skada for ovanndmnda personer avviker fran bestimmelserna i
patientforsékringslagen vara ogiltiga.
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Till vissa delar ingar dock i lagen mojlighet att genom avtal avvika fran de i Gvrigt tvingande
bestimmelserna. Sa har man gjort bl.a. i friga om den bestimmelse som géller forsidkringens
giltighetstid. Undantagen géller juridiska personer och néringsidkare som inte kan jamstéllas
med en konsument.

Trots att endast avtal som &r avsedda att vara till skada for forsdkringstagaren, den
skadelidande eller ndgon annan ersittningsberittigad enligt lagen ska vara ogiltiga, kan
Patientforsdkringscentralen eller ett forsékringsbolag inte utifran patientforsikringslagen
utvidga tillimpningsomradet for patientforsékringen eller betala ersédttningar 1 storre
omfattning &n vad lagen forutsdtter. Om Patientforsékringscentralen eller forsidkringsbolaget
erbjuder ett forsékringsskydd som dr mer omfattande &n vad lagen anger, ér det frdga om en
frivillig forsdkring, om vilken ett separat avtal ska upprittas och pa vilken bestimmelserna i
lagen om forsdkringsavtal tillimpas till alla delar. Patientforsdkringscentralen eller ett
forsikringsbolag kan inte heller forsékra en sddan verksamhet eller sddana aktdrer som inte
omfattas av den fOrsdkringsskyldighet som foreskrivs i denna lag. S&dan verksamhet eller
sddana aktorer kan fOrsdkras genom frivilliga forsékringar. En fOrsékringsskyldig
yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden kan inte heller genom avtal mellan
Patientforsdkringscentralen eller forsakringsbolaget och den forsdkringsskyldige undantas fran
forsakringsskyldighet eller fran andra skyldigheter som foreskrivs for honom eller henne i lag.

4 §. Tillampning av lagen om forsdkringsavtal. 1 paragrafen fortecknas alla de bestimmelser i
lagen om for-sdkringsavtal som ska tillimpas pd patientforsidkring. Pa patientforsdkring ska
bestimmelserna i 1 kap. 3 § i lagen om forsékringsavtal (bestimmelsernas tvingande karaktér)
tillimpas. Detta innebdr att de paragrafer i lagen om forsdkringsavtal som ska tillimpas pa
patientforsdkring ska vara tvingande pa det sdtt som avses 1 3 § i lagen om forsékringsavtal.
Sélunda kan man avvika frdn dem nér det giller andra &n fysiska personer eller sddana
juridiska personer som i sin egenskap av forsékringsgivarens avtalspart kan jdmstéllas med en
konsument, med beaktande av arten och omfattningen av sin nédringsverksamhet eller annan
verksamhet samt forhallandena i ovrigt. P4 patientforsdkring ska ocksa tillimpas 1 kap. 4 b §
(klarlaggande av forsékringsbehovet).

Pa patientforsdakring ska tillimpas flera av bestimmelserna 1 2 kap. 1 lagen om
forsakringsavtal, dir det fore-skrivs om uppgifter som ska ges om forsékringen. Dessa ér 5 §
1, 3 och 4 mom. i lagen om fOrsdkringsavtal och de géller information innan avtal ingés.
Dessutom tilldmpas 5 a och 5 b § (I&mnande av information i pappersform eller i ndgon annan
varaktig form eller pa en webbplats och personliga rekommendationer om forsdkringar) samt
7—9 § och9a § 1 mom.

Pé patientforsdkring ska ocksé tillimpas flera av bestimmelserna om forsékringens giltighet
och dndring av avtalet i 3 kap. i lagen om forsdkringsavtal. Dessa dr 11 § (ansvarets
intrddande) men inte 1 mom., 12 § (forsékringstagarens rétt att sdga upp en forsékring), 17 b §
(gruppformansforsdkrings upphorande), 18 § (dndring av avtalsvillkoren for en
skadeforsdkring under forsdkringsperioden) och 19 § (dndring av avtalsvillkoren for en
fortlopande skadeforsékring vid intrddet av en ny forsdkringsperiod) i lagen om
forsakringsavtal.

I frdga om 4 kap. i lagen om forsékringsavtal som géller forsékringstagarens och den
forsdkrades skyldigheter ska pa patientforsdkring tillimpas 22 § (forsdkringstagarens och den
forsikrades upplysningsplikt), 26 § 1 och 2 mom. (6kning av risken vid skadeforsikring) samt
35 § 1, 2 och 4 mom. (fall dir oriktiga upplysningar eller riskdkning saknar betydelse).
Dessutom ska pa patientforsdkringen i1 frdga om fOrsdkringspremien tillimpas 38 §
(premiebetalning), 41 § (fortsatt gruppformansforsikring) och 45 § (premiebetalning efter att
forsdkringen upphort) i lagen om forsékringsavtal. I frdga om 11 kap. i lagen om
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forsakringsavtal som géller gruppforsidkring ska péd patientforsékring tillimpas 76 §
(information om gruppforsakring), 77 § (meddelande om att en gruppforsdkring upphor) och
78 § (den forsikrades meddelanden).

14 §ilagen om forsdkringsavtal riknas de bestimmelser i lagen om forsékringsavtal upp som
tillimpas pa gruppforsdkring. Eftersom det foreslas att de bestimmelser som tillimpas pé
patientforsdkring ska rdknas upp i1 patientforsdkringslagen, dr det for tydlighetens skull
behovligt att i patientforsdkringslagen ange de bestimmelser som trots allt inte tillimpas pa
patientforsékring som beviljats som gruppforsékring. Det konstateras dérfor i paragrafen att pa
gruppforsdkring dock inte ska tillimpas bestimmelsernai 7 §, 11 § 2—5 mom., 17 b, 19, 38,
41 och 45 § i lagen om forsékringsavtal.

5 §. Patientforsdkringscentralen. Eftersom Patientforsdkringscentralen har en viktig roll vid
verkstéllandet av patientforsékring, ska i patientforsakringslagen, i syfte att gora lagen mer
informativ, inforas en bestimmelse didr det hénvisas till speciallagen om
Patientforsidkringscentralen. Patientforsakringscentralen dr inte ett forsédkringsbolag eller t.ex.
en forening som avses i foreningslagen (503/1989). Pa Patientforsékringscentralen kan séaledes
inte t.ex. forsdkringsbolagslagens solvensbestimmelser eller foreningslagen tillimpas. I
paragrafen ska hdnvisas till lagen om Patientforsékringscentralen, dir det ska foreskrivas om
Patientforsdkringscentralen, om  skyldighet hos  forsdkringsbolag att hora  till
Patientforsidkringscentralen, om centralens medlemmars ansvar for centralens kostnader samt
om centralens forvaltning. Patientforsékringscentralen &r ett lagstadgat organ som framst
skoter offentliga forvaltningsuppgifter.

2 kap. Forsikringsverksamhet och forsikringspremier

6 §. Forsdkringsskyldighet. Forsidkringsskyldigheten géller aktdrer som bedriver hélso- och
sjukvérdsverk-samhet, och dessa dr sammanslutningar och stiftelser som bedriver hilso- och
sjukvérdsverksamhet. Med sammanslutning avses alla olika sammanslutningsformer, sésom
t.ex. staten, landskapen och andra offentliga samfund samt deras affarsverk samt aktiebolag,
foreningar, andelslag och personbolag. Begreppet hélso- och sjukviérd definieras i 2 § 1 mom.
6 punkten i den foreslagna lagen. I 2 § anges ocksd vem som bedriver sddan hélso- och
sjukvérdsverksamhet som avses i lagen Forsékringsskyldiga sammanslutningar ar saledes
bl.a. de sammanslutningar som é&ger och besitter verksamhetsenheter didr hélso- och
sjukvardsverksamhet bedrivs eller som annars har yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvarden som anstdllda. Aven bolag som &gs av en enda person betraktas som
sammanslutningar. Forsikringsskyldigheten géller juridiska personer, vilket betyder att sdidana
verksamhetsenheter for hilso- och sjukvérd eller sddana andra funktionella helheter som en
sammanslutning dger eller besitter inte &r skyldiga att teckna separata forsékringar. Genom
avtal med ett forsdkringsbolag dr detta dock mojligt. Forsékringsskyldiga ér ocksd sadana
sjdlvstindiga yrkesutdvare som bedriver hélso- och sjukvérdsverksamhet. Forsdakringsskyldig
ar ocksa en sddan arbetsgivare, som inte dr en sammanslutning eller stiftelse, men som har
yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden som anstillda. Detta innebér att ocksa en
fysisk person som avlonar en yrkesutbildad person inom hidlso- och sjukvarden &r
forsdkringsskyldig. Ett villkor for forsdkringsskyldigheten dr dven i detta fall att den
yrkesutbildade personen inom hélso- och sjukvarden ger hélso- eller sjukvérd. Enligt vad som
foreslas ska en personskada som har orsakats i samband med vérd ersittas som en
patientskada, om de i lagen uppstillda villkoren for erséttning av skada uppfylls i Gvrigt.

Det faktum att en sammanslutning har yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden
som anstéllda utgdér inte i sig en forsakrlngsskyldlghet for sammanslutningen, utan de
yrkesutbildade personerna inom hélso- och sjukvarden ska dven i praktiken bedriva hilso- och
sjukvérdsverksamhet. 1 praktiken giller forsékringsskyldigheten inte enskilda arbetstagare
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utan deras arbetsgivare nir arbetstagaren arbetar for en arbetsgivares riakning under dennes
ledning och 6vervakning mot 16n eller annat vederlag. Forsdkringsskyldighet har sdledes dven
sddana foretag som hyr ut arbetskraft i form av yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvarden och som har yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden som arbetstagare.
Forsakringsskyldigheten giller saledes aldrig arbetstagaren sjélv. Den sammanslutning som
bedriver hdlso- och sjukvardsverksamhet inom vars lokaler den hyrda arbetstagaren arbetar &r
néstan utan undantag forsakringsskyldig vid bedrivande av hilso- och sjukvardsverksamhet.

Forséakringsskyldiga dr dven sddana léroanstalter dér yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvérden utbildas nér de bedriver hélso- och sjukvérdsverksamhet. I praktiken kan en sddan
situation uppsta nar laroanstalten tar emot patienter.

I dverensstimmelse med nuldget omfattar forsékringsskyldigheten dven apotek i friga om
receptbelagda likemedel som séljs déar och foretag som erbjuder sjuktransporttjinster med
stod av sjuktransportanmélan. Forsékringsskyldiga &r ocksd sddana enskilda narmgmdkare
som bedriver hilso- och sjukvérdsverksamhet och som é&r fysiska personer som utovar néring
(till skillnad frén bolag som utdvar néring). Enskilda niringsidkare kallas i dagligt tal vanligen
firma. En yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden é&r alltsé inte forsdkringsskyldig i
andra situationer, utan det dr personens arbetsgivare eller, i fraga om en foretagare, det foretag
for vars rikning denne arbetar. Begreppet yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden
definieras i 2 § 1 mom. 4 punkten.

I 2 mom. fOreskrivs det om fOrsdkringsskyldigheten 1 fall dér hélso- och
sjukvardsverksamheten  bedrivs  vederlagsfritt.  Forsdkringsskyldigheten — gidller da
yrkesutbildade personer inom hilso- och sjukvérden, om inte verksamheten bedrivs i en
sammanslutnings  rdkning, d&  forsdkringsskyldigheten géller = sammanslutningen.
Bestammelsen giller situationer dér en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvérden
skdter uppgifter inom hélso- och sjukvéirden inom vilka personen har forbundit sig att handla i
enlighet med sin utbildning, dven om ingen ersittning eller ngot annat vederlag betalas ut.
Med sadana situationer avses t.ex. frivilligarbete vid en konsert, festival, idrottstiavling eller
annan begivenhet i samband med vilken en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvérden
for arrangorens rikning vederlagsfritt tillhandahaller t.ex. forsta hjilpen. I sddana situationer
kan den sammanslutning som ordnar evenemanget forsékra frivilligarbetet till denna del eller
sé kan den yrkesutbildade personen inom hélso- och sjukvarden sjilv forsikra sin verksamhet.
I sddana fall omfattas den yrkesutbildade personen inom hélso- och sjukvarden vanligen av
sitt fackforbunds gruppforsakring. I sddana situationer bars ansvaret for patientforsékringen i
sista hand dock av den for vars rdkning verksamheten bedrivs.

Forsakringsskyldigheten ska dock inte gélla en yrkesutbildad person inom hélso- och
sjukvarden nir personen ger hjélp pa det sétt som avses i 2 § 6 punkten underpunkt d utan att
pa forhand ha kommit 6verens om det till ndgon som é&r i bradskande behov av vérd nigon
annanstans dn vid en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard.

En yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden ar saledes inte forsdkringsskyldig bara pa
den grunden att han eller hon ger eller kan bli tvungen att ovéntat ge omedelbar hjélp for att
skydda liv eller hilsa. I sddana situationer finns det saledes ingen forsdkring ur vilken
patientskador kan erséttas. Dessa skador ska i enlighet med den foreslagna 22 § erséttas av
Patientforsakringscentralen, varefter ersattningarna genom fordelningssystemet betalas av hela
forsakringstagarkollektivet.

7 §. Fordelning av ansvaret mellan forsdkringar. Det foreslds att 1 paragrafen tas in en

bestimmelse, motsvarande rddande praxis, om de principer enligt vilka patientskador tacks av
olika forsdkringar. Enligt 1 mom. betalas ersittning for patientskada i regel ur den forsékring
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som verksamhetsutvaren inom hilso- och sjukvard hade och som géllde nér den hilso- och
sjukvard gavs eller den forsummelse intriffade som orsakade patientskadan. I praktiken &r det
vanligast att en patientskada kan téckas av en enskild verksamhetsutdvares forsékring nér
patientskadan orsakas av en enskild gérming eller forsummelse i samband med en vérd- eller
undersokningsétgéird. Om verksamhetsutovarens forsdkringsgivare har bytts ut nédr en
patientskada uppkommer, betalas patientskadan ur den forsdkring med vilken
verksamhetsutdvaren var forsdkrad under den atgérd eller forsummelse i samband med vilken
patientskadan intrdffade.

I 2 mom. foreslds bestdmmelser om situationer dir en patientskada som orsakats av skadefall
ersétts ur flera forsdkringar. En patientskada kan dven orsakas av flera verksamhetsutovare
t.ex. vid en enskild dtgird dar de som utfor atgdrden omfattas av olika forsdkringar, eller under
en langre tidsperiod sasom t.ex. vid en fordrojning av en cancerdiagnos dar férdréjningen nér
det giller att stdlla en korrekt diagnos och inledandet av behandling sker i olika faser av
vardkedjan.

Nér en patientskada uppstar till f61jd av ett fel eller en brist i en produkt eller utrustning for
hilso- och sjukvard ersitts patientskadan ur den forsdkring som géllde nar produkten eller
utrustningen anvandes vid hélso- och sjukvarden eller ndr produkten infordes i patienten.

8 §. Forsdkringsbrev och forsdkringsvillkor. 1 paragrafen ska det pa motsvarande sétt som i
den forsta meningen i 6 § 1 mom. i lagen om forsdkringsavtal foreskrivas om de handlingar
som forsékringsgivaren ska ge forsakringstagaren efter det att ett forsékringsavtal har ingétts. I
den aktuella paragrafen i lagen om fOrsdkringsavtal ingdr en héanvisning till
konsumentskyddslagen, som inte &r tillamplig pa den som bedriver naringsverksamhet. Darfor
kan 6 § i lagen om forsdkringsavtal inte som sadan tillimpas pa patientforsiakring, utan en
motsvarande bestimmelse behover tas in i patientforsékringslagen.

De handlingar som ska ldmnas till forsékringstagaren dr ett fOrsékringsbrev och
forsakringsvillkoren. Med forsékringsbrev avses en handling av vilken avtalets viktigaste
innehall framgér. I friga om patientforsikringar har forsdkringens centrala innehall framstéllts
i patientforsdkringslagen. 1 forsékringsbrevet ska tas in de uppgifter som behdvs for
individualisering av avtalet, sdsom uppgifter om avtalsparterna och forsékringens giltighetstid
samt om premien eller grunderna for bestimmande av den. I samband med ldmnandet av
forsdkringsbrevet ska till  forsdkringstagaren ocksd ldmnas patientforsékringens
forsakringsvillkor med vissa detaljerade uppgifter om forsdkringens innehéll, om rétten enligt
19 § i lagen om forsdkringsavtal att dndra forsdkringsavtalets villkor samt om vissa av
avtalsparternas rattigheter och skyldigheter. P4 grunder som individualiseras i villkoren kan
forsdkringsbolaget forbehdlla sig rétten att vid intrddet av en ny forsékringsperiod &ndra
forsikringspremien eller andra avtalsvillkor till den del som de inte 4r i strid med tvingande
reglering i patientforsdkringslagen. Det ska finnas en anteckning om denna ritt att &ndra
avtalet ocksa 1 forsakringsbrevet.

Handlingarna ska enligt momentet limnas utan obefogat drojsmal efter det att
forsdkringsavtalet har ingatts. Ingenting hindrar att handlingarna l&mnas redan innan
forsdkringsavtalet ingds. Tidpunkten for ingfendet av forsékringsavtalet bestdms enligt
bestimmelserna om ingéende av avtal i rattshandlingslagen. I praktiken kan handlingarna ofta
skickas samtidigt som forsakringsbolaget underrdttar om att forsakringsansokan godkénts.

Enligt artikel 181 i Europaparlamentets och rédets direktiv 2009/138/EG om upptagande och
utovande av forsikrings- och aterforsidkringsverksamhet (Solvens II) fAr medlemsstaterna inte
kréva forhandsgodkédnnande eller 16pande anmélan av allménna och sérskilda avtalsvillkor.
Artikeln tillater emellertid att en medlemsstat som foreskriver obligatorisk forsikring kraver
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att forsdkringsforetag ska 6verlimna de allménna och sérskilda villkoren for sddan forsékring
till sin tillsynsmyndighet innan de fér spridas. I 2 mom. foreskrivs det att ett forsdkringsbolag
pa motsvarande sdtt som enligt 6 § 1 mom. i den gillande lagen ska skicka
patientforsikringens forsdkringsvillkor till Finansinspektionen for kdnnedom en méanad innan
de borjar tillimpas. Finansinspektionen dvervakar att forsékringsvillkoren uppfyller de krav
som lagstiftningen stéller, och inte t.ex. innehaller villkor som inskrinker eller utvidgar det
forsdkringsskydd som patientforsékringslagen ger.

9 §. Forsdkringens giltighetstid. Enligt 11 § 1 mom. i lagen om forsdkringsavtal intrédder
forsdkringsbolagets ansvar néir forsékringsgivaren eller forsékringstagaren ger eller sénder ett
antagande svar pd den andra avtalspartens anbud, om ingen annan tidpunkt har avtalats
individuellt med forsékringstagaren. Till skillnad frén lagen om forsdkringsavtal ska det i
1 mom. foreskrivas att begynnelsetidpunkten for ansvaret inte kan tidigareldggas genom avtal.
Denna bestimmelse som hindrar en retroaktivt intrddande forsékring behovs, eftersom
patientforsékringen dr en obligatorisk forsdkring, dér forsummelse att teckna en forsdkring
leder till skyldighet att betala en i 19 § avsedd avgift som motsvarar forsdkringspremie och en
120 § avsedd forsummelseavgift. Eftersom endast retroaktivt intrddande av en forsékring ska
vara forbjudet, ska det enligt 1 mom. vara mdjligt att avtala om senare intrddande pa
motsvarande sétt som enligt bestimmelsen i 11 § 1 mom. i lagen om forsékringsavtal
individuellt mellan forsdkringstagaren och forsékringsbolaget.

Enligt 16 § i lagen om forsékringsavtal kan det i villkoren for en skadeforsékring bestimmas
att forsdkringsgivarens ansvar fortsitter en fOrsdkringsperiod i sédnder, om ingendera
avtalsparten sidger upp avtalet. En sddan forsikring kallas for en fortlopande skadeforsékring.
Patientforsdkring har av hdvd i enlighet med patientférsakringsvillkoren beviljats som
fortlopande skadeforsdkringar. Med beaktande av patientforsékringslagens lagstadgade natur
ar det dock inte motiverat att saken enbart regleras av forsékringsvillkoren. Darfor foreslés det
att en huvudregel ska inforas i 2 mom., enligt vilken patientforsdkringen fortsétter en
forsdkringsperiod i sédnder, om inte forsékringstagaren séger upp forsdkringen. Dessutom ska
det 1 patientforsdkringslagen foreskrivas om forsékringsperioden sa att den forsta
forsakringsperioden far vara hogst 13 méanader och de foljande hogst ett ar.

I 3 mom. foreslas dessutom en bestimmelse, enligt vilken det trots 2 mom. kan avtalas pé
annat sétt om fortsatt ansvar. Bestimmelsen gor det séledes mdjligt att avtala om fortsatt
ansvar och om forsdkringsperioden om avtalsparten dr en juridisk person. Ett villkor ar
dessutom att arten och omfattningen av den juridiska personens néringsverksamhet eller
nagon annan verksamhet dr sddan att den juridiska personen inte i sin egenskap av
forsakringsbolagets avtalspart kan jimstdllas med en konsument. Mojligheten att avvika fran
bestimmelsen 1 2 mom. géller séledes p&4 motsvarande sétt som i lagen om forsikringsavtal
andra foretag och sammanslutningar 4n sddana som kan jimstéllas med konsumenter.

10 §. Forsummelse av upplysningsplikten. 1 23 § 1 lagen om forsékringsavtal finns det
bestaimmelser om forsummelse av upplysningsplikten. Bestimmelsen kan emellertid inte
tillimpas pa patientforsékring, eftersom den innebér att ett forsédkringsbolag har ritt att hiva
forsdkringsavtalet, om forsdkringstagaren har forfarit svikligen vid uppfyllandet av sin
upplysningsplikt. Dessutom kan forsékringsbolaget enligt lagen om forsékringsavtal sénka
eller forvégra ersdttningen, om forsékringstagaren eller den forsdkrade uppsétligen eller av
oaktsamhet som inte kan anses vara ringa har asidosatt sin upplysningsplikt. Vid
patientforsdkring har forsdkringsbolaget inte ritt att vigra bevilja forsdkring, och att sdnka
eller forvigra ersdttningen av den skadelidande &r inte mdjligt eftersom forsdkringstagaren
inte dr patienten utan den sammanslutning eller enskilda néringsidkare som bedriver hélso-
och sjukvérdsverksamhet.

66



RP 298/2018 rd

Trots att forsdkringsbolaget skulle kénna till den omstéindighet som forsékringstagaren har
underlatit att underrdtta om, &r fOrsdkringsbolaget 1 varje fall skyldigt att forsdkra
sammanslutningen eller den enskilda ni-ringsidkaren i friga. Darfor kan forsékringstagarens
forsummelse inte leda till att patientforsékringsavtalet upphévs.

I paragrafen konstateras det att om en forsékringstagare uppsatligen eller av grov oaktsamhet
forsummar den upplysningsplikt som foreskrivs i 22 § i lagen om forsékringsavtal och
forsakringsbolaget skulle ha beviljat forsékringen till en hdgre premie om det hade fitt den
riktiga uppgiften, har forsidkringsbolaget, nér det har fatt uppgiften, rétt att retroaktivt ta ut en
hogre forsékringspremie. Forsdkringspremien far naturligtvis tas ut bara for tiden for
forsummelsen. I paragrafen konstateras vidare att premien dock inte far tas ut for &n ldngre tid
an for det innevarande aret och for de fem senaste kalenderaren. Detta &r enhetligt och i linje
med péaféljden for forsummelse av forsakringsskyldigheten.

Om forsékringsbolaget skulle ha beviljat forsdkringen mot en lidgre premie dn vad som
avtalats, behover den dverdebiterade premien dock inte betalas tillbaka. Bestimmelsen kan bli
tillimplig t.ex. nér forsékringstagaren anger oriktigt omfattningen av och innehéllet i den
forsdkrade verksamheten. Bestimmelsen kan bli tillimplig endast i de fallen att
forsakringstagaren har forsummat sin upplysningsplikt enligt 22 § i lagen om forsékringsavtal.
Paragrafen och dess begransning av aterbetalning av premier tillimpas ddremot inte t.ex. nér
forsakringsbolaget pa grund oaktsamhet fran dess egen sida av forsékringstagaren har tagit ut
en for stor premie. Sddana situationer kan beddmas med stod av teorierna om &terbdring av
obehorig vinst. P& motsvarande sitt blir paragrafen inte tillimplig i situationer dér
forsakringsbolaget pa grund av ett fel i datasystemet eller av ndgon liknande orsak inte har
tagit ut forsékringspremien eller har tagit ut en uppenbart for liten summa. I sddana situationer
kan forsdkringspremien eller den ofakturerade delen av premien indrivas av
forsdkringstagaren, om inget annat foljer av 18 §.

I den foreslagna 21 § foreskrivs det om ersittning for skada nér den forsékringsskyldige inte
vid tidpunkten for skadan hade en géllande forsdkring. Eftersom den forsékringsskyldige i
situationer dar upplysningsplikten har forsummats har haft en forsiakring, ska 24 § dock inte
tillimpas 1 dessa situationer.

I 35 § 1 och 2 mom. i lagen om forsékringsavtal foreskrivs om situationer dir
forsdkringsbolaget inte kan &beropa forsummelse av upplysningsplikten. Bestdmmelserna
tillimpas ocksd pa patientforsdkring och sdlunda ocksd pa den fOorsummelse av
upplysningsplikten som avses i denna paragraf.

11 §. Forsummelse av anmdlan om riskokning. 1 26 § 1 och 2 mom. i lagen om
forsdkringsavtal foreskrivs det om forsékringstagarens skyldighet att informera om riskdkning.
Bestdmmelserna dr ocksa tillampliga pé patientforsékring. Riskdkningen kan hanfora sig t.ex.
till att den hélso- och sjukvard som ges visentligen fordandras fran den tidigare verksamheten.
Forsékringsbolagen har inte i1 frdga om patientforsdkring, till skillnad frén frivilliga
forsakringar, rétt att vigra bevilja forsékring. Trots att forsdkringsbolaget vid patientforsikring
skulle ha ként till den omsténdighet som forsdkringstagaren har underléatit att underrétta om,
hade forsékringsbolaget i varje fall varit skyldigt att forsidkra verksamheten i fraga. Inom
patientforsékring kan forsdkringstagarens forsummelse inte leda till att forsdkringsavtalet
upphdvs. Med beaktande av patientforsdkringens lagstadgade karaktdr dr det inte heller
mojligt att ersittning till en skadelidande skulle kunna sénkas eller forvédgras pa grund av
forsakringstagarens forsummelse. Dérfor dr 26 § 3 mom. i lagen om forsékringsavtal, som
formulerats med tanke pé frivilliga forsdkringar, inte tillimplig pé patientforsdkring.
Forsékringstagarens forsummelse kan dock ha betydelse for patientforsdkringspremiens
belopp. I paragrafen ska det konstateras att forsdkringsbolaget, nir det fatt den riktiga
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uppgiften, far ta ut en hogre forsdkringspremie retroaktivt under den tid risken var forhojd.
Forsékringspremien far dock inte tas ut retroaktivt for en langre tid dn for det innevarande aret
och for de fem senaste kalenderdren. Forsakringsbolaget ska saledes inte ha mojlighet att hdva
eller sdga upp ett forsdkringsavtal som ingatts.

I 35 § 4 mom. i lagen om forsdkringsavtal foreskrivs om situationer dar forsakringsbolaget
inte kan aberopa riskokning. Bestimmelsen tillimpas ocksa pa patientforsdkring och salunda
ocksa pé saddan forsummelse av anmélan om riskdkning som avses i denna paragraf.

12 §. Forsakrmgstagarens rdtt att sdga upp en forsdkring. Enhgt 12 § i lagen om
forsdkringsavtal, som &ven 1 fortsdttningen ska tillimpas pa patlentforsakrmgar har
forsakringstagaren rétt att ndr som helst sdga upp en forsdkring sé att den slutar under
forsakringsperioden. Uppsdgningen ska goras skriftligen. Nagon uppségningsritt finns dock
inte, om forsdkringsperioden enligt avtalet 4r kortare an 30 dagar. En sddan situation kan
uppsta t.ex. om forsdkringen har tecknats for en kortvarig idrottstévling.

Eftersom den forsékringsskyldige méste hélla patientforsékringen i kraft s& ldnge som hélso-
och sjukvérds-verksamhet bedrivs, &r det motiverat att begrinsa forsékringstagarens
uppsédgningsratt. 1  paragrafen  fore-skrivs det att en  forsdkringstagare  vars
forsakringsskyldighet inte har upphort ska ha rétt att sdga upp en patientforsdkring nir som
helst under forsékringsperioden endast genom att teckna en ny forsékring 1 ett annat
forsdkringsbolag. Med stod av 12 § i lagen om forsékringsavtal har forsékringstagaren, vars
forsdkringsskyldighet har upphort, sdledes ritt att séga upp patientforsdkringen utan att behdva
pavisa att denne har tecknat en fOrsdkring i ett annat forsdkringsbolag. Eftersom
patientforsdkringen ar en lagstadgad forsdkring, som varje forsdkringsskyldig utovare av
hdlso- och sjukvéardsverksamhet maste ha, dr det med tanke pa uppfyllandet av
forsakringsskyldigheten behovligt att halla kvar den bestimmelse som motsvarar 7 a § i den
gillande lagen. I paragrafen foreskrivs det att en forsédkringstagare som &r skyldig att registrera
sig 1 det register dver tjansteproducenter som avses i lagen om produktion av social- och
hélsotjanster till sin anmélan om uppsagnmg av forsdkringen ska foga ett intyg Over att en ny
forsakring har tecknats. Detta betyder att sa lange som tjdnsteproducenten finns i registret sa
ska denne ha en patlentforsakrlng Om en registrerad tjansteproducent avslutar sin
verksamhet, ska till anmélan om uppsdgning av forsidkringen fogas en sadan skriftlig anmélan
om att verksamheten upphor som avses i lagen om produktion av social- och hilsotjénster.

13 §. Forsdkringsbolagets rdtt och skyldighet att bevilja en forsikring. Enligt den foreslagna
paragrafen far en forsdkring enligt patientforsdkringslagen beviljas av ett forsdkringsbolag
som enligt forsdkringsbolagslagen eller lagen om utlindska forsékringsbolag har rétt att i
Finland bedriva forsdkringsverksamhet som hor till skadeforsékringsklass 13 enligt 6 § i lagen
om fOrsdkringsklasser. Patientforsékringsverksamhet kan saledes utdvas inte bara av
finldndska forsékringsbolag utan ocksé av sadana utlindska forsékringsbolag som har filial i
Finland eller som i Finland bedriver forsdkringsverksamhet med stod av friheten att
tillhandahélla forsékringstjanster. Momentet motsvarar till innehéllet 5 § 1 och 2 mom. i den
géllande lagen.

Enligt 2 mom. far ett forsékringsbolag som bedriver patientforsékringsverksamhet enligt den
foreslagna lagen inte végra bevilja patientforsékring som ansokts hos det, om bolaget enligt
sin koncession samt sin faststidllda bolagsordning har rdtt att bevilja forsdkring. Med
bedrivande av  patientforsdkringsverksamhet avses hdr faktiskt bedrivande av
patientforsdkringsverksamhet. Ett forsdkringsbolag som beviljats rétt att i Finland bedriva
forsdkringsverksamhet som hor till skadeforsékringsklass 13, har inte enbart utifran
koncessionen skyldighet att beV11]a patientforsékring, eftersom skadeforsaknngsklass 13 dven
omfattar annan ansvarsforsikring #n patientforsikring. Aven om skadeforsikringsbolaget har
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rdtt att i Finland bedriva verksamhet som hor till skadeforsdkringsklass 13, har bolaget dnda
inte nddvandigtvis for avsikt att bedriva patientforsékring.

Skyldigheten att bevilja en forsdkring utstricker sig endast till dem som utdvar hilso- och
sjukvérdsverksamhet. Om det &r uppenbart att s inte dr fallet, kan forsakringsbolaget trots allt
ha rétt att bevilja forsdkring. Detta &r fallet t.ex. nar man vill teckna en forsikring for ndgon
annan, som man gor vid gruppforsdkringar eller vid kop av hélso- och sjukvéardstjanster i form
av underleverans och parterna avtalar om att den ena av dem tecknar en forsékring for den
andra forsékringsskyldiga aktdren inom hélso- och sjukvarden.

I 3 mom. konstateras det att den skyldighet som foreskrivs i 2 mom. att bevilja
patientforsdkring inte géller grupp- och gruppformansforsdkringar, eftersom sadana
forsakringar tecknas for andras rakning och det sdledes ar fraga om ett avtalsdrende. Om ett
forsakringsbolag sdger upp en grupp- eller gruppformansforsikring, ska den
forsdkringsskyldige sjdlv se till att teckna en forsékring. Forsékringsskyldigheten upphor
saledes inte och ett forsdkringsbolag har inte rétt att véigra att bevilja en individuell forsékring.

14 §. Berdkningsgrunder for forsdkringspremier. Enligt 1 mom. ska ett forsakringsbolag ha
berdkningsgrunder for forsdkringspremier, om vilka nedan anvénds den kortare termen
premiegrunder. Syftet med premiegrunderna &dr i synnerhet att beskriva hur
forsdkringspremierna bestdms forsdkringsmatematiskt. De riskfaktorer som anvénds vid
faststéllandet av forsdkringspremien ska vara objektiva och deras verkliga effekt pa risken ska
grunda sig pa statistisk eller annars motiverad information eller erfarenhet. Av
premiegrunderna ska det entydigt framgd hur forsdkringspremierna bestdms. 1 obligatoriska
lagstadgade forsdakringar ska forsdkringstagarna behandlas lika. Darfor ska det i lagen
konstateras att premiegrunderna ska tillimpas enhetligt pa alla forsdkringstagare. Detta
innebdr att forsékringsbolaget ska behandla alla forsékringstagare lika som med tanke pé
risknivan dr i samma situation beddmt exempelvis genom tariffaktorerna. Uppgifter som
paverkar forsdkringspremien kan inte beaktas i1 storre utstrickning &n vad som anges i
premiegrunderna och de ska tillimpas pa alla forsékringstagare som uppfyller samma, i
premiegrunderna angivna egenskaper pa samma grunder. Kravet pa enhetlig tillimpning av
premiegrunderna hindrar dock inte t.ex. att prissdttningen ar olika i frdga om forsékringstagare
som bedriver hélso- och sjukvardsverksamhet som till sitt innehéll ar olika.

Enligt 2 mom. ska premiegrunderna uppréttas s att forsékringspremierna stir i rimlig
proportion till kapital-vérdet pa de kostnader som forsékringarna forvéntas foranleda. Det att
patientforsdkringen &r en obligatorisk forsdkring leder & ena sidan till att den
forsakringspremie som forsakringstagaren betalar maste vara rimlig i proportion till risken och
4 andra sidan att t.ex. till sin skaderisk olika forsékringstagargruppers forsékringar inte
systematiskt far under- eller Overprissittas. Ordalydelsen i bestimmelsen dndras jamfort med
6 § 3 mom. i den gillande lagen, men avsikten &r inte att dndra den nuvarande tolkningen,
utan att gora den géllande bestimmelsen klarare. Den géllande bestimmelsen har
kompletterats med begreppet “’kapitalvirdet pa de kostnader som forsdkringarna forvintas
foranleda”. D& betonas inte bara de forvintade kostnader som faststills enligt
forsdkringsmatematiska grunder utan ocksa det fonderingsbehov som beror pd ldngvariga
ansvarigheter och dérigenom beaktandet av investeringsverksamhetens forvéntande
avkastning.

I det foreslagna 2 mom. foreskrivs pa samma sitt som i den géllande patientskadelagen ockséa
om soliditetsprincipen. Enligt forslaget ska det vid bestimmande av forsédkringspremien tas
hénsyn till tryggandet av de skadelidandes och de forsékrades fOorméner. Denna
soliditetsprincip dr viktig med tanke pa att forsdkringen &r obligatorisk och att
forsdkringsbolagen har solidariskt ansvar sinsemellan.
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Utover de ovanndmnda principerna ska &dven patientskaderisken beaktas nér
forsikringspremien faststélls. Patientskaderisken kan i1 vid bemérkelse forstés sa att ocksé de
kostnader som uppstdr vid forséljning och forvaltning av forsdkringar kan beaktas i
premiegrunderna som faktorer som paverkar forsdkringspriset. Faststillandet av
forsdkringspremien sker i enlighet med forsidkringsmatematiska grunder i huvudsak utifran
statistiskt material. De s kallade tariffaktorer som paverkar forsakringens pris ska vara sidana
att en dndring 1 vidrdet pa en tariffaktor har betydelse for den egentliga
patientforsdkringsrisken eller kostnaderna. Om en dndring i vérdet pa tariffaktorn inte
paverkar risken, ska tariffaktorn inte anvidndas. Av ovan foreslagna 2 mom. foljer att de
faktorer som péverkar forsékringens pris ska paverka priset i réitt riktning, dvs. nér risken okar
i samband med att en tariffaktor dndras, ska forsékringspremien inte sénkas.

Som grund for bestimmande av forsdkringspremier kan anvéndas t.ex. den riskklassificering
och den riskundersokning som avses i 62 §. I princip ska likartade verksamhetsutovare som
arbetar inom samma hélso- och sjukvardsomréde vara jimstéllda nér det géller prisséttningen,
om inte forsékringsbolaget anvénder sig av tillrdckligt tillforlitligt métbara tariffaktorer utifran
vilka patientskaderisken kan beddmas vara olika for olika aktérer. Det finns inget hinder for
att 1 prissdttningen tex. anvinda en modell déir forsdkringstagaren sjilv i sin
forsakringspremie betalar vissa typer av skador som ersatts ur hans eller hennes forsékring
helt eller upp till en viss grins, forutsatt att forsdkringstagarens verksamhet ar tillrackligt
omfattande, sé att patientskaderisken kan bedomas tillrackligt tillforlitligt. Forsdkringsbolaget
och forsékringstagaren kan ocksa avtala att forsékringstagaren i boérjan av och under
forsdkringsperioden betalar forsékringspremie enligt en prissittning som grundar sig pé de
uppgifter som fanns tillgédngliga i borjan av forsdkringsperioden och att premien efter
forsakringsperioden jamnas ut genom premiedterbetalning eller tilliggsavgift sa att den
motsvarar utfallet under forsékringsperioden.

I 3 mom. foreskrivs det om éndring av premiegrunderna under forsékringsperioden. Enligt det
foreslagna momentet kan premiegrunderna dndras under forsékringsperioden pé grund av ett
tekniskt fel i dem eller pa grund av en of6rutsedd omstdndighet som vidsentligt inverkar pa
premienivan och som inte beror pd forsdkringsbolaget. I samband med utarbetandet av
berdkningsgrunderna har det kunnat uppsta ett tekniskt fel som kan leda till en situation dér
riskmotsvarigheten skulle dventyras vésentligt sd att forsdkringspremierna inte stir i rétt
proportion till de forvintade kostnaderna. Ett exempel pé en omsténdighet som inverkar pa
premienivdn och som inte beror pa forsékringsbolaget &r en lagéindring som inverkar pa
premienivén. Visentligt &r ocksé att dndringen har varit oforutsedd, dvs. att forsékringsgivaren
inte har varit medveten om é&ndringen ndr forsdkringen beviljades. Andringar i
premiegrunderna pa grund av en lagéndring géller fran ikrafttrddandet av den nya lagen de
forsdkringar som andringarna i premiegrunderna har en inverkan pé.

Enligt 4 mom. ska forsékringsbolaget tillimpa premiegrunderna sa att forsdkringstagaren kan
fa en korrekt och tillrdcklig bild av de faktorer som inverkar pa forsdkringspremien. Sérskilt
viktigt dr detta i frdga om en sddan forsdkringstagare som sjéalv direkt betalar en del av de
skador som ersatts ur den egna forsédkringen i sin forsékringspremie. Forsékringstagaren bor
dé fa en tillrdcklig uppfattning om hur forsékringspremien utvecklas pa lang sikt och hur en
eventuell ogynnsam skadeutveckling inverkar pa forsékringspremien.

15 §. Skadehistorieuppgifter. 1 paragrafen ska det foreskrivas om skadehistoricuppgifter som
har anknytning till forsdkringen. Néar ett forsdkringsbolag har fatt en anbudsforfragan pa
patientforsékring har bolaget rétt att av Patientforsékringscentralen fa skadehistorieuppgifter.
Med skadehistorieuppgifter avses uppgifter som géller skadefall och ersittningar som har
betalats ur patientforsékringen. Forsdkringsbolag har rétt att fa skadehistorieuppgifter for de
tio senaste forsdkringsperioderna och den aktuella forsékringsperioden, vilket motsvarar
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praxis inom patientforsdkringen. Syftet med det fOreslagna forfarandet &r att framja
konkurrensen genom att det sdkerstdlls att alla forsdkringsbolag som erbjuder
patientforsékringar ska ha tillgdng till behovliga uppgifter for att kunna ldmna
forsdkringsoffert. Sdrskilt viktigt &r detta nér forsékringen dr sddan att forsékringstagarens
egen skadehistoria péverkar forsékringens pris och i synnerhet nir forsdkringens pris faststills
enligt forsdkringstagarens skador under flera ar. Patientforsékringscentralen ska enligt
forslaget lamna uppgifterna inom 14 dagar fran begéiran.

Den som bedriver hélso- och sjukvardsverksamhet samt forsékringstagaren har med stéd av
allménna avtalsrittsliga principer rétt att trots sekretessbestimmelserna och andra
begrénsningar i réitten att fi information av Patientforsékringscentralen fa uppgifter om sin
egen forsdkring. Sadana uppgifter ar t.ex. uppgifter som ar ndédvandiga for kontroll av
forsikringspremien och som géller antalet skador som ersatts ur forsikringen och beloppen av
de ersittningsforméner som betalats ut.

16 §. Drdjsmdlsrinta. Enligt 1 § i réntelagen (633/1982) tillimpas den lagen inte pa
patientforsékring. Det foreslés dérfor att det 1 patientforsékringslagen sérskilt ska foreskrivas
om betalning av drojsmaélsrdnta pad en forsdkringspremie och vid aterbetalning av en
forsikringspremie. Inte heller i den géllande patientskadelagen finns det ndgon bestimmelse
om drdjsmalsréanta pé forsdkringspremien. Enligt 1 mom. ska det pa en forsédkringspremie som
inte har betalats inom utsatt tid tas ut en arlig drojsmélsrénta for dréjsmaélstiden enligt den
rantesats som foreskrivs 1 4 a § i réntelagen. Bestimmelsen géller ocksd en sadan i 19 §
avsedd avgift som motsvarar forsdkringspremien. I 2 mom. foreskrivs det om rénta som ska
betalas pa fordrdjt belopp vid éterbetalning av en forsdkringspremie. Forsdkringsbolaget ar
skyldigt att betala drojsmalsrinta fran och med den tidpunkt da det gatt en manad fran det att
utredningen om den grund som berittigar till premiedterbetalning inkom till bolaget.

17 §. Fortsatt ansvar och premiens utsokbarhet. 1 den géllande lagen ingér inga uttryckliga
bestdmmelser om forsékringsbolagets ansvar ndr betalning av forsékringspremien férsummas.
Om detta foreskrivs for nirvarande delvis i 40 § 1 mom. i lagen om forsékringsavtal, vilken
tillimpas pé patientforsdkring. For att gora lagen klarare ska en uttrycklig bestimmelse om
saken inforas 1 patientforsakringslagen.

Enligt 1 mom. ska forsékringsbolagets ansvar inte upphdra, fastdn forsékringspremien inte
betalas inom utsatt tid. Forsdkringsbolaget ska séledes inte ha mgjlighet att pd grund av
forsummelse av betalning av forsdkringspremien sdga upp forsdkringen mitt under en
forsakringsperiod och inte heller nér en forsakringsperiod slutar och en ny bdrjar.

Enligt 2 mom. far forsékringspremien inklusive drdjsmaélsrianta sokas ut utan dom eller beslut
pa det sétt som foreskrivs i lagen om verkstéllighet av skatter och avgifter (706/2007). Den
nidmnda lagen ska dock inte tillimpas till den del som det foreskrivs ndgot annat i
patientforsdkringslagen. S& har det gjorts i foreslagna 18 § i patientférsikringslagen, dar det
ska foreskrivas separat om preskription av patientférsakringspremie.

Dessutom konstateras det i 19 § 2 mom., 20 § 2 mom. och 67 § 3 mom. att den i paragrafen
foreskrivna mojligheten att i utsokmngsvag direkt driva in en betalning ocksa ska gélla den
avgift som motsvarar forsakringspremien, forsummelseavgiften och tillskottspremien.

I det foreslagna 3 mom. konstateras det att vad som i 1 mom. fOreskrivs om att

forsakringsbolagets ansvar inte upphor trots forsummelse att betala forsdkringspremien inte
ska gilla gruppforsdkringar.
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18 §. Preskription av forsdkringspremiefordran. 1 den gillande lagen finns inga uttryckliga
bestimmelser om preskription av forsdkringspremiefordringar. Enligt 20 § i lagen om
verkstillighet av skatter och avgifter preskriberas en premiefordran for en lagstadgad
forsdkring fem &r efter ingangen av éret efter det ar d den pafordes eller debiterades, och 1
annat fall vid ingéngen av &ret efter det ar d& fordran forfoll till betalning. Lagen om
forsdkringsavtal tillimpas dock pa patientforsdkring och enligt 46 § 1 den lagen forlorar en
forsdkringsgivare som inte lagligen har sokt betalning av en premie inom tre ar efter att den
forfoll till betalning, sin rtt till den. I de ovan ndmnda lagarna foreskrivs pa olika sétt ocksa
om avbrytande av preskription av fordran.

Darfor ar det nodvéndigt att till patientforsidkringslagen foga en uttrycklig bestimmelse om
preskription av forsdkringspremiefordringar. Till sitt innehall motsvarar bestimmelsen det
som i trafikforsdkringslagen (460/2016) och lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar (459/2015) foreskrivs om preskription av forsékringspremiefordran. Enligt
den foreslagna paragrafen preskriberas en premiefordran slutgiltigt fem &r frén utgéngen av
kalenderéret efter det &r d& premien pafordes eller debiterades. Tidsfristen ska saledes vara
absolut, liksom preskriptionstiden enligt lagen om verkstéllighet av skatter och avgifter, och
den kan séledes inte avbrytas. I praktiken kan det framkomma situationer, déar en rakning av
misstag inte har skickats ut. Darfor foreslas det att en bestimmelse ska fogas till paragrafen
ocksa for dessa situationer. Dé skulle forsdkringsbolaget forlora sin rétt till forsdakringspremien
fem &r efter utgdngen av varje forsdkringsperiod, for vilken forsékringspremie inte har
fakturerats.

19 §. Avgift som motsvarar forsdkringspremien. | paragrafen ska det foreskrivas om den avgift
som motsvarar forsdkringspremien, vilken en forsékringsskyldig som forsummat sin
forsakringsskyldighet ska vara tvungen att betala for den tid som forsummelsen géller.
Avgiften péfors alltid nér tecknande av forsékring har forsummats och siledes ska avgiften
inte vara forenad med nigon provning frén fall till fall.

Avgiften som motsvarar forsdkringspremien kan inte paforas for en ldngre tid retroaktivt &n
for det innevarande kalenderaret och for de fem senaste kalenderaren. Denna tidsfrist ska
forlangas fran nuvarande tre ar till fem ar, for att tidsfristen ska motsvara preskriptionstiden
for forsdkringspremier enligt 18 §. Det &r inte frdga om en pafdljdsavgift av sanktionsnatur,
utan om en avgift som sa exakt som mdjligt motsvarar den forsdkringspremie som uteblivit.
Avgiften ska séledes inte forhojas i forhédllande till den obetalda forsdkringspremien.
Péaforande av en avgift som motsvarar forsdkringspremien innebér inte att paférandet och
betalandet skulle astadkomma ett forsdkringsavtalsforhallande och forsékringen trader siledes
inte heller i kraft retroaktivt for den tid som férsummelsen av forsdkringsskyldigheten varade.
Skyldigheten for Patientforsdkringscentralen att ersidtta en skada enligt 22 § nér
forsdkringsskyldigheten har forsummats ska saledes inte grunda sig pé ett forsékringsavtal,
utan det uppstér direkt med stod av lag.

Eftersom forsdkringsbolagen enligt sina egna premiegrunder faststiller olika stora
forsdkringspremier, ska storleken pa avgiften for forsummelsetiden motsvara en
forsdkringspremie som kan anses vara skilig. Den skéliga avgiften ska bestimmas enligt
Patientforsdkringscentralens egna premiegrunder. Premiegrunden ska grunda sig pé den
riskpremieundersokning som Patientforsakringscentralen utfort, varvid avgiften s& exakt som
mojligt ska motsvara den genomsnittliga forsakringspremien.

Pé avgiften ska enligt 2 mom. ocksé tillimpas vad som foreskrivs i 14 § 1 och 2 mom. om

berdkningsgrunderna for forsdkringspremier, i 16 § om drdjsmaélsrénta, i 17 § 2 mom. om
utsokning av forsékringspremie och i 18 § om preskription av premiefordran.
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20 §. Forsummelseavgift. | paragrafen foreslas att det ska foreskrivas om en sanktionsliknande
pafoljdsavgift som har ett nytt namn och som faststills pa ett delvis nytt sitt nar skyldigheten
att betala forsédkringspremie har forsummats. Den forsummelseavgift som foreslas i paragrafen
ska tillsammans med den i 19 § avsedda avgiften som motsvarar forsdkringspremien ersétta
den forhdjda forsékringspremien enligt 4 § 2 mom. i den géllande lagen.

Enligt 1 mom. ar en forsdkringsskyldig som forsummat sin forsékringsskyldighet skyldig att
betala en forsummelseavgift till Patientforsidkringscentralen. Avgiften ska hogst vara tre
glnger sd stor som den i 19 § fOreslagna avgiften som motsvarar forsékringspremien.
Storleken pé sanktionen ska alltsa till denna del bindas vid nivan for den avgift som motsvarar
forsdkringspremien. I den géllande lagen har premien kunnat vara hogst tiofaldig, varfor det
maximala beloppet av de premier som ska betalas till foljd av forsummelse av
forsakringsskyldigheten skulle minska. I praktiken har maximibeloppet av den hojning som
den géllande lagen tillater inte anvénts, utan premien har varit trefaldig under hela tiden for
forsummelsen, om ingen skada har intrdffat. Om en skada har intrdffat under tiden for
forsummelsen av forsdkringsskyldigheten ska det for aret da skadan intrdffade tas ut en
sexfaldig premie som motsvarar forsékringspremien. Denna premie &r pd samma sétt som
forsakringspremien direkt utsokbar utan dom eller beslut. Det foreslas inget minsta belopp for
forsummelseavgiften. Faktorer som péverkar forsummelseavgiftens forhdjningskoefficient ar
laingden pa forsummelsetiden, forsummelsens uppsétlighet och huruvida forsummelsen
upprepats samt i vilken omfattning hélso- och sjukvard har getts. Vid beddomningen av hélso-
och sjukvérdens omfattning ska man t.ex. beakta om det har varit friga om en fortgdende
verksamhet eller endast ett tillfalligt tillhandahallande av tjénster.

Enligt 2 mom. ska pa forsummelseavgift tillimpas bestimmelserna om forsékringspremie i
16§, 17 § 2 mom. och 18 §, i vilka det foreskrivs om drojsmélsranta, forsakringspremiens
utsokbarhet och preskription av forsékringspremiefordran.

21 §. Pdforande av avgift som motsvarar forsdkringspremien och forsummelseavgift. Enligt
1 mom. ska initiativ till paférande av en avgift som motsvarar forsdkringspremien och av en
forsummelseavgift komma fran Patientforsidkringscentralen. Nar Patientforsdkringscentralen
har upptickt en misstinkt forsummelse, utfor den behovliga fortsatta utredningar. Om det
under fortsatta utredningar framgar att den forsékringsskyldige har fOrsummat
forsdkringsskyldigheten, ska Patientforsékringscentralen gora en framstéllning till
Statskontoret om péforande av en i 19 § avsedd avgift som motsvarar forsidkringspremien samt
av en i 20 § avsedd forsummelseavgift. I samband med framstillningen ska
Patientforsdkringscentralen till Statskontoret ange alla de faktorer som den grundar sin
misstanke om forsummelse pa. Storleken pa avgiften som motsvarar forsakringspremien ska i
enlighet med 19 § réknas ut vid Patientforsdkringscentralen. Patientforsékringscentralen far
ocksa foreslé storleken pa forsummelseavgiften. Statskontoret ska utifrdn den uppgift det fétt
av Patientforsékringscentralen undersoka drendet och med stéd av 2 mom. fatta beslut i
arendet. Den forsdkringsskyldige som misstiankts for forsummelsen ska horas innan beslutet
fattas. Om Statskontoret anser att det ar frdga om férsummelse av forsékringsskyldigheten, ska
den aldgga den forsdkringsskyldige att betala en avgift som motsvarar forsdakringspremien och
en forsummelseavgift till Patientforsidkringscentralen. Om Statskontoret utifrén den utredning
som ldmnats in anser att den forsdkringsskyldige inte har forsummat sin
forsakringsskyldighet, ska Statskontoret meddela ett beslut med detta innehall.

I 2 mom. ska det konstateras att ett beslut om att avsta fran att pafora avgifterna endast kan
fattas av sérskilda skél. Detta kan dven gélla en del av avgifterna. En sérskild orsak kan vara
t.ex. att det enligt en objektiv beddmning foreligger avsevérd flertydighet eller oklarhet i friga
om forsékringsskyldigheten, och den forsékringsskyldige for sin del har stravat efter att utreda
om dennes verksambhet &r sddan att den ska forsékras.
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Beslutet ska utgdra ett beslut som har fattats med anledning av en ansokan enligt 4 § 1 mom. 3
punkten i lagen om grunderna for avgifter till staten (150/1992). I enlighet med 6 § i nimnda
lag ska Statskontoret av Patientforsdkringscentralen ta ut en avgift som motsvarar
sjdlvkostnadsvérdet. Storleken pa den avgift som staten tar ut ska motsvara beloppet av statens
totalkostnader for prestationen.

Den forsakringsskyldige ska enligt forvaltningslagen ha mojlighet att soka dndring i ett beslut
hos Statskontoret. Den forsakringsskyldige ska ocksa ha ritt att soka dndring i1 Statskontorets
beslut i frdga om vardera avgiften. Besviren anfors hos forvaltningsdomstolen. Enligt 3 mom.
fir forvaltningsdomstolens beslut Overklagas genom besvdr endast om hogsta
forvaltningsdomstolen beviljar besvirstillstind. Det ska inte vara mojligt att anfora separata
besvdr om avgifternas grunder pd samma sdtt som i frdga om forsékringspremierna.
Forsummelseavgiften och den avgift som motsvarar forsidkringspremien ska betalas till
Patientforsdkringscentralen, som sedan ska verkstélla Statskontorets beslut i &rendet och enligt
4 mom. skota indrivningen av avgifterna efter det att Statskontorets beslut har vunnit laga
kraft. Patientforsékringscentralen &r trots forsummelsen skyldig att enligt 22 § ersétta skada
som har orsakats av en forsdkringsskyldig som forsummat forsikringsskyldigheten. Denna
skyldighet dr saledes oberoende av de avgifter som pafors pa grund av forsummelser.

3 kap. Erséittning for patientskada

22 §. Patientforsdkringscentralens ansvar for ersdttningsverksamheten. Det foreslds att i
paragrafen tas in allmdnna bestimmelser om sddan erséttning av patientskador som
forsikringsbolagen ansvarar for och som Patientforsékringscentralen svarar for. I paragrafen
foreskrivs det ocksd om Patientforsakringscentralens skyldighet att ersitta skador i situationer
ddar det enligt lag inte &r obligatoriskt att teckna en patientforsdkring eller dar
forsakringsskyldigheten har forsummats.

Enligt 1 mom. svarar Patientforsékringscentralen for erséttningsverksamheten enligt
patientforsdkringslagen. Det ér sadlunda Patientforsdkringscentralens skyldighet att sorja for att
till de skadelidande betala ersittningar enligt patientforsidkringen utifran de forsdkringar som
alla forsdkringsbolag beviljat. Detta giller 4ven de delar av ersittningarna som finansieras
genom det fordelningssystem som avses i 5 kap. Man har stannat for detta avvikande
forfarande eftersom behandlingen av ersittningar ur patientforsédkringen forutsétter sadana
medicinska specialkunskaper att en centralisering av behandlingen till ett enda stélle kan anses
vara béttre 4n en decentraliserad behandling. De aktorer som deltagit i behandlingen av en
enskild patient har kunnat fOrsdkras genom flera olika patientforsékringar, s& i en
decentraliserad modell vore det mycket svart att bedoma verksamheten som en helhet.
Forslaget Overensstimmer med nuldget. Eftersom skadehandliggningen 1 frdga om
patientforsékringar har centraliserats till Patientforsékringscentralen dr det viktigt att centralen
ser till att alla likartade skadefall behandlas enhetligt. I bestimmelsen ska det dérfor
konstateras att Patientforsakringscentralen ocksé ska sorja for en enhetlig ersattningspraxis.

Enligt 2 mom. ska Patientforsakringscentralen for forsdkringsbolagets del betala erséttning for
en patientskada som har intrdffat under giltighetstiden for en fOrsdkring som
forsdkringsbolaget beviljat. Bestdmmelser om forsdkringsbolagets skyldighet att till
Patientforsidkringscentralen betala sin del av de ersatta patientskadorna finns i lagen om
Patientforsdkringscentralen. Med intriffande av en patientskada avses den tidpunkt da
skadepafoljden har orsakats eller uppstatt. Narmare bestimmelser om fordelning och
klarldggande av ansvar i anslutning till patientskador foreslas i 7 §.

Enligt 5 § ska forsdkringsskyldigheten inte gélla en yrkesutbildad person inom hélso- och
sjukvérden till den del personen ger braddskande vérd. Enligt den foreslagna 3 mom. 1 punkten
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ska Patientforsdkringscentralen betala erséttning for patientskador ocksa i ovan avsedda fall
ndr den yrkesutbildade personen inte har forsiakringsskyldighet. Nér patientforsdkring saknas
kan skadan inte betalas ur négon sérskild forsékring, utan den ersitts kollektivt av
forsdkringstagarna genom fordelningssystemet i enlighet med 5 kap.

Enligt 3 mom. 2 punkten ska det dessutom foreskrivas att Patientforsdkringscentralen ska
svara for en skada, om den som orsakat skadan har forsummat sin forsakringsskyldighet vid
tidpunkten for skadefallet. Erséttningsutgifterna fordelas mellan centralen och en eventuell
forsdkring som tecknas senare i enlighet med tidpunkten for skadefallet.

23 §. Ratt till ersdttning. 1 paragrafen foreskrivs det om den ritt en person som drabbats av en
patientskada har till erséttning. Betalning av ersittning forutsétter att det dr sannolikt att det
finns ett orsakssamband mellan den hidlso- och sjukvard som getts och personskadan. En
forutsattning for ersittningsansvar ar enligt vedertagen praxis att skadan inte hade uppstétt om
inte verksamhet som utgor grund for erséttningsansvaret hade funnits.

Enligt 1 mom. 1 punkten betalas erséttning for en skada om det dr sannolikt att den har
orsakats av undersokning, behandling och vard eller ndgon annan motsvarande atgéard eller av
att en sddan forsummats. Eftersom bestdmmelsen inte dndras i frdga om sitt innehall ska den
tolkas i enlighet med etablerad tillimpningspraxis. Med undersokning, behandling och véard
avses atgiarder for bestimmande av patientens hélsotillstiand eller &tgérder for terstdllande
eller uppritthallande av hilsan samt &tgérder som vidtas pa grund av patientens tillstdnd. Med
nagon annan motsvarande atgérd avses sddana atgirder som riktas mot en patient och som
motsvarar undersokning, behandling och vérd, sdsom vaccinering och andra atgirder som inte
kan betraktas som vard, behandling eller undersdkning. Andra motsvarande atgérder avser
dessutom, i enlighet med definitionen av hilso- och sjukvérd i 1 kap., t.ex. rent estetisk kirurgi
eller é&tgérder som motsvarar en sddan annan behandling. En forutsittning for
erséittningsansvar ar dessutom att en erfaren yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvérden
skulle ha undersokt, behandlat och vérdat patienten eller i 6vrigt vidtagit atgdrder som avser
patienten pa nagot annat sdtt och darigenom sannolikt skulle ha undvikit skadan.
Bestdmmelsen motsvarar det som foreskrivs om saken i 2 § 1 mom. 1 punkten i den géllande
lagen. Bedomningen ska saledes liksom for nérvarande goras med hénsyn till den information
som var tillginglig och de faktiska omstindigheter som radde vid tidpunkten for
undersokningen, varden eller behandlingen.

Enligt 15 § 3 mom. i lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvarden ska en
yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden alltid hjédlpa den som é&r i bradskande behov
av vard. Bestimmelsen tillimpas ndr en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden
utanfor sin egentliga yrkesutovning befinner sig i en situation dir en skadad person eller en
person som insjuknat behdver omedelbar hjélp for att hans eller hennes liv eller hdlsa ska
kunna skyddas. Enligt 15 § 1 mom. i ndmnda lag ska en yrkesutbildad person inom hélso- och
sjukvarden beakta den nytta och de eventuella oldgenheter yrkesutdévningen medfor for
patienten. Av en enskild yrkesutbildad person som inte har kunnat bereda sig pa en situation
kan det inte krdvas mer dn vad de konkreta omstdndigheterna medger. Sa &r t.ex. en ldkare
som beger sig pa en flygresa inte forberedd pa att varda patienter, och i en kabin finns inte ens
mdjligheter till invecklade atgérder. P4 motsvarande kan det t.ex. krdvas mer av en person
som dr insatt i prehospital akutsjukvard och som rékar komma till en olycksplats &n av en
yrkesutbildad person som inte dr det.

I 1 mom. 2 punkten ska det foreskrivas om erséttande av en patientskada om det dr sannolikt
att den har orsakats av fel i produkter, anordningar eller utrustning for hélso- och sjukvérd
som anvénts vid undersdkning, behandling och vérd eller ndgon annan motsvarande atgérd.
Bestdmmelsen motsvarar 2 § 1 mom. 1 punkten i den géllande lagen och med den avses att
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patientskador ersitts i situationer dér skadan har orsakats av ett fel i en anordning som anvénts
vid vard eller behandling, t.ex. att operationsbordet gar sonder sé att patienten faller ner pa
golvet. Bestimmelsen géller inte skador som orsakas av produkter for hélso- och sjukvard som
har infOrts 1 en patient. Bestimmelser om dem finns i 3 punkten.

I 1 mom. 3 punkten foreslds en ny bestimmelse om ersittande av skador som orsakats av
saddana produkter for hélso- och sjukvarden som har implanterats i patientens kropp. En
patientskada ersdtts om det dr sannolikt att den har orsakats av en produkt for hdlso- och
sjukvérd som helt eller delvis implanterats i patientens kropp, pd grund av att produkten inte
har varit s& séker som det kunde forvintas. Vid beddmningen av sikerheten ska hénsyn tas till
den tidpunkt nér produkten sattes i omlopp, dess forutsebara anvéndning och &vriga
omsténdigheter.

Produkter for hilso- och sjukvérden definieras i 5 § 1 mom. 1 punkten i lagen om produkter
och utrustning for hilso- och sjukvérd (629/2010). Definitionen dr mycket vid och avsikten ar
att den ska omfatta alla produkter som anvdnds inom hélso- och sjukvérden.
Tillimpningsomradet for den foreslagna 3 punkten &r avsevért snévare och omfattar endast
saddana produkter for hélso- och sjukvirden som implanteras i patientens kropp. Med sadana
produkter avses produkter som inom hélso- och sjukvarden har implanteras kirurgiskt eller
medicinskt i manniskokroppen, och som &r avsedda att forbli dér efter atgérden och efter det
att patienten skrivits ut. Dessa avser t.ex. konstgjorda leder och material for féstande av
lederna, tandimplantat och sddana kronor och bryggor som é&r fésta vid implantaten,
pacemakrar och material for stabiliserande av frakturer.

En produkt omfattas av 3 punktens tillimpningsomrade dven nér en del av produkten finns
utanfor kroppen eller nir en del av produkten vid behov kan bytas ut i samband med ett nytt
ingrepp. S&dana produkter ar t.ex. pumpar som doserar medicin direkt i kroppen.

Déaremot omfattar punkten inte t.ex. sddana material for sértillslutning som avlédgsnas eller
som smalter bort, avtagbara horapparater, produkter som anvands for tandreglering, 16stagbara
tandproteser, arm- och benproteser, ortopediska stod eller andra motsvarande produkter som
ar avsedda for kortvarigt bruk eller som l4tt kan tas av.

Definitionen av produkter och utrustning for hélso- och sjukvard inbegriper produkter av
mycket olika slag och med olika anvéndningséndamal. En del av dem marknadsfors och séljs
ocksa direkt till konsumenter, och da tillimpas konsumentskyddslagen. Skador som
uppkommer av fel i produkter och utrustning som anvinds i samband med héalso- och sjukvard
kan erséttas med stod av 2 punkten. Att tillimpningsomradet kopplas till produkter som
implanteras i patientens kropp ér motiverat eftersom sékerhetsbrister i sddana produkter kan
leda till allvarliga skador och reoperationer eller motsvarande atgidrder. Nér en produkt
implanteras 1 patientens kropp inom hélso- och sjukvérden gors det en anteckning i
patientjournalen, sé det finns tillrickliga uppgifter med tanke pé handlaggning av ersittningar
och sparande av produkter. Avgrinsningen Gverensstimmer ocksd med 7 punkten enligt
vilken endast receptbelagda likemedel som expedieras pa ett apotek omfattas av
patientforsékringen medan forséljningen av receptfria lakemedel inte gor det.

Skador som orsakas av produkter for hdlso- och sjukvard som har implanterats i patientens
kropp ska enligt forslaget erséttas nér skadan har orsakats av sékerhetsbrister i produkten. Med
bristande sdkerhet avses situationer dar en produkt inte har varit sd sidker som det kunde
forvéntas, och den t.ex. inte har uppfyllt de kvalitetskrav som stéllts pa den. En produkt kan
anses ha brister i sékerheten i synnerhet nér den inte uppfyller de vésentliga krav som stélls 1
6 § i lagen om produkter och utrustning for hélso- och sjukvard. Bestimmelsen hénvisar i
frdga om aktiva produkter for hilso- och sjukvérd avsedda for implantation till kraven i bilaga
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1 till AIMD-direktivet, i frdga om produkter for hélso- och sjukvérd avsedda for in vitro-
diagnostik till kraven i bilaga 1 till [IVD-direktivet och i frdga om andra produkter till kraven i
bilaga i till MD-direktivet. Enligt 6 § i ndmnda lag ska en produkt vara ldmpad for avsett
dndamal och uppna den funktion och den prestationsforméga som den uppgetts ha, om den
anvinds for avsett &ndamal. Anvéndningen av en produkt pa avsett sétt fir enligt
bestdammelsen inte i onddan dventyra patientens, anviandarens eller andra personers hélsa eller
sakerhet.

Vid bedomning av sikerheten dr utgadngspunkten det medicinska kunnandet vid tidpunkten for
att produkten slépptes ut pa marknaden. En produkt kan inte anses ha brister i sékerheten bara
pa grund av att det till foljd av den medicinska utvecklingen efter det att produkten kom ut pa
marknaden har kommit ut motsvarande produkter med béttre egenskaper pa marknaden. Vid
bedomningen av brister i en produkts sdkerhet ska ocksa produktens antagna livsldngd beaktas
som en sadan i paragrafen avsedd ovrig omstiandighet. Ritt till erséttning for en personskada
som har orsakats av brister i sdkerheten i frdga om en produkt som har implanterats i
patientens kropp kan i praktiken uppstd nér skadan orsakas av att produkten (t.ex. den
konstgjorda leden) klart underskrider sin planerade livsléngd till f61jd av brister i produktens
funktion och prestationsformaga. En produkt som har implanterats i patientens kropp har inte
sdkerhetsbrister, om sdkerhetsbristerna beror pd att produktens forutsebara livslingd har
overskridits.

Som Ovriga omstindigheter beaktas dessutom patientens hilsotillstind och produktens
anvéndningsgrad. Med detta avses att livsldngden t.ex. for en konstgjord led hos en 6verviktig
person eller en person som ror sig mycket vanligen blir kortare dn for motsvarande led hos en
person som belastar leden mindre.

Enligt 1 mom. 4 punkten betalas erséttning for en personskada, om det dr sannolikt att den har
orsakats av en infektion som uppkommit i samband med underskning, behandling och vérd
eller ndgon annan motsvarande &tgird. En personskada kan séledes ersiittas dven om
infektionen har sitt ursprung i patientens egna mikrober. For erséttning av infektionsskada
krdvs det inte att infektionen hade kunnat undvikas genom att man hade gjort pa ndgot annat
satt. Vad giller ersdttning for en infektion &r det avgérande hur tolerabel den skada som
orsakats objektivt sett &r. Vid en beddmning av hur tolerabel skadan ar ska det beaktas
huruvida infektionen var forutsebar, hur allvarlig den skada som uppkommit é&r, arten av och
svarighetsgraden hos den sjukdom eller den skada som behandlats och vardats samt patientens
halsotillstdnd i 6vrigt. Bestimmelsen motsvarar det som foreskrivs om saken i 2 § 1 mom. 3
punkten i den géllande lagen.

Enligt den foreslagna 1 mom. 5 punkten ska ersittning betalas for en skada, om det ar
sannolikt att den har orsakats av ett olycksfall i samband med undersdkning, behandling och
vard eller ndgon annan motsvarande atgérd pa ett sjukhus eller ndgon annanstans dir hélso-
och sjukvardsverksamhet bedrivs eller av ett olycksfall under sjuktransport. Som olycksfall
betraktas en yttre hdndelse som intraffar plotsligt och oforutsett. Eftersom patientforsakring i
regel ar det primira erséttningssystemet, ska de skador som t.ex. under sjuktransport drabbar
en patient till f6ljd av en flygolycka eller en fartygsolycka i sjotrafik vanligen erséttas ur
patientforsékringen. Déremot ersitts en personskada som intréffat under sjuktransport till foljd
av en trafikolycka i praktiken i sin helhet frén trafikforsédkringen. Bestdmmelsen motsvarar 2 §
1 mom. 4 punkten i den gillande lagen.

Enligt den foreslagna 1 mom. 6 punkten betalas ersittning for en skada, om det 4r sannolikt att
den har orsakats av en brand i en behandlingslokal eller en behandlingsutrustning eller av
nagon annan motsvarande skada i en behandlingslokal eller i en behandlingsutrustning. Med
nagon annan motsvarande skada ska avses t.ex. att en barande konstruktion i en byggnad rasar
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samman. Den enda fOrutséttningen for ersittning ar att det konstateras ett orsakssamband.
Bestimmelsen motsvarar 2 § 1 mom. 5 punkten i den géllande lagen.

Enligt den foreslagna 1 mom. 7 punkten ska erséttning betalas for en personskada, om det ar
sannolikt att den har orsakats av distribution av medicin i strid med lag eller forordning eller
foreskrifter som meddelats med stod av dem. En skada som orsakas av distribution av en
medicin pa basis av ett recept ska ersittas nir den dr en f6ljd av ett forfarande som star 1 strid
med lag eller forordning eller foreskrifter som meddelats med stod av dem. Fel som leder till
skador kan i detta sammanhang orsakas t.ex. nér ett minuthandelsparti medicin sammanstélls i
ett apotek, ndr lékemedlet Overlats eller nir anvisningar ges for hur det ska brukas.
Bestdmmelsen motsvarar 2 § 1 mom. 6 punkten i den géllande lagen.

Enligt den foreslagna 1 mom. 8 punkten ska en skada ersittas pa basis av oskélighet. Enligt
den foreslagna bestimmelsen ska en oskilighetsprovning komma i frdga nir en patient till
f6ljd av behorig undersokning, behandling och vard eller nagon annan motsvarande &tgérd har
orsakats en bestdende svér sjukdom eller svér skada eller patienten har avlidit. Man stéller
alltsa i1 forsta hand upp ett absolut kriterium for oskéligheten och forst efter att detta uppfyllts
g0r man en bedomning av om skadan &r oskalig. Den egentliga oskalighetsbedomningen sker
med tillimpning av tvd olika grunder: hur allvarlig skadan relativt sett &r samt skadans
forutsebarhet. Bestimmelsen motsvarar 2 § 1 mom. 7 punkten i den géllande lagen.

I forarbetena till den géllande patientskadelagen och i etablerad erséttnings- och réttspraxis har
det ansetts att det att patientens helhetssituation &r oforménlig pa grund av skadan eller andra
sjukdomar inte antyder att skadan dr oskilig men detta gér ddremot nog en beaktansvird
disproportion mellan & ena sidan den skada som orsakats och & andra sidan den sjukdom som
behandlats och véardats samt patientens hélsotillstdnd i 6vrigt. Ju stdrre denna disproportion &r
och ju stdrre sammanbrott den skada som uppkommit innebér i forhallande till patientens
hélsotillstdnd 1 6vrigt, desto klarare &r det fraga om en oskilig skada. En skada kan i allménhet
inte betraktas som allvarlig innan den kan placeras i &tminstone invaliditetsklass 7—8
definierad enligt social- och hélsovardsministeriets beslut om invaliditetsklassificering. Hur
allvarlig skadan relativt sett &r skulle vara ett centralt oskilighetskriterium.

Skadans forutsebarhet ska bedomas separat. Inte ens allvarliga komplikationer ska ersittas
som oskéliga i de fall da de varit forutsebara. Dock ska inte en sillsynt komplikation anses
oskilig fastdn patienten i ett enskilt fall hade haft en stdrre risk dn normalt att denna tillstoter.
Det ska allt som allt vara avgérande om en sakkunnig har kunnat forutse att skadan
uppkommer eller om den har kommit som en 6verraskning for samtliga parter.

Alla de oskilighetskriterier som refererats ovan ska bedémas objektivt dvs. oberoende av
patientens egna upplevelser. Endast de kriterier som uttryckligen ndmns i lag samt de ovan
refererade kriterier som underkastas medicinsk analys och avser patientens hélsotillstind och
den skada som uppkommit ska vara juridiskt relevanta. Sa ska t.ex. patientens ekonomiska
stillning inte inverka pa skyldigheten att betala erséttning.

I 2 mom. konstateras det for sdkerhets skull, precis som i géllande lag, att ersittning inte
betalas for en skada som orsakats av en medicin 1 andra fall &n de som avses i 1 mom. 7
punkten.

24 §. Bestimmande av ersdttning. Enligt 1 mom. bestdms ersittning for en patientskada med
tillimpning av 5 kap. 2, 2 a—2 d, 3, 4, 7 och 8 §, 6 kap. 1 § samt 7 kap. 3 § i
skadestandslagen. Hanvisningsbestédmmelsen till skadestdndslagen motsvarar lydelseni 3 § i
den géllande lagen. Bestimmelsen ska dock preciseras sa att den tillimpas om inget annat
foreskrivs 1 patientforsékringslagen.
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Héanvisningen till ovanndmnda bestdmmelser i skadestdndslagen innebédr att ersdttning for
sjukvardskostnader och andra nédvandiga kostnader, inkomstbortfall, sveda, vark och annat
tillfalligt eller bestdende men ska betalas till den skadelidande ur patientforsdkringen sdsom
personskador. S& kallad medicinsk rehabilitering ersdtts sasom i skadestandslagen avsedda
sjukvérdskostnader och andra nddvindiga kostnader. I enlighet med den sé kallade principen
om full ersdttning som iakttas i skadestandslagen, ska det 1 enlighet med nuldget inte finnas
nagon ovre grans uttryckt i euro for ersattningar som betalas for personskador.

Nér en patientskadeersittning betalas, betalas den i praktiken ofta till sddana personer som
redan tidigare har lidit av nagon sjukdom. Ibland kan en sédan sjukdom som gett upphov till
behandling och vérd eller ndgon annan sjukdom hos patienten inverka sa avgorande pa skadan
att den omstindighet som utgoér grund for ersdttningsansvaret blir en klart ovésentlig faktor
vid en helhetsgranskning. Sddana orsaker som ar oberoende av ansvarsgrunden men inverkar
pa skadan kan vara t.ex. en exceptionell bendgenhet for forsvarade komplikationer t.ex. att ett
under en kortare tid obehandlat bensar forsdmras och detta leder till att hela benet maste
amputeras. | sddana situationer dr det ofta mycket sannolikt att samma atgérd i vilket fall som
helst hade blivit nddvéndig i nagot skede. Eftersom det egentligen inte 4r fraga om en sjukdom
som framskrider dr det svart att bestimma hur langt ersittningsansvaret striacker sig. Nér en
sddan omstiandighet som inte har samband med den atgdrd som orsakat en skada likasd har
varit orsak till skadan kan erséttningsansvaret jamkas pa skélighetsgrunder i enlighet med 6
kap. 1 § i skadestdndslagen.

Pé patientforsékringen ska i friga om bestimmelserna i 6 § 1 mom. i skadestandslagen
tillimpas dven det som géller att den skadelidande sjélv bidragit till skadan. Till denna del ska
det i patientforsdkringslagen pa samma sétt som i den géllande lagen finnas ett undantag enligt
vilket en ersittning inte kan jamkas pa basis av att den skadelidande sjalv bidragit till skadan,
om inte den skadelidande har forfarit uppsétligen eller med grov oaktsamhet.

Dessutom ska det foreskrivas om sddan ersdttning for kostnader for yrkesinriktad
rehabilitering som betalas ur patientférsakringen i 25 och 27 § i patientforsiakringslagen, vilket
innebér ett delvis storre ersdttningsansvar dn enligt skadestdndslagen. Aven den i1 29 §
foreskrivna primdra karaktiren 1 forhallande till pensioner och andra formaner enligt
arbetspensionslagarna innebédr ett undantag fran skadestdndslagen och de vedertagna
skadestandsrattsliga principer som iakttas vid tillimpningen av den lagen.

Enligt det foreslagna 2 mom. ska erséttning inte betalas for en obetydlig skada. Vid
bedomningen av en skadas obetydlighet ska man ta fasta inte bara pa hur allvarlig den
sjukdom eller skada som patienten orsakats dr utan ocksd pa den ekonomiska forlust som
skadan orsakar patienten. Som en obetydlig skada anses en skada som medicinskt sett ar
obetydlig. En skada &r inte obetydlig ndr den har orsakat ett bestdende funktionellt eller
kosmetiskt men som kan konstateras medicinskt. Som obetydliga skador betraktas skrdamor i
huden, blamérken, stukningar och sma sar som ldker inom ett par veckor utan att lamna nagra
men och som orsakar arbetsoférmaga i hogst tva veckor. En skada anses obetydlig om de
kostnader som orsakas av skadan understiger 200 euro. Om en patientskada dock ger upphov
till ett bestaende men, dr det inte friga om en obetydlig skada.

Ibland kan det uppsté situationer dér det &r motiverat att betala en engéngserséttning i stéllet
for en fortlopande erséttning. I det foreslagna 3 mom. ska det konstateras att det i stéllet for en
fortlopande erséttning som betalas pd grund av inkomstbortfall kan betalas en
engéngsersittning med motsvarande kapitalvirde, men endast av sdrskilt vigande skil. Ett
sdrskilt vigande skil kan anses vara t.ex. det att manadsraten for en fortlopande erséttning till
sitt belopp vore mycket litet eller att dess betalning till utlandet vore oindamaélsenligt. Sérskilt
vigande skdl kan komma i fradga ocksd nir den skadelidande blir arbetsoformogen for
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forvarvsarbete som han eller hon har gjort under élderspension. I denna situation dventyras
vanligen inte den skadelidandes forsorjning till f6ljd av kapitaliseringen av erséttningen.

I det foreslagna 4 mom. foreskrivs det om berékning av beloppet av en engangserséttning. Om
erséittningen betalas endast som en engéngserséttning ska den ridknas ut som ett belopp som
motsvarar kapitalvirdet av erséttningen, med beaktande av den skadelidandes statistiskt
uppskattade forvantade livslingd vid tidpunkten for patientskadan. Om en fortlopande
ersittning senare byts ut mot en engangsersittning, ska den skadelidandes uppskattade
aterstdende medellivsldngd beaktas vid den tidpunkt d& den fortlopande ersittningen byts ut
mot en engangsersittning. Berdkningen av kapitalvirdet ska grunda sig pa en pa offentlig
statistik baserad uppskattning av den forvéntade livslingden for i Finland bosatta personer i
varje alders- och fodelsearsklass. En eventuell fordndring i den forvéantade livsldngden kan
ddarmed tas i beaktande vid beddmningen av en persons aterstdende livslangd. Réntesats vid
berdkningen av kapitalvirden dr den uppskattade framtida riskfria rdntan pa lang sikt.

Enligt 5 mom. ska bestimmelser om grunderna for berdkning av en engangsersittning som
betalas i stéllet for en fortlopande erséttning for en patientskada utfirdas genom forordning av
social- och hélsovardsministeriet. I forordningen ska anges de formler enligt vilka det belopp
som ska betalas som en engangserséttning kan riknas ut. Nar forordningen utfirdas ska det tas
fasta pa vad som foreskrivs i 4 mom. Genom forordningen ska det saledes inte utfirdas
bestimmelser om i vilka fall en erséttning kan betalas som en engéngserséttning, utan dessa
villkor ska i fraga om ersittning for inkomstbortfall anges i det foreslagna 3 mom. och i dvrigt
enligt 5 kap. 7 § 1 skadestandslagen.

25 §. Yrkesinriktad rehabilitering. 1 paragrafen foreskrivs det om erséttning for kostnader for
yrkesinriktad re-habilitering och om dess innehall nér behovet av rehabilitering beror pa en
patientskada. Bestimmelserna motsvarar till sitt innehdll i stort sett det som foreskrivs om
trafikforsékring i lagen om rehabilitering som ersétts enligt trafikforsidkringslagen (626/1991).
Innan Patientforsékringscentralen fattar beslut om ersittning for bestdende inkomstbortfall ska
den utreda om den skadelidande har ritt till rehabilitering enligt denna paragraf och se till att
den skadelidandes mgjligheter till rehabilitering enligt annan lagstiftning har klarlagts. For att
rehabiliteringen ska lyckas krdvs det dessutom i praktiken att den skadelidande redan innan
rehabiliteringen inleds har en plan for den yrkesinriktade rehabiliteringen och vars utarbetande
Patientforsikringscentralen kan stodja.

I 1 mom. ska det foreskrivas om vem som har ratt till erséttning for kostnader for
yrkesinriktad rehabilitering. Erséttning for kostnader betalas till skadelidande vars
arbetsformaga dr nedsatt eller vars inkomstmdjligheter har forsdmrats pa grund av en skada
eller om det dr sannolikt att den skadelidandes arbetsforméga eller inkomstmojligheter senare
kan forsamras vésentligt pd grund av skadan. Mgjligheten till yrkesinriktad rehabilitering ska
utredas innan erséttning for bestdende inkomstbortfall beviljas.

I 2 mom. ska det enligt forslaget foreskrivas om de faktorer som ska beaktas nédr
rehabiliteringsbehovet be-doms. Nér rehabiliteringsbehovet bedoms ska hidnsyn tas till den
skadelidandes alder, yrke, tidigare verksamhet, utbildning, boendeférhallanden, begréansningar
pa grund av patientskadan och mdjligheter att efter rehabiliteringen fé ett arbete eller yrke pa
de villkor som allmént iakttas p& arbetsmarknaden.

26 §. Ersdttning for kostnader for yrkesinriktad rehabilitering. 1 1 mom. foreskrivs det
allmént om de principer enligt vilka kostnaderna for yrkesinriktad rehabilitering ersétts.
Regleringens mal och innehéll &r med undantag for ndgra sma detaljer desamma som 1 fraga
om trafikforsékring samt forsdkring for olycksfall i arbetet och yrkessjukdom. Avsikten &r
sdledes att de nya bestimmelserna ska tillimpas med beaktande av den rétts- och

80



RP 298/2018 rd

erséttningspraxis som etablerats for nimnda forsikringar. Kostnader for dtgérder som behovs
pa grund av en patientskada och som hjélper den skadelidande att fortsétta i sitt tidigare arbete
eller yrke eller att overga till ett sddant eller yrke som kan ge den skadelidande en huvudsaklig
forsorjning ersétts. En forutséttning for att kostnaderna ersétts dr att de &r skéliga.

I 2 mom. ska det foreskrivas om det ndrmare innehallet av de atgarder enligt 1 mom. som ska
ersittas ur forsdkringen. Enligt den foreslagna 1 punkten ersitts undersékningar for att utreda
rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmdjligheterna. Med sddana undersokningar avses
alla de nodvéndiga &tgérder som behdvs for att utreda den skadelidandes arbets- och
funktionsféorméga antingen vid hélso- och sjukvarden eller t.ex. vid Forsékringsbranschens
Rehabilitering rf.

Enligt den foreslagna 2 punkten ersitts arbets- och utbildningspréovning med hjilp av vilka
rehabiliteringsklientens mojligheter att klara av ett visst arbete eller en viss utbildning utreds.
Arbetsprovning kan t.ex. goras vid den tidigare arbetsplatsen eller vid en ny arbetsplats eller,
pa initiativ av den som producerar rehabiliteringen, ndgon annanstans. Arbetsprovningen ger
vanligen upphov till inkomstbortfall f6r rehabiliteringstiden samt till sddana resekostnader for
deltagande i arbetsprovningen som ersitts enligt 3 mom. samt ibland dven till extra
boendekostnader eller andra kostnader.

Enligt 3 punkten ersitts arbetstrdning i det tidigare eller det nya arbetet. Med en arbetsplats
kan man komma 6verens om en tidsbunden arbetstraningsperiod som syftar till sysselséttning.
Da kan erséttning betalas dven till en person som é&r i borjan av sin foretagsverksamhet och
som har beviljats stod for sin foretagsverksamhet. Kostnaderna for arbetstraning motsvarar
vanligen kostnaderna for sddan arbetsprévning som avses i 2 punkten.

Enligt 4 punkten ersétts utbildning for ett arbete eller ett yrke som ldmpar sig for
rehabiliteringsklienten inklusive grundutbildning som ar nddvindig for den utbildningen. Med
tillracklig utbildning avses utbildning som leder till ett siddant arbete eller yrke som
rehabiliteringsklienten kan fa sin huvudsakliga forsérjning fran. Rehabiliteringsklienten kan
till f6ljd av den skada eller sjukdom som patientskadan orsakat ha forlorat sitt yrke helt och
hallet eller sin lamplighet for vissa arbeten enligt sin utbildning eller mist sin arbetsplats, men
dnnu kunna utnyttja sin yrkesutbildning eller arbetserfarenhet for annat arbete. Vid
bestimmande av nodvéndigheten av och ldngden och nivan pa den utbildning som ska erséttas
inverkar dessa faktorer pa utvdrderingen av rehabiliteringsbehovet. Utbildningen kan séledes
ges antingen for ett helt nytt yrke eller som ett komplement och en utvidgning av det tidigare
yrket.

Utbildningens léngd &r inte direkt bunden t.ex. till I&ingden pa den utbildning som ledde till det
tidigare yrket. Erséttning for yrkesutbildning kan ocksa betalas for en person som inte tidigare
haft nagon utbildning, om detta &r nédvéndigt for att personen ska komma tillbaka i arbetslivet
och for att sdkerstélla forvarvsmojligheter pa samma niva som dem som den skadelidande har
forlorat till foljd av patientskadan. Till den del de ytterligare kostnader som en sidan
utbildning orsakar ska finansieras av den skadelidande, ersitts de som rehabilitering.

Enligt 5 punkten ersitts kostnader for stdd for nérings- eller yrkesutovning for att skaffa
arbetsredskap och arbetsmaskiner och for att grunda eller omforma ett eget foretag. Stodet kan
ocksa vara avsett for att betala réntor pa ett 1an som tagits for nirings- eller yrkesutdvning och
som beviljats av ett kreditinstitut. Beroende pa néringsverksamheten kan stod beviljas dven for
fasta byggnader som inte dr arbetsredskap eller arbetsmaskiner. Stéd kan dven beviljas for att
utveckla det egna foretaget eller t.ex. for att byta produktionsinriktning.
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Enligt 6 punkten kan ersittning betalas for hjdlpmedel och anordningar samt med dem
jamstéllbara konstruktioner som den skadelidande behdver for att klara av sina arbetsuppgifter
trots de begrinsningar som patientskadan medfor.

Enligt 7 punkten ersétts kostnader for stod for att skaffa ett fordon for resor mellan bostaden
och arbetsplatsen, om behovet av fordon foljer av den begransning som patientskadan medfor
att anvinda kollektiva trafikmedel.

Som kostnader for rehabilitering till f61jd av en patientskada ersétts dven tillaggsutrustning till
ett fordon, sdsom handreglage, som behdvs till f6ljd av den skada eller sjukdom som ersatts.
Stod kan beviljas dven vid byte av fordon.

Enligt 3 mom. ska erséttning betalas for behdvliga och skiliga resekostnader som orsakas av
rehabiliteringséatgirder eller studier som avses i 2 mom. 1—4 punkten samt for kostnader for
studiematerial inom en utbildning enligt 4 punkten.

Med resor avses bl.a. rehabiliteringsklientens resor fran hemmet till rehabiliteringsinrattningen
eller till ldroanstalten eller ndgot motsvarande och tillbaka hem. Med skilighet avses
anviandning av det mest forménliga fordon som ar mojligt med tanke pa skadan eller
sjukdomen. Dessutom betalas erséttning for kostnader for skydd for olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar vid skadefall som kan intrdffa vid arbets- och utbildningsprovning,
arbetstrdning och arbetspraktik. Ersittning ska ocksa betalas for kostnader for ett hjdlpmedel
av hogre standard dn sedvanlig standard, om hjédlpmedlet forbéttrar den skadelidandes
arbetsformaga eller hindrar en nedséttning i arbetsformégan.

Som kostnader for studier riknas dven t.ex. anskaffning av behdvligt studiematerial,
studieavgift och andra utgifter som studierna eller trdningen foranleder samt de resekostnader
som ersitts enligt 3 mom. Erséttning betalas dven for ersittningstagarens dkade kostnader for
kost och boende som beror pa att erséttningstagaren till foljd av rehabiliteringen vistas
annanstans 4n i sin hemkommun.

I 4 mom. foreskrivs om den tid som behovs for att utreda rehabiliteringsbehovet och
rehabiliteringsmojligheterna och den tid da den skadelidande véntar pé att rehabiliteringen ska
borja. Dessa tider betraktas som yrkesinriktad rehabilitering ndr dessa beror pa nédgon av de
atgdrder som réknas upp i 2 mom. For att ersittning for inkomstbortfall ska kunna betalas
dven for utrednings- och véntetider, behdver det foreskrivas att dessa tider betraktas som
yrkesinriktad rehabilitering.

I 5 mom. foreskrivs det om den skadelidandes skyldighet att medverka till sin rehabilitering.
Enligt bestimmelsen ska den skadelidande vara skyldig att medverka till att
rehabiliteringsutredning och rehabiliteringsétgérder kan genomforas.

27 §. Ersdttning for inkomstbortfall som betalas for yrkesinriktad rehabilitering och skydd for
olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar for den som far yrkesinriktad rehabilitering. 1
paragrafen foreskrivs det om ersdttning for inkomstbortfall som betalas for
rehabiliteringstiden. Nér patientforsékringen i regel dr det priméra erséttningssystemet ska
erséittning for inkomstbortfall till f6ljd av minskade inkomster eller forsémrad forsorjning
betalas till fullt belopp for den tid som rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmojligheterna
utreds, som den skadelidande véntar pa att rehabiliteringen ska borja och som
rehabiliteringsatgarderna pagar. Erséttningen betalas dock inte till fullt belopp nér
rehabiliteringen har ordnats pé ett sddant sitt att den inte hindrar rehabiliteringsklienten frén
att utfora lampligt forvérvsarbete.
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I 2 mom. foreskrivs det att Patientforsdkringscentralen, som betalar erséttning for kostnader
for yrkesinriktad rehabilitering, for den skadelidande ska teckna en forsdkring enligt 3 § 1
mom. i lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar for skadefall som kan intréaffa vid
arbets- och utbildningsforsok, arbetstrining och arbetspraktik som ingér i rehabiliteringen.
Bestimmelsen motsvarar 278 § 1 mom. i lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar, déar det foreskrivs om arbetspensionsanstalters skyldighet att forsdkra dem
som deltar i yrkesinriktad rehabilitering. P4 den skadelidandes arsarbetsinkomst och pa den
dagpenning som betalas till rehabiliteringsklienten ska dd pad motsvarande sitt tillimpas
undantagsbestdmmelserna i 278 § 2 och 3 mom. i lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar.

28 §. Indexjustering av fortlopande ersdttmingar. Enligt 1 mom. ska erséttning som betalas for
inkomstbortfall och forlust av underhall pa grund av bestdende arbetsoformogenhet samt
ovriga fortlopande erséttningar justeras varje kalenderar med det arbetspensionsindex som
avses 1 98 § 1 lagen om pension for arbetstagare i enlighet med den lagens indexpraxis.
Fortlopande ersdttningar betalas nédr arbetsoformagan &r bestdende. Med bestéende
arbetsoformaga avses ett tillstdnd didr den skadelidande p& grund av en skada eller sjukdom
som orsakats av en patientskada langvarigt eller permanent ar arbetsoformogen. En
fortlopande erséttning ska indexjusteras bade nir den betalas ut och nér den faller till betalning
senare.

De ersittningsbelopp som betalas for inkomstbortfall och forlust av underhéll grundar sig pé
den skadelidandes inkomstniva. Enligt 2 mom. ska for faststdllande av inkomstbortfall och
forlust av underhdll den skadelidandes forvarvsinkomster fran olika &r justeras varje
kalenderér till skadeérets nivd med den lonekoefficient som avses i 96 § i lagen om pension
for arbetstagare.

29 §. Andra formdns- och ersdttningssystems inverkan pd den skadelidandes rdtt till
ersdttning. 1 paragrafen foreskrivs det om den skadelidandes rétt till erséttning i de fall dér han
eller hon har ratt till ersdttning for sin personskada med stdod av ndgon annan lag.
Bestdmmelsen motsvarar till sitt sakinnehall det som foreskrivs om saken i 8 § i den géllande
lagen.

I 1 mom. foreskrivs det om huvudregeln, enligt vilken den skadelidandes rétt att fa erséttning
ur patientforsékringen dr oberoende av om den skadelidande har ratt till ersattning med stod av
nagon annan lag. Bestimmelsen innebér att patientforsékringen i regel dr primér i férhéllande
till andra erséttningssystem. I 1 mom. finns inte behov av att i likhet med i gillande lag rdkna
upp vissa ersattningsformaner, eftersom principen géller alla erséttningsforméner fransett de
undantag som ndmns senare i paragrafen. Den skadelidande har siledes enligt huvudregeln
ratt att fa erséttning for en patientskada som orsakats av en personskada frén
Patientforsdkringscentralen. Om motsvarande erséttning redan har betalats till den
skadelidande, ska han eller hon inte ha rdtt till att fia ersittningen tvd génger.
Patientforsdkringscentralen ska dé ha rétt att dra av den ersittning som betalats med stdd av en
annan lag i enlighet med 30 §. Bestimmelsen innebér inte heller att patientforsakringssystemet
i den slutliga fordelningen av kostnader alltid &r primért i forhéllande till andra
erséittningssystem. 1 praktiken ansoker en skadelidande sillan primért om ersdttning ur
patientforsékringen, eftersom han eller hon vanligen redan har fatt erséttning fran ett annat
system och det vanligen 16nar sig for honom eller henne att ansdka om ersittning fran ett
annat system eftersom tiden for ersdttningshandliggning ar kortare &n i1 frdga om
patientskadeersittningar.

Begreppet skadefall &r inte klart avgrinsat i synnerhet nér patientskadan inte beror pa en aktiv
gérning utan pd forsummelse. Det &r typiskt att en patients skador eller sjukdomar dr en f6ljd

83



RP 298/2018 rd

av flera olika skadefall. Av dessa orsaker foreslas till skillnad fran géllande lag i
bestammelsen inget sddant omndmnande om att en tillimpning av bestimmelsen kriver att
foljderna beror pd samma skadefall.

I den foreslagna paragrafens 2 mom. foreskrivs om undantag fr&n huvudregeln i 1 mom.
Patientforsdkrings-centralen dr enligt vad som foreslas skyldig att betala ersittning till den
skadelidande for inkomstbortfall eller forlust av underhall endast till den del erséttningen
enligt patientforsiakringslagen overstiger den motsvarande ersittning eller formén som betalas
med stod av ndgon annan lag. Att erséttningar for inkomstbortfall eller forlust av underhéll
orsakad av patientskada dr av sekundér karaktér giller dock inte pensioner som betalas med
stod av arbetspensionslagstiftningen, om vilket det foreskrivs i 3 mom.

Den skadelidande ska i forsta hand ansdka om erséttning for inkomstbortfall och forlust av
underhall ur andra lagstadgade ersittningssystem. Det foreslagna 2 mom. géller séledes endast
lagstadgade ersdttningssystem.

I vissa séllsynta fall kan en erséttning som betalas med stdd av ndgon annan lag fordrdjas sé
mycket att det &r motiverat att betala ersattningen for inkomstbortfall och forlust av underhall
ur patientforsékringen, &ven om patientforsdkringen i sista hand ir det sekundéra
ersattningssystemet. Det foreslas darfor att Patientforsdkringscentralen trots vad som ndmns
ovan betalar den skadelidande den del av en erséttning eller forméan som ska betalas med stod
av nagon annan lag, om den skadelidandes fOrsorjning i annat fall uppenbarligen skulle
dventyras. Bestimmelsen motsvarar den géllande lagen.

I 3 mom. foreskrivs det om att patientforsdkringen ar primar i forhéllande till det lagstadgade
arbetspensionssystemet. En skadelidandes rétt att & ersittning for inkomstbortfall eller forlust
av underhall ar enligt momentet oberoende av om den skadelidande har rétt till motsvarande
formaner med stod av de lagar som ndmns 3 § i lagen om pension for arbetstagare (395/2006).
Den som drabbats av en patientskada ska sdledes i forsta hand ansdka om erséttning fran
patientforsdkringen. Detta betyder i1 praktiken att patientférsakringens ersattningsansvar ar mer
omfattande jamfort med vad det ar enligt skadestindslagen. Med iakttagande av
bestimmelserna i skadestandslagen ersdtts som inkomstbortfall efter det att pensionséldern
uppnatts endast den sd kallade minskningen av &lderspensionen, alltsd det belopp som
alderspensionen har minskats med till f6ljd av patientskadan, medan erséttningen enligt den
foreslagna prioriteten ska betalas till hela det belopp som alderspensionen hade varit utan
skadan, minskad med eventuella andra formaner. Bland annat av denna orsak tas det i 24 §,
som giller bestimmande av ersittning, for tydlighetens skull in ett omndmnande av att
ersittningen bestdms enligt skadestandslagen, om inte nagot annat foreskrivs i denna lag.
Eftersom erséttning for inkomstbortfall och forlust av underhdll 4r oberoende av
arbetspension, ska patientforsékringen betala erséttningen enligt principen om full erséttning.
Detta innebér for Patientforsidkringscentralen en skyldighet att ersétta inkomstbortfall ocksé
efter det att den skadelidande néatt pensionsaldern. Om arbetspensionsforsikringsbolaget redan
har hunnit betala pensionsférman, betalas ersittningen dock inte tva génger, utan den féorman
som erhallits dras av i enlighet med 30 §.

30 §. Avdrag for ersdttning som betalats med stod av ndgon annan lag. 1 paragrafen foreskrivs
det om de situationer dér den skadelidande redan tidigare har fétt erséttning med stdd av
nagon annan lag. [ paragrafen foreskrivs det inte om den skadelidandes rétt till ersdttning, utan
avsikten med paragrafen &r att forhindra dubbla utbetalningar av erséttning. Med andra ord ar
det mojligt att dra av en utbetalning av erséttning som gjorts med stod av ndgon annan lag
dven i1 saddana situationer dir den skadelidande har rétt att i forsta hand fa erséttning ur
patientforsdkringen. En forutséttning dr dé att den skadelidande redan innan han eller hon har
utnyttjat sin ritt enligt 29 § har fatt erséttning fran ett annat system.
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Med anledning av det som ndmns ovan ska det i paragrafen konstateras, att om ersittning
redan har betalats till den skadelidande med st6d av ndgon annan lag, dras den erséttning som
betalats av frdn den ersdttning som betalas med stdd av patientforsdkringslagen.
Bestdmmelsen &r viktig med tanke pé rittssdkerheten, 4ven om det avdrag for redan utbetalad
motsvarande ersittning som avses i bestimmelsen kan goras dven med stdd av allménna
skadestandsrittsliga principer och dven om avdrag for forméner som betalas for
inkomstbortfall och forlust av underhall ofta kan goras med stod av 29 § 2 mom. i vilket
foreskrivs om dessa forméners sekundira karaktir. Bestdmmelsen motsvarar till sitt
sakinnehall 8 § 4 mom. i den géllande lagen.

I paragrafen konstateras det dessutom att en ersdttningspost som motsvarar en
patientskadeerséttning och som ska betalas pa grund av ett redan fattat ersittningsbeslut, men
som forfaller till betalning i framtiden, kan dras av frdn den erséttning som ska betalas med
stod av patientforsdakringslagen. Detta dr behovligt eftersom ersdttningarna for inkomstbortfall
ndstan utan undantag betalas fortlopande och forfaller till betalning manatligen och de
erséttningsbeslut som hénfor sig till dem dven géller framtiden.

Bestimmelsen géller endast lagstadgade formaner. Det kan dock vara mojligt att eventuellt
dra av féormaner som grundar sig pa andra dn lagstadgade forsakringar med stod av allménna
skadestandsrittsliga principer, sdsom berikandeforbudet. Detta dr mdjligt sérskilt i friga om
erséttande av sjukvérdskostnader. Déaremot &r det inte mdjligt att dra av sddana immateriella
ersittningar eller ersdttningar for inkomstbortfall som betalas med stod av frivilliga
personforsdkringar, eftersom det dé ar frdga om ett tilliggsskydd som den skadelidande tagit
eller fatt och som é&r béttre dn de lagstadgade formanerna.

4 kap. Ersittningsforfarandet och regressriitt

31 §. Framstdllande av ersdttningsansprdk samt preskription. Ett ersattningsansprak ska alltid
framstéllas hos Patientforsidkringscentralen, inte hos forsdkringsbolaget. Den skadelidande
eller ndgon annan ersdttningsberdttigad kan sdledes inte for erhallande av
patientskadeersittning rikta ett krav till den som orsakat skadan, vilket &r huvudregeln i fraga
om ansvarsforsakringar, eller till det forsidkringsbolag som beviljat forsdkringen, vilket ar
huvudregeln i frdga om andra forsékringar. Foljderna av en personskada kan ibland upptréda
forst en relativt lang tid efter skadefallet. Erséttningsanspraket ska enligt paragrafen
framstéllas inom tre ar frdn det att den som ansdker om ersittning fick eller borde ha fatt
kdnnedom om skadefallet och om de skadepaféljder som skadefallet har orsakat. Tidsfristen
ska borja lopa ndr den skadelidande har fatt kdnnedom om skadefallet och om de
skadepafoljder som skadefallet har orsakat och om dess orsakssamband med
patientskadefallet, alltsd med den undersdkning, behandling, vérd eller annan motsvarande
atgdrd som orsakat patientskadan. Erséttning ska dock, precis som enligt 10 § i den géllande
lagen, krivas senast inom tio ar fran skadefallet alltsa efter den gérning eller forsummelse som
lett till skadan.

I 2 mom. konstateras det att ersdttningsanspraket ska innehalla uppgift om den skadelidandes
namn och adress. Anspréaket ska dessutom innehalla tillrdckligt individualiserade uppgifter om
det misstinkta skadefallet. Detta innebér vanligen uppgifter om tidpunkten for patientskadan
och platsen dir den intréffade. Detta dr emellertid inte alltid mdjligt, sd det kan ocksé anses
tillrackligt att det i anspréket ndmns den vérdhelhet i samband med vilken den skadelidande
anser att skadepafoljden har fatt sin borjan. I 2 mom. ska det ocksa for tydlighetens skull
konstateras att en anmélan om ett skadefall ska jamstdllas med framstillande av
erséttningsansprak. Enligt 42 § i1 forvaltningslagen ska uppgifter om muntligen framforda
yrkanden och utredningar som kan inverka pa avgdrandet i ett &rende antecknas eller
registreras pa ndgot annat sitt. Nar anmélningar tas emot ska dessutom identiteten p& den som
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lamnar anmailan sdkerstdllas pad behovligt sitt. En skadeanmélan kan ocksé goras av nagon
annan dn den skadelidande under forutsdttning att anméalan har individualiserats sa att
Patientforsidkringscentralen utifrdn den kan kontakta den skadelidande och efter att ha fatt
godkénnande av honom eller henne inleda behandlingen av skadeérendet.

Om ett ersdttningsansprak inte framstélls inom den i 1 mom. angivna tiden, forlorar enligt
3 mom. den som ansoker om erséttning sin ratt till den. Nér tidsfristen Gverskrids ska den som
ansoker om ersdttning slutgiltigt forlora sin rétt till ersittning. Bestimmelsen ska endast gélla
den tid for framstéllande av anspréket som anges i 1 mom. och ska salunda inte forutsétta att
erséittningsanspraket ska ha innehéllit de uppgifter som ingar i 2 mom. Erséttningsanspréket
kan provas ocksé efter de i 1 mom. foreskrivna tiderna, om det finns sdrskilda skél for det.
Med sirskilda skil avses sddana andra 4n medicinska forhallanden som har varit ett hinder for
att framstélla erséttningsansprak. Ett sérskilt skdl kan i frdga om den i 1 mom. ndmnda
tidsfristen pa tre ar t.ex. vara en situation dir patienten med anledning av information fran en
lakare, sin fortsatta vérd eller annars haft grundad anledning att tro att skadan inte kommer att
leda till bestdende men eller att dess foljder kommer att ldkas ut i sin helhet. I friga om
tidsfristen pé tio ar kan ett sérskilt skil vara t.ex. att en skada eller sjukdom som uppstatt i en
patientskada som drabbat ett barn orsakar arbetsoférmaga eller sjukvardskostnader i vuxen
alder och skadans eller sjukdomens natur hindrar den skadelidande fran att skéta drendet, och
barnets vardnadshavare inte har framstillt ett ersittningsansprék for patientskadan inom den
tid som anges i | mom. Som sirskilda skél kan emellertid inte beaktas allvarsgraden av den
skadepafoljd som drabbat patienten.

32 §. Ersdttningssékandens skyldighet att limna utredning. Enligt paragrafen ska den som
ansoker om erséttning 1dmna Patientforsikringscentralen sddana handlingar och uppgifter som
behovs for utredning av erséttningsansvaret och som skéligen kan kravas av sokanden. Vid
bedomning av skélighet ska beaktas Patientforsékringscentralens mojligheter att skaffa
utredning. Eftersom Patientforsakringscentralen enligt den foreslagna 55 § ska ha ritt att trots
sekretessbestimmelserna fa de uppgifter som behdvs for att behandla en patientskadeanmaélan
av verksamhetsenheter for hélso- och sjukvard, behover den skadelidande i regel inte sjélv
lamna in uppgifter om sitt hélsotillstdnd eller den vard som han eller hon fatt. Om varden har
getts utomlands, &dr det dock vanligen inte mojligt att fa uppgifter direkt frén vardinréttningen.

33 §. Utredning av ersdttningsdrenden och tidsfrist for betalning av ersdttning. Paragrafen
kompletterar vissa bestimmelser 1 forvaltningslagen och lagen om f{orsdkringsavtal som
tillimpas pa Patientforsdkringscentralens ersittningshandldggning. I 1 mom. foreskrivs det om
den tidsfrist inom vilken Patientférsdkringscentralen senast ska pabdrja utredningen av ett
arende. Patientforsdkringscentralen ska paborja utredningen av ett drende utan dréjsmaél och
senast sju vardagar fran det att ersittningsérendet inleddes. Bestimmelsen ska gilla inte bara
nya skadeédrenden utan ocksa begéranden att f drendet behandlat pa nytt. Hérigenom vill man
paskynda meddelande av beslut i ersittningsérenden och forhindra att den tidsfrist som avses i
paragrafen uppskjuts av den orsaken att Patientforsdkringscentralen inte borjar utreda drendet.
Det att utredningen ska goras utan drojsmal omfattar bl.a. att man, om mojligt, ska striva efter
att skaffa all behovlig utredning pa samma gang. Dessutom ska Patientforsékringscentralen se
till att ett drende utreds tillrickligt och p& behorigt sitt genom att skaffa den information och
den utredning som behovs for att &drendet ska kunna avgoras. Detta innebdr att
Patientforsidkringscentralen ska utreda om det i det skadefall som har anmailts till centralen dr
fraga om en ersattningsgill patientskada och vilken ersittning den beréttigar till. Utredningen
kan dock fordrdjas pa grund av ett godtagbart hinder, sdsom t.ex. att man blir tvungen att fran
olika verksamhetsenheter for hilso- och sjukvard samla in sjukjournalsuppgifter for en lang
tidsperiod for att utreda skadefallets ersittningsgillhet eller skadans storlek.
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I 2 mom. ska foreskrivas om den tidsfrist inom vilken ett beslut ska meddelas. Enligt
paragrafen ska Patientforsdkringscentralen utan dréjsmal och senast tre manader efter det att
den har fétt de handlingar och uppgifter och annan tillrécklig utredning som avses i 32 § betala
erséttning eller meddela att erséttning inte betalas. Med annan tillracklig utredning avses bl.a.
en utredning som Patientforsidkringscentralen skaffar p& eget initiativ utifrdn sin
utredningsplikt enligt 1 mom., sdsom att inhdmta ett utlditande fran en utomstaende expert. Till
inhdmtande av tillricklig utredning ska ocksd hora att begdra utldtande av
patientskadendmnden enligt 40 § och tidsfristen ska borja forst ndr tiden for utforande av
dessa atgérder har 16pt ut.

Den ovanndmnda tidsfristen pé tre ménader framgér indirekt av 10 a § i den géllande lagen,
dér det foreskrivs om forhdjning av ersittning som betalas pé fordrdjd erséttning.

I 3 mom. ska det foreskrivas om betalning av ersittning i det fall att erséittningsbeloppet ar
oklart. Patientfor-sékringscentralen ska da vara skyldig att betala den del av erséttningen som
ar ostridig inom tidsfristen p& tre méanader. Den foreslagna bestimmelsen motsvarar 70 §
4 mom. i lagen om forsdkringsavtal.

34 §. Betalning av ersdttning till omyndig. Enligt paragrafen ska Patientforsdkringscentralen i
vissa situationer underritta formyndarmyndigheten nar forsdkringserséttning betalas till en
omyndig. Anmaélningsskyldigheten géller situationer dér erséttningens totala belopp ér storre
dn 1000 euro och ersdttningen innefattar annat &n ersittning for sddana kostnader eller
formogenhetsforluster som har orsakats av ett forsdkringsfall. Anmélan ska goras till
formyndarmyndigheten i den omyndiges hemkommun. Bestimmelsen ar ny och den
motsvarar 70 § 2 mom. i lagen om forsdkringsavtal, som redan nu tillimpas pa
patientforsékring.

Anmilningsskyldigheten géller inte erséttningar dir det &r frdga om erséttning for sddana
kostnader eller forsdkringsforluster som har orsakats av forsékringsfallet. Anmélan behdver
alltsd inte goras t.ex. for sjukhusavgifter, ldkararvoden eller ldkemedelskostnader.
Formyndarndmnden ska underrdttas om sadana ersdttningar som oOkar den omyndiges
formogenhet.

35 §. Motivering och delgivning av beslut. 1 paragrafen foreskrivs det om motivering och
delgivning av beslut. Bestimmelserna i forvaltningslagens 45 §, dir det bl.a. foreskrivs om
skyldighet att motivera beslut och om situationer dir motiveringen for ett beslut kan
uteldmnas, tillimpas ocksa pa beslut som Patientforsakrings-centralen meddelar med stod av
patientforsdkringslagen. Motiveringen har betydelse i synnerhet nér det i ett drende som géller
patientskador meddelas ett delvis eller helt negativt beslut. Patientforsdkringscentralens
skyldighet att motivera beslutet framhéavs ytterligare, om ett negativt beslut avviker t.ex. fran
den beddmning av orsakssamband eller arbetsformaga som har gjorts av den ldkare som
véardat den skadelidande. Dé ska i beslutet i synnerhet framforas motivering for de medicinska
och handelserelaterade forhallanden som foranleder att ersidttningen forvégras helt eller delvis.
Om erséttning forvdagras med knapp motivering, kan det hos den skadelidande uppsta en
uppfattning att inte alla de uppgifter om hans eller hennes hélsotillstidnd eller om héndelserna
eller omstandigheterna som han eller hon eller den vardande ldkaren l&dmnat p& adekvat sétt
har beaktats vid avgorandet av ersdttningsérendet. Dérfor foreslds det att det till paragrafen ska
fogas en specialbestimmelse, pd samma sdtt som i de andra lagarna om lagstadgade
forsakringar, om att ersédttningsbeslut som géller patientskador ska motiveras.

Enligt paragrafen ska i motiveringarna till ett beslut om att helt eller delvis forvégra erséttning

for patientskador 1 synnerhet anges vilka faktorer som i huvudsak péverkat beslutet, sdsom de
héndelser och omstindigheter som mest inverkat pa den medicinska beddomningen av
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ersattningsratten, undersokningsfynd och de slutsatser som dragits utifrin dem. Genom
bestammelsen strdvar man efter att Patientforsdkringscentralen klarare dn for ndrvarande ska
anteckna de héndelser och omstdndigheter och de medicinska faktorer som beslutet grundar
sig p4 och den beddmning och de slutsatser som dragits utifrin dem. Med hjélp av
motiveringen kan den skadelidande bedoma om det 16nar sig att begira rekommendation till
avgorande av patientskadendmnden eller om det 16nar sig att soka dndring i beslutet hos en
domstol. Den skadelidande kan lattare godkénna ett negativt beslut om orsakerna till det klart
framgér av beslutets motivering. Valmotiverade beslut kan silunda minska antalet drenden
som behandlas i patientskadendmnden och i domstolar. Patientforsékringscentralen ska delge
sitt beslut genom att skicka det till parterna, som utdver den skadelidande vanligen ofta &r
forsdkringstagarna, till den adress dessa har uppgett. Parter dr dock inte den yrkesutbildade
person inom hélso- och sjukvarden som gett varden, den verksamhetsenhet for hilso- och
sjukvard som gett varden eller den ldkare som gett sakkunnigutldtande. Saledes ska bevislig
delgivning inte forutséttas. Pa elektronisk delgivning av beslut tillimpas lagen om elektronisk
kommunikation i myndigheternas verksambhet.

Enligt 2 mom. ska Patientforsdkringscentralen trots sekretessbestimmelserna ha rétt att sinda
beslutet for kdnnedom till den yrkesutbildade person inom hélso- och sjukvarden som gett
varden, till den verksamhetsenhet for hélso- och sjukvéard som gett varden och till den ldkare
som gett sakkunnigutlatande. Om det vid en verksamhetsenhet for hélso- och sjukvérd arbetar
sjdlvstindiga yrkesutdvare, far beslutet sdndas till béde verksamhetsenheten och
yrkesutovaren. Bestdimmelsen dr ny och den behdvs eftersom de aktdrer som avses ovan inte
ar parter i erséttningsdrendet och séledes inte har rtt att fa beslutet for kinnedom. Med tanke
pa patientsdkerheten och fortbildningen &r det dndé viktigt att t.ex. den sakkunnigldkare som
gett ett utlatande i ett patientskadedrende, en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden
eller en verksamhetsenhet far kdnnedom om huruvida det ansetts vara friga om en
patientskada eller inte.

36 §. Oriktiga upplysningar efter ett forsdkringsfall. Enligt paragrafen kan erséttningen for en
patientskada sénkas eller forvigras, om den som ansdker om ersittning efter ett forsékringsfall
svikligen har ldmnat Patientforsékringscentralen oriktiga eller bristfdlliga upplysningar. Den
oriktiga eller bristfélliga upplysningen ska gélla en omstindighet som ar av betydelse for
utredningen av Patientforsékringscentralens ansvar. For att det ska anses vara friga om
svikligt forfarande forutsitts ersittningssdkanden kénna till att informationen &r oriktig samt
vilken betydelse detta har for ersdttningssdokanden. I samband med patientforsdkring kan
sokanden forfara pa sé satt svikligen att sokanden t.ex. osant forklarar att en personskada som
har fororsakats genom ett olycksfall dr en patientskada for att fa storre ersittning dn enligt
nagon annan forsékring. Enligt paragrafen kan ersittningen sidnkas eller forvigras enligt vad
som dr skéligt med hénsyn till forhéllandena. Vid provningen kan bl.a. beaktas hur stor nytta
som efterstrdvades genom det svikliga forfarandet, forfarandets grovhetsgrad i ovrigt samt de
orsaker som ledde till det svikliga forfarandet. Bestimmelsen &r ny och den motsvarar till sitt
sakinnehall 72 § i lagen om forsakringsavtal.

37 §. Trafik- och patientskadendmnden. 1 paragrafen ska det, i syfte att gora lagstiftningen mer
informativ, konstateras att bestdmmelser om ndmndens tillsdttande, medlemmar och
forvaltning och om finansiering av dess verksamhet ska finnas i lagen om trafik- och
patientskadendmnden.

38 §. Rdtt att begdra rekommendation till avgérande av trafik- och patientskadendmnden.
Enligt det foreslagna 1 mom. har fOrsdkringstagaren, den som bedriver hélso- och
sjukvérdsverksamhet, den skadelidande och Ovriga erséttningsberéttigade, sdsom t.ex. den
skadelidandes efterlevande make, rétt att begira en rekommendation till avgorande av trafik-
och patientskadendmnden. Rekommendation till avgorande kan begéras forst efter det att
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Patientforsdkringscentralen har gett sitt beslut, och rekommendationen ska begéiras inom ett ar
fran det att ersdttningsbeslutet gavs. Bestimmelsen om tidsfristen ar ny, och den behovs
eftersom det 1 den géllande lagen inte finns nagra bestimmelser om inom vilken tid efter det
att ersittningsbeslutet har getts som en rekommendation till avgdrande ska begéras. Dessutom
ska ett forsdkringsbolag fa begira rekommendation till avgérande i ett drende som géller
regressratt eller fordelning av ansvaret mellan forsakringar.

I 2 mom. ska det konstateras att om det dr kdnt att ett ersdttningsdrende har inletts eller
avgjorts vid domstol, far ndmnden inte behandla drendet till den del domstolen redan har
avgjort det.

Enligt det foreslagna 3 mom. ska dven Patientforsékringscentralen fa begira rekommendation
till avgérande av nidmnden innan ett ersdttningsdrende har avgjorts. Bestimmelser om de
ersattningsdrenden 1 vilka Patientforsdkringscentralen ska vara skyldig att begira
rekommendation till avgdrande av nimnden foreslés i 40 §.

En forsdkringsanstalt ska enligt 3 mom. av ndmnden fa begéra rekommendation till avgorande
i drenden som géller regressratt for ersattning. Bestimmelsen géller inte bara forsdkringsbolag
utan ocksd andra forsdkringsanstalter, sdsom sadana pensionsanstalter som inte &r
forsakringsbolag. Det blir aktuellt att begira rekommendation nér ett forsdkringsbolag efter att
ha betalat erséttning pé basis av en annan forsékring anser att det &r fraga om ett skadefall som
ska betraktas som en patientskada och framstéller ett atervinningsansprak till
Patientforsdkringscentralen, men centralen inte gér med pé att betala erséttning till bolaget.

39 §. Rdtt att begdra utlatande av trafik- och patientskadendmnden. Nar en domstol behandlar
ett ersdttningsidrende far part och domstolen enligt forslaget begdra utldtande av trafik- och
patientskadenimnden. Ett beslut av nimnden ska séledes liksom i nuldget kallas utlatande nér
det begérs i1 friga om ett ersittningsdrende som behandlas i domstol.

40 §. Skyldighet att begdra rekommendation till avgérande av trafik- och
patientskadendmnden. 1 paragrafen ska det enligt forslaget foreskrivas om de
ersattningsformaner 1 friga om vilka Patientforsdkringscentralen &ar skyldig att begira en
rekommendation till avgérande av ndmnden innan den avgér erséttningsirendet. Syftet med
forfarandet dr att trygga de skadelidandes riéttsskydd och delvis ocksd enhetlig
erséttningspraxis 1 fraga om ersattningsforméner som betalas for personskador och som éar de
allra viktigaste for de skadelidande. Om en domstols dom 1 ett ersittningsdrende har vunnit
laga kraft, ska Patientforsdkringscentralen inte begéra utlatande.

Enligt den foreslagna 1 mom. 1 punkten ska Patientforsdkringscentralen begira en
rekommendation till avgdérande av trafik- och patientskadenimnden, nér &rendet géller
fortlopande ersdttning som betalas pd grundval av bestidende arbetsoférmaga eller dodsfall
eller dess kapitalvirde om ersittningen 1 stillet betalas som engangsersittning.
Rekommendation till avgérande ska enligt 1 mom. 2 punkten dven begéras nir drendet giller
forhojning eller sénkning av fortlopande erséttning med stdd av 5 kap. 8 § i skadestandslagen.

Vidare ska Patientforsédkringscentralen enligt 1 mom. 3 punkten begéra en rekommendation
till avgérande nér det dr frdga om ett oriktigt ersittningsbeslut och centralen anser att beslutet
ska rdttas till en parts nackdel, men parten inte samtycker till réttelsen av felet. En
rekommendation behover dock inte begidras om felet d4r uppenbart och det har orsakats av en
parts eget forfarande eller om det dr fraga om ett uppenbart skriv- eller rdknefel. Den
foreslagna punkten dr ny och i den foreskrivs endast om skyldigheten att begéra en
rekommendation. I frdga om forutséittningarna for réttelse av sak- eller skrivfel ska
bestimmelserna i forvaltningslagen iakttas.
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Enligt 2 mom. ska Patientforsikringscentralen, om dess beslut avviker frén den
rekommendation till avgoérande som ndmnden meddelat med stod av 1 mom. till
ersittningstagarens nackdel, foga rekommendationen till sitt beslut. Det &r viktigt att
ersittningstagaren fir uppgift om detta, eftersom det kan péverka ersdttningstagarens
bedomning av om han eller hon ska soka &ndring i1 beslutet. Beslutet ska d& dven delges
ndmnden.

41 §. Behandling av drenden i trafik- och patientskadendmnden. Enligt den foreslagna
paragrafen far trafik- och patientskadendmnden, precis som i nuldget, behandla ett
ersittningsdrende ocksd nédr det giller erséttningsgrunden, &ven d& begiran om
rekommendation till avgorande endast géller ersédttningens storlek. Bestimmelsen avviker frén
den allménna rattsprincip enligt vilken dndringssokandet eller sokandet av annat rattsskydd i
ett beslut inte far leda till ett avgdrande som dr mindre fordelaktigt for parten. Nar ett
patientskadedrende avgdrs ska det dock dven tas stdllning till om en yrkesutbildad person
inom hélso- och sjukvarden har forfarit i enlighet med en etablerad yrkesstandard, och
ndmnden ska kunna ta stédllning till detta i alla de fall som kommer in for behandling i
ndmnden.

Det foreslas dven att det 1 paragrafen tas in en mening som géller fall dir nimnden konstaterar
att det inte finns ndgon erséttningsgrund. Patientforsdkringscentralen ska i dessa fall inte fa
aterkrdva den ersittning som redan har betalats ut till den skadelidande. Ndmndens ritt att pa
eget initiativ behandla ett erséttningsérende i storre omfattning dn det begérda ar ett undantag
frdn den i andra ndmnder och domstolar allmént tillimpade regeln. Bestimmelsen behovs
darfor for att trygga den skadelidandes réttsskydd.

42 §. Fordrojd ersdtting. Enligt det foreslagna 1 mom. ska Patientforsdkringscentralen, om
utbetalning av erséttning for patientskada fordréjs, betala den fordrojda ersittningen forhojd
for drojsmalstiden. Drojsmélsforhdjningen bestédms enligt den rdntesats som foreskrivs i 4 § 1
mom. i rdntelagen. Skyldigheten att betala ersittningen forhdjd géller dock inte prestationer,
grundade pd samordning eller regressratt, mellan forsdkrings- eller pensionsanstalter som
bedriver lagstadgad forsdkringsverksamhet.  Patientforsdkringscentralen ska betala
dr6jsmalsforhéjningen pa eget initiativ.

Enligt 2 mom. ska drdjsmélsforhdjning betalas frén den tidpunkt d& det har forflutit over tre
ménader frén den dag da Patientforsékringscentralen borde ha betalat ut erséttning enligt 33 §.
Om utredningen ska anses vara otillracklig endast i frdga om erséttningsbeloppet, ska
drojsmalsforhdjning dock betalas pa det ersittningsbelopp som skéligen kan anses vara utrett.
For en sadan erséttningspost som med stdd av ett och samma beslut ska betalas senare riknas
dock drojsmalsforhdjningen frén forfallodagen.

Om det beror pd den skadelidande att erséttning inte har kunnat betalas ut i rétt tid, ar
Patientforsdkringscentralen enligt det foreslagna 3 mom. inte skyldig att betala
dr6jsmalsforhéjning for en langre tid dn fran den dag da hindret Patientforsdkringscentralen
veterligen upphorde. Om utbetalningen av ersittningen fordrdjs till f61jd av bestimmelser i lag
eller pa grund av avbrott i den allménna samfirdseln eller i betalningsformedlingen eller av
annat liknande odverstigligt hinder, dr Patientforsdkringscentralen inte skyldig att betala
dr6jsmalsforhdjning for den drojsmalstid som detta hinder orsakar.

I det foreslagna 4 mom. foreskrivs det att drojsmalsforhojning som understiger 8 euro inte

betalas ut. Beloppet justeras varje kalenderar med den 16nekoefficient som avses 1 96 § i lagen
om pension for arbetstagare.
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43 §. Ersdttmingstagarens anmdlningsplikt. Enligt paragrafen ska erséttningstagaren vara
skyldig att utan droéjsméal och pa eget initiativ underritta Patientforsdkringscentralen om
andringar i1 de forhallanden som utgjort grunden nér erséttning for personskada faststélldes.
Bestdmmelsen behovs for att det ska gé att sidkerstélla att ersattningsforménen ar lagenlig nér
erséittningstagarens livssituation och hélsotillstind dndras. Anmélningsskyldighet ska endast
foreligga om den anges i det ersdttningsbeslut som Patientférsédkringscentralen meddelar.
Uppgift om anmélningsplikten kan ges i erséttningsbeslutets innehallsdel eller alternativt kan
den ocksd ges i ett dokument som utgoér bilaga till beslutet, i vilket det dven annars ges
instruktioner  till ersittningstagaren  t.ex. om forfaranden som giller
inkomstbortfallserséttningar.

Fortlopande ersittningar ska i regel vara forenade med anmailningsskyldighet. Till dessa
ersattningar hor bl.a. inkomstbortfallserséttning som betalas till den skadelidande pa grund av
tillfallig eller bestdende arbetsoforméaga. Anmalningsskyldigheten ska ocksa gilla fortlopande
erséttningar som betalas till andra erséttningsberéittigade dn den skadelidande. Till dessa hor
bl.a. familjepension, dvs. erséttning for forlust av underhall, samt inkomstbortfallserséttningar
som betalas pa grundval av 5 kap. 2 d § i skadestdndslagen. Anmélningsskyldigheten géller
ocksa de ersattningar for yrkesinriktad rehabilitering som avses i de féreslagna 25—27 §.

Omsténdigheter som paverkar faststdllandet av ersittning &r tex. é&ndringar i
erséttningstagarens hélsotill-stdnd och arbetsforméga, eventuella andra forvérvsinkomster och
andringar 1 dem, samt é&ndringar avseende bostadsort, bostadsforhdllanden och
familjeforhéllanden. Patientforsékringscentralen kan dock inte forutsétta att ersittningstagaren
ska anmaéla sddana faktorer som centralen kénner till nér ersittningsbeslutet fattas, sisom t.ex.
att antalet forménstagare dndras med tiden.

Niér erséttningstagaren till Patientforsékringscentralen anméler en dndring i forhéllanden som
utgdr grund for faststéllande av ersittning, utreder och bedomer centralen med beaktande av
5 kap. 8 § i1 skadestandslagen betydelsen for erséttningen av dndringen i forhallandena. Om
betydelsen av dndringen i forhallandena paverkar ersittningsbeloppet s att det blir motiverat
att hoja eller sdnka det, dr Patientforsdkringscentralen skyldig att till trafik- och
patientskadendmnden gora en framstillning om detta med stéd av 40 § 1 mom. 2 punkten. Om
det finns anledning att sénka ersdttningen retroaktivt, ska Patientforsdkringscentralen av
erséittningstagaren fa aterkrdva for mycket betalda ersittningar sdsom &terbaring av obehdrig
vinst.

44 §. Avbrott i yrkesinriktad rehabilitering. | paragrafen foreskrivs det vilka foljder ett avbrott
i yrkesinriktad rehabilitering har péd utbetalningen av erséttning for inkomstbortfall. Enligt
paragrafen ska ersdttning for inkomstbortfall inte betalas inte for den tid yrkesinriktad
rehabilitering eller en utredning av rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmoéjligheterna
avbryts eller rehabiliteringen fordrdjs av skil som beror pa den skadelidande och inte dr en
foljd av den skada eller sjukdom som beréttigar till ersdttning. Syftet med bestimmelsen ar att
fraimja den skadades rehabilitering och atergéng till arbetslivet. Bestimmelsen innebér i vissa
fall att den skadelidande inte betalas full erséttning for inkomstbortfall under avbrottet eller
drojsmaélet, utan erséttning for inkomstbortfall betalas for denna tid endast pd grundval av
forsdmringen av arbetsformagan. Det dr frdga om justering av ersittningen pa grundval av
dndrade forhéllanden. Forsdkringsanstalten kan fa information om avbrott i rehabiliteringen
t.ex. fran rehabiliteringsanstalten. Den skadelidande som féar rehabiliteringserséttning ska
ocksa sjdlv anmala att rehabiliteringen har avbrutits eller fordrojt vasentligt.

45 §. Patientforsikringscentralens regressrdtt mot den som orsakat skadan. 1 1 mom. ska det

foreskrivas om situationer dér till Patientforsékringscentralen overfors den skadelidandes rétt
att av en sd kallad tredje man, dvs. en person som har skadestdndsansvar for skadan, fa
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erséittning upp till det belopp som Patientforsédkringscentralen har betalat. Bestimmelsen
motsvarar till denna del 9 § 2 mom. i den gillande lagen.

I 2 mom. fOreskrivs det om situationer dér en tredje man som orsakat skadan &r en
privatperson eller en arbetstagare, tjansteman eller annan dédrmed jimforbar person enligt 3
kap. 1 § i skadestandslagen, och i vilka Patientforsékringscentralens regressrétt ska forutsétta
att skadan orsakats uppsatligen eller av grov oaktsamhet. Detta innebér att det till skillnad fran
den géllande lagen dr mdjligt att kréva erséttning av andra skadevallare dven i situationer av
oaktsamhet som é&r lindrigare &n grov.

I regressritten foreslds dven en annan begransning. I 2 mom. foreslés en bestimmelse om att
regressratt inte foreligger mot den ur vars patientforsékring skadan har ersatts. Bestimmelsen
géller inte bara den som i forsédkringsbrevet har antecknats som forsékringstagare, utan ocksé
de utovare av hilso- eller sjukvard vars verksamhet dr forsikrad genom en patientfoérsékring
som har tecknats av en utdvare av nadgon annan verksamhet. Regressritt foreligger dock dven i
dessa fall, om skadan har orsakats uppsatligen eller av grovt vallande.

En arbetsgivare kan vara erséttningsskyldig gentemot den skadelidande antingen utifran egen
oaktsamhet eller utifran principalansvar. I situationer dir patientskadan har ersatts ur den
patientforsékring som tecknats av skadevéllarens arbetsgivare, foreligger regressritt mot den
skadevéllande arbetstagarens eller tjdnstemannens arbetsgivare siledes endast i fall dér
arbetstagaren eller tjdnstemannen i sitt arbete har orsakat skadan av grovt véllande eller
avsiktligen.

46 §. Patientforsdkringscentralens regressrdtt mot andra utbetalare av formdner. 1 paragrafen
foreskrivs det om Patientforsdkringscentralens regressritt i fall dir patientforsdkringen ar
sekundér, men det ur nagot annat erséttningssystem redan har betalats erséttning eller forméan.
I dessa fall 6vergér den skadelidandes ritt att fi ersittning till Patientforsdkringscentralen upp
till det belopp som den som betalat ut erséttningen eller formanen har betalat. Bestimmelsen
tillimpas ocksa i de fall dar Patientforsékringscentralen med stod av 1 § 2 mom. har betalat
ersittning for en patientskada som intrdffat utomlands och den skadelidande har ritt till
erséttning ur patientforsidkringssystemet eller ndgot annat erséttningssystem i ett annat land.
Det ér viktigt att anvénda regressrétten, sé att den slutliga erséttningsutgiften kan riktas till den
som orsakat skadan. Séarskilt viktigt dr det att anvénda regressritten i de fall dér
Patientforsidkringscentralen enligt 23 § 1 mom. 3 punkten har betalat erséttning till f6ljd av en
sdkerhetsbrist i en produkt som har implanterats i patienten, eftersom tillverkarna och
importorerna av produkten annars befrias fran sitt lagstadgade produktansvar.

Eftersom patientforsékringen dr primér i forhallande till det lagstadgade pensionssystemet,
overgér till Patientforsékringscentralen dock inte den rétt som ersittningssdkanden har att
kriva ersittning eller forméan med stod av de lagar som avses i 3 § i lagen om pension for
arbetstagare.

Ritten till erséttning Gvergér inte heller till den del det &r fraga om den skadelidandes rétt till
erséittning enligt den lag om funktionshinderservice som 4r under behandling i riksdagen.
Bestimmelsen motsvarar den géllande lagen. Eftersom det inte i framtiden foreligger nagon
sddan regressritt mot Patientforsdkringscentralen som avses i handikappservicelagen ska
ersittningskostnaderna alltid forbli i det system fran vilket den skadelidande har fatt
ersittning.

47 §. Forsdkringsanstaltens regressritt mot Patientforsdkringscentralen. Enligt 1 mom. ska

forsdkringsanstaltens  regressrédtt gélla ersdttningar som betalats med stdod av
trafikforsékringslagen (460/2016), lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar

92



RP 298/2018 rd

(459/2015), lagen om lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar
(873/2015), lagen om olycksfalls- och pensionsskydd for idrottsutdvare (276/2009), lagen om
erséttning for olycksfall 1 militértjdnst och tjdnstgoringsrelaterad sjukdom (1521/2016) och
lagen om ersittning for olycksfall och tjénstgoringsrelaterad sjukdom i krishanteringsuppdrag
(1522/2016). Som sédana ersdttningar anses t.ex. behovliga sjukvérdsersittningar och andra
behovliga kostnader som skadan foranlett, begravningskostnader, erséttning for sveda och
vark samt andra ersdttningar for tillfalliga men och bestaende men samt ersdttningar for
yrkesinriktad rehabilitering, till vilka ersdttningstagaren har ritt med stod av
patientforsékringslagen oavsett att samma rétt uppkommer med stdd av ndgon annan lag. Den
skadelidandes rétt till ovanndmnda ersattningar dvergar till det forsdkringsbolag som betalat
erséttning till den del den skadelidande haft ritt till dem med stod av patientforsédkringslagen.

Med undantag fran 9 § 1 mom. i den géllande lagen har ett forsdkringsbolag som har betalat
ersittning med stod av en frivillig ansvarsforsakring rétt att fa tillbaka inte bara betalda
sjukvérdskostnader utan ocksd andra ersittningar som nidmns ovan. Detta dr motiverat
eftersom ansvarsforsékringen inte kan jamstéllas med frivilliga personforsékringar som ger
tilliggsskydd, utan den ger vanligen den som orsakat skadan motsvarande skydd for
skadestandsansvar som ocksé patientforsdkringen finns till for. Om ett forsékringsbolag
ddremot har betalat ersdttning med stod av en produktansvarsforsakring t.ex. i ett sddant fall
dér forsdkringstagaren har varit tillverkaren eller importéren av den produkt eller anordning
for hélso- och sjukvérd som orsakat patientskadan, har det forsdkringsbolag som beviljat
produktansvarsforsakringen ingen regressritt. Beviljandet av regressritt strider d& mot syftet
att det slutgiltiga ersattningsansvaret ska riktas till den skadestdndsskyldige i fall dar den som
utovar hilso- och sjukvérdsverksamhet inte kan pévisas ha forfarit i strid med
yrkesstandarden. Forsdkringstagarens regressratt mot Patientforsdkringscentralen géller inte
heller lidkemedelsskadeforsékringen, som ticker ldkemedelstillverkarens produktansvar.

En pensionsanstalt som med stod av ndgon av de lagar som avses i 3 § i1 lagen om pension for
arbetstagare har betalat ut en arbetspensionsférmén till en skadelidande har ritt att aterfd den
del av ersdttningen for inkomstforlust eller forlust av underhall som den skadelidande skulle
ha haft ritt till med stdd av denna lag. Patientforsékringen &r siledes det priméra
ersattningssystemet i forhéllande till de formaner enligt arbetspensionslagarna som betalas
med anledning av inkomstbortfall och forlust av underhall.

12 mom. foreskrivs det att en forsékringsanstalt som med stdd av en frivillig personforsikring
har betalat erséttning for sjukvardskostnader har ratt att fa tillbaka den andel av erséattningarna
som den skadelidande hade haft rdtt till med stod av denna lag. Bestimmelser om
ansvarsforsakring foreslas i 1 mom.

5 kap. Fordelningssystemet

48 §. Fordelningssystemet och de kostnader som ska tdckas ur det. 1 paragrafen foreskrivs det
om forsdkringsbolagens deltagande i finansieringen av de kostnader som avses i paragrafen
genom det sd kallade fordelningssystemet. Paragrafens innehdll motsvarar delvis 10 b § i den
géllande lagen. Det foreslas dock att fordelningssystemets anvindningsomrade ska utvidgas sé
att fordelningssystemet for patientforsikringen, med undantag for de skillnader som beror pé
forsdkringssystemens sdrdrag, motsvarar de bestimmelser som géller fordelningssystemet
enligt trafikforsékringslagen och lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar.

Enligt 1 mom. i den foreslagna paragrafen ska forsdkringsbolag som bedriver
patientforsékring &rligen delta i att ticka de i 2 mom. avsedda fordelningskostnader som
Patientforsakringscentralen har betalat under respektive ar i forhallande till premieinkomsten.
Till innehéllet motsvarar detta vad som i 10 b § 1 mom. i den géllande lagen féreskrivs om
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skyldigheten for bolag som bedriver patientforsdkring att delta i att ticka
fordelningskostnaderna.

I 2 mom. 1—5 punkten foreskrivs det om fordelningskostnaderna. Innehallet i 2 punkten
motsvarar vad som i 10 b § 1 mom. i den géllande lagen foreskrivs om de kostnader som
finansieras genom fordelningssystemet. Punkterna 1, 3, 4 och 5 dr nya och det foreslas alltsa
att fordelningssystemets anvandningsomrade ska utvidgas.

Enligt 1 punkten i momentet inbegriper de kostnader som ska tickas genom
fordelningssystemet ocksa de kostnader for skadefall i samband med oforsédkrad hélso- och
sjukvérd som Patientforsékringscentralen i enlighet med 22 § 3 mom. betalat for, utan de
erséttningar som anges i 2—5 punkten i detta moment, fran vilket belopp de avgifter enligt 19
och 20 § som erhallits till foljd av att en forsdkring saknas har dragits av.
Patientforsdkringscentralen svarar enligt 22 § 3 mom. 1 punkten for en skada som orsakats i
samband med att en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden ger hjélp med stéd av
skyldigheten att hjdlpa. Enligt 22 § 3 mom. 2 punkten svarar Patientforsékringscentralen for
en skada 1 ett sadant fall att fOrsékringsskyldigheten har forsummats. Om
forsakringsskyldigheten forsummats blir den som gjort sig skyldig till forsummelsen tvungen
att till Patientforsdkringscentralen betala en forhojd forsakringspremie i enlighet med 19 och
20 §. De ersdttningar som Patientforsdkringscentralen betalar finansieras i nuldget, med
undantag for de erséttningar som ingér i fordelningssystemet, med den premie som
forsdkringsbolagen érligen betalar till centralen for att ticka kostnaderna till den del som de
premier som Patientforsékringscentralen tar ut pa grund av att en forsékring saknas inte racker
till. Forsdkringsbolagens finansieringsansvar for de skador som Patientforsdkringscentralen
ansvarar for motsvarar till sin karaktidr fordelningssystemet och det dr déarfor motiverat att
dessa erséttningar till alla delar finansieras genom fordelningssystemet. Att kostnaderna for de
skador som centralen ansvarar for 6verfors till fordelningssystemet gor att det blir enklare att
finansiera kostnaderna och att beakta denna finansiering i forsdkringsbolagens bokslut.

Enligt 2 punkten ska indexjusteringar av de fortlopande erséttningar som avses 1 28 § ocksa i
fortsdttningen finansieras genom fordelningssystemet.

I 3 punkten faststills det att vissa ersittningar som betalas pa grund av skador som intréffat for
Oover nio ar sedan ska anses vara fordelningskostnader. Enligt punkten ska genom
fordelningssystemet tickas sddana erséttningar for i 5 kap. 2 § i skadestidndslagen (412/1974)
avsedda behovliga sjukvardskostnader och andra behdvliga utgifter som ersitts enligt denna
lag och som betalas nir over nio ar forflutit fran ingangen av kalenderéret efter den dag da
skadefallet intréffade.

Sadana erséttningar for i 25 och 26 § avsedd rehabilitering som betalas nir 6ver nio ar forflutit
frén ingangen av kalenderaret efter den dag da skadefallet intridffade ska enligt 4 punkten
tackas genom fordelningssystemet.

I 5 punkten faststdlls det att fordelningskostnaderna i fortsdttningen inbegriper ocksa
erséttningar for de stora skador som avses 1 3 mom. enligt vad som foreskrivs i 4 mom.

I den gillande patientskadelagen har det inte faststéllts ndgon Ovre grins i euro for de
erséttningar for personskador som ska betalas, dvs. ett s& kallat ersdttningstak. Ett stort antal
personer kan dock skadas i ett enskilt skadefall. En allvarlig sjukhusbrand kan t.ex. vara ett
enstaka skadefall som orsakar avsevdrda personskador. Det dr ocksa mojligt att det nadgon
géng i framtiden blir aktuellt att till en skadelidande person med exceptionellt stora inkomster
betala erséttningar for inkomstforlust pd till och med tiotals miljoner euro. Att ett
erséttningstak saknas &r med tanke pa det befintliga &terforsikringsskyddet problematiskt med
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avseende pa forsakringsbolagens formaga att biara ansvar eftersom det pa den internationella
aterforsdkringsmarknaden inte nddvandigtvis erbjuds ett obegrinsat aterforsdkringsskydd. I
3 mom. foresléds det dérfor en grins pa 20 miljoner euro per skadefall, och de erséittningar som
overskrider denna gréns, exklusive andra erséttningar enligt fordelningssystemet och
kostnader for forvaltning av ersittningar, ska finansieras genom fordelningssystemet. Detta
forfarande forsdmrar inte ersittningstagarnas stillning, utan det kan alltsa for varje skadefall
anges en fast Ovre grins som minskar kostnaderna for att skaffa ett aterforsékringsskydd.

Enligt 4 mom. ska de erséttningar som finansieras genom fordelningssystemet med stod av
2 mom. 1—4 punkten dock inte beaktas vid berdkningen av grdnsen for stora skador.
Dessutom ska de betalningar som Patientforsékringscentralen fatt med stdd av regressritten
enligt 45 och 46 § dras av. Enligt momentet ska erséttningar for stora skador beaktas endast
till den del som erséttningarna 6verskrider gransen for stora skador. Om samma stora skada
har gett upphov till patientskador som ska ersdttas med stod av patientforsdkringar som
beviljats av flera olika forsékringsbolag, ska erséttningarna for stora skador beaktas nér de
erséttningar som alla forsékringsbolag sammanlagt har betalat for samma stora skada med stod
av de forsdkringar som beviljats av bolagen har dverskridit gréinsen for stora skador. Detta
eftersom det ar svart att pa forhand forutse erséttningarna och det inte pa forhand ar sékert om
ersittningarnas totala belopp kommer att 6verskrida griansen for stora skador, och om, med
hur mycket. Ett forsdkringsbolags andel i en stor skada bildas av de ersdttningar som
Patientforsidkringscentralen med stod av den forsdkring som beviljats av forsédkringsbolaget
betalar efter det att de ersdttningar som alla forsdkringsbolag sammanlagt har betalat {or
samma stora skada med stdd av de forsdkringar som beviljats av bolagen har dverskridit
grinsen for stora skador. Eftersom Patientforsékringscentralen enligt 22 § sorjer for
betalningen av alla patientforsdkringserséttningar sorjer Patientforsdkringscentralen for att de
erséittningar som betalats for stora skador efter det att grinsen for stora skador dverskridits
riktas till fordelningssystemet.

49 §. Storleken pd fordelningsavgiften. 1 paragrafen foreskrivs det om storleken pé
fordelningsavgiften. Paragrafen motsvarar i huvudsak 10 b § 2—5 mom. i den géllande lagen.

I 1 mom. foreskrivs det om Patientforsékringscentralens skyldighet att fére utgangen av maj
det & som foregir fordelningséret gora en uppskattning av  beloppet av
fordelningskostnaderna under fordelningsaret och bolagens forsdkringspremieinkomster.
Dessutom ska Patientforsakringscentralen gora en kalkyl 6ver fordelningssaldot vid utgéngen
av det ar som foregar fordelningsaret. Pa basis av dessa uppgifter kan ett relationstal
bestimmas med hjdlp av vilket den forsékringsbolagsspecifika fordelningsavgiften under
fordelningsaret kan uppskattas for det ar som foregir fordelningsaret. Enligt paragrafen
utfidrdas ndrmare bestdmmelser om beaktandet av fordelningssaldot vid bestdmningen av
relationstalet genom forordning av social- och hélsovardsministeriet.

Den forsékringsbolagsspecifika fordelningsavgiften for det ar som foregér fordelningséret fés
enligt 2 mom. genom att multiplicera forsdkringsbolagets uppskattade premieinkomst under
fordelningsaret med det relationstal som ndmns ovan. Bolaget far pa sé satt kinnedom om det
bolagsspecifika belopp som behdvs for finansieringen av fordelningskostnaderna redan i maj
det ar som foregér fordelningséret och beloppet kan siledes beaktas i prisséttningen av
forsdkringar under  fordelningséret. Samma  relationstal ska  anvéndas  nér
Patientforsdkringscentralen 1 enlighet med 3 mom. gor upp en kalkyl &ver den
forsikringsbolagsspecifika fordelningsavgiften under fordelningsaret utifrin de dévarande
kalkylerna 6ver premieinkomsten. Det relationstal som ndmns ovan anvinds ocksd nir
Patientforsdkringscentralen i enlighet med 4 mom. i maj det &r som foregir fordelningsaret
faststéller de forsdkringsbolagsspecifika fordelningsavgifterna under fordelningséret utifran
premieinkomsterna.
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Enligt andra meningen i 2 mom. bestdms det forsdkringsbolagsspecifika fordelningssaldot vid
utgdngen av fordelningsaret i proportion till forsdkringsbolagens premieinkomster under
fordelningséret. Ett forsékringsbolags andel av fordelningssaldot vid utgéngen av
fordelningsaret fis genom att multiplicera fordelningssaldot vid utgéngen av fordelningsaret
med relationen mellan forsdkringsbolagets premieinkomst under fordelningsaret och alla
forsakringsbolags premieinkomster under fordelningsaret. I sista meningen i momentet
konstateras att det forsdkringsbolagsspecifika fordelningssaldot utgdr forsdkringsbolagets
skuld till férdelningssystemet, om saldot visar overskott. Forsdkringsbolaget har en fordran
hos fordelningssystemet, om saldot visar underskott. Meningen é&r fortydligande eftersom
detsamma redan foljer av definitionen av férdelningssaldot i 1 mom.

Paragrafens 3 mom. giller de kalkyler 6ver beloppen enligt fordelningssystemet som gors
under fordelnings-aret. Enligt momentet ska Patientforsdkringscentralen fore utgdngen av maj
under fordelningséret gora upp en ny forhandskalkyl dver fordelningskostnaderna och av
beloppen av de forsdkringsbolagsspecifika fordelningsavgifterna och fordelningssaldona vid
utgdngen av fordelningsaret. Nérmare bestimmelser om grunderna for forhandskalkylen
utfirdas enligt 3 mom. genom forordning av social- och hélsovardsministeriet.

Paragrafens 4 mom. géller slutligt faststidllande av beloppen enligt fordelningssystemet efter
fordelningsaret. Enligt momentet faststéller Patientforsdkringscentralen fore utgangen av maj
aret efter fordelningséaret beloppet av fordelningskostnaderna under fordelningsaret samt de
forsikringsbolagsspecifika fordelningsavgifterna under fordelningsaret och
fordelningssaldona vid utgangen av fordelningséret. Patientforsékringscentralen ska enligt det
foreslagna 22 § sorja for betalningen av alla patientforsdkringsersittningar. Saledes ska
Patientforsdkringscentralen ordna sin ersdttningsverksamhet s& att centralen kan skilja
fordelningskostnaderna fran de andra kostnader som orsakas av patientforsdkringserséttningar.

50 §. Betalning av fordelningsavgift. 1 paragrafen foreskrivs det om betalning av avgifterna
enligt fordelnings-systemet. Paragrafen motsvarar 10 b § 6 och 7 mom. i den géllande lagen.

Enligt 1 mom. ska  forsdkringsbolaget till  Patientforsékringscentralen  eller
Patientforsakringscentralen till for-sdkringsbolaget betala den kalkylerade fordelningsavgift
som avses i 49 § 3 mom. och skillnaden mellan den slutligt faststéllda férdelningsavgift som
avses 1 49 § 4 mom. och motsvarande kalkylerade fordelningsavgift. Om summan av dessa
avgifter &r positiv, ska bolaget betala summan till Patientforsdkringscentralen. Om summan &ar
negativ ska Patientforsékringscentralen betala den till bolaget. Ndrmare bestimmelser om
avgiften utfirdas genom forordning av social- och hélsovardsministeriet.

I 2 mom. foreskrivs det om den rénta som berdknas pa skillnaden mellan de slutligt faststéllda
betalningar som avses i 49 § 4 mom. och forskottsbetalningarna.

51 §. Hur 6verforing eller overlételse av forsdkringsbestandet paverkar fordelningsavgiften. |
paragrafen foreskrivs det om hur 6verforing eller overlatelse av forsdkringsbestandet paverkar
fordelningsavgiften. Paragrafen &r ny. Paragrafen fortydligar i situationer som géller delning
av forsékringsbolag och Overforing av forsdkringsbestandet hur de premieinkomster som
anges 1 49 § och som anvédnds som grund for fordelningssystemet och den andel av
fordelningssaldot som motsvarar de forsidkringar som overforts till ett annat forsékringsbolag
ska riktas vid uppgorandet av kalkylen enligt 49 § och nér fordelningsposter faststélls slutligt.
De ndmnda beloppen riktas till det forsdkringsbolag som forsékringsbestandet har dverforts
till.

6 kap. Sarskilda bestimmelser
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52 §. Andringssokande i beslut om yrkesinriktad rehabilitering. 1 paragrafen foreskrivs det om
ritten att soka dndring i ett beslut om yrkesinriktad rehabilitering. Beslutet far dverklagas
genom skriftliga besvir hos forsékringsdomstolen. Besvér ska anforas senast den trettionde
dagen frdn den dag da parten fick kinnedom om beslutet. Andringssdkanden anses ha fatt
kidnnedom om beslutet den sjunde dagen efter den dag dé beslutet postades under den adress
som han eller hon har uppgett, om inte ndgot annat visas. Ett drende som géller yrkesinriktad
rehabilitering ska séledes dverklagas genom besvir hos forsdkringsdomstolen i stéllet for hos
tingsritten pad motsvarande sitt som i erséttningsédrenden enligt lagen om rehabilitering som
ersétts enligt trafikforsdkringslagen (626/1991). Nar det géller patientskador finns det ofta
nagon annan skada, t.ex. en trafikskada, i bakgrunden eller s& har den skadelidande nidgon
allvarlig sjukdom eller svar skada som den skadelidande vérdats for och pa basis av vilken ett
arbetspensionsbolag redan har vidtagit atgdrder inom den yrkesinriktade rehabiliteringen. Pa
grund av detta ar det inte motiverat att dndringssokande som géller den skadelidandes ratt till
yrkesinriktad rehabilitering kan inledas bade hos forsidkringsdomstolen och hos tingsritten.
Bestdmmelsen dr motiverad ocksé pa grund av den yrkesinriktade rehabiliteringens karaktéir
av socialforsikring.

I bestimmelsen konstateras det dessutom att i ovrigt ska bestimmelserna i rittegangsbalken
tillimpas pa dndringssdkandet.

53 §. Tid for vickande av talan. Enligt 1 mom. i den foreslagna paragrafen ska en part som &r
missndjd med Patientforsidkringscentralens  erséttningsbeslut  vécka talan mot
Patientforsidkringscentralen hos tingsrétten inom tre &r fran det att parten fatt ett skriftligt
besked om ersidttningsbeslutet och denna tidsfrist. Bestimmelsen géller utover beslut om
ersattningsratt och erséttningsformaner ocksa Patientforsdkringscentralens andra beslut som
paverkar en skadelidandes stéllning eller stéllningen for andra parter som har rétt till
erséttning, sdsom anhdriga. Med part avses en part enligt 11 § i forvaltningslagen. De beslut
som ndmns ovan kan vara t.ex. beslut om aterkrav av ersittning som betalats utan grund och
beslut om kvittering av ersittningar som ska betalas senare. Momentets innehall motsvarar 74
§ 1 lagen om forsékringsavtal.

I 2 mom. foreskrivs det om avstannande av tiden for viackande av talan till foljd av att
Patientforsdkringscentralens beslut fors till trafik- och patientskadendmnden {or avgorande.

Tiden for vickande av talan anses enligt 3 mom. ha avbrutits den dag som drendets behandling
avslutas i trafik- och patientskadendmnden. Nar tiden for vickande av talan avbryts borjar en
ny tid for viackande av talan 16pa som &r lika lang som den tidigare tiden. Bestimmelsens
innehédll motsvarar 11 § 1 mom. 1 punkten och 13 § 1 mom. i lagen om preskription av
skulder (728/2003). Eftersom lagen om preskription av skulder inte tillimpas pé
ersédttningsformaner som betalas pa basis av en lagstadgad forsékring ska det av lagtekniska
skél foreskrivas om detta i denna lag.

I 4 mom. foreskrivs det om hur tiden for vickande av talan paverkas av att behandlingen i en
domstol eller nimnd avbryts eller talan aterkallas. Om behandlingen av ett d&rende avbryts eller
talan &terkallas innan drendet har avgjorts, anses tiden for vickande av talan inte ha avbrutits.
I detta fall 16per dock tiden for vickande av talan ut tidigast ett ar efter det att forfarandet
avslutades, trots att det aterstdr mindre &n detta av den ursprungliga tiden pa tre ar for
viackande av talan. Tiden for vackande av talan kan forlingas pa detta sétt endast en gang.
Momentet motsvarar i sak 11 § 3 mom. i lagen om preskription av skulder.

54 §. Behandling av ersdttningsdrenden i domstol. Ett sddant yrkande pa erséttning for en

skada som pa nigon annan grund 4n med stod av den foreslagna lagen framstélls vid domstol
mot den som orsakat skadan, far enligt den foreslagna paragrafen inte provas om inte det visas
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att Patientforsdkringscentralen har végrat betala det skadestdnd som yrkats. Med uttrycket pa
nagon annan grund avses t.ex. skadestdndslagen. Att Patientforsdkringscentralen végrat att
betala kan visas genom det negativa erséttningsbeslut som meddelats i drendet. Bestimmelsen
géller naturligtvis inte de situationer dér Patientforsékringscentralen kréver erséttning av
skadevallaren med stdd av den regressritt som overforts till centralen.

Bestdmmelsen dr ny och den behdvs for att sékerstélla att patientforsdkringen &r primér i
forhallande till skadevallarens skadestandsansvar. Utdvare av hdlso- och sjukvardsverksamhet
ska enligt lag teckna en patientforsikring for patientskador och avsikten med forsékringen ar
att den ska vara den primaéra kéllan till ersittning i forhéllande till skadestandslagen och dven
skydda skadevéllaren mot det skadestdndsansvar som skadevéllaren annars aldggs. Det &r
darfor motiverat att ersdttningsansprak som framstills pad grund av patientskada i forsta hand
ska riktas till patientforsidkringen och forst i andra hand ska riktas direkt till skadevallaren.

55 §. Patientforsdkringscentralens rdtt att fd uppgifter. 1 paragrafen foreskrivs det om
Patientforsdkringscentralens ritt att trots sekretessbestimmelserna f4 de uppgifter som den
behover for att bestimma grunderna for erséttning och ersattningsskyldighetens omfattning.
Patientforsdkringscentralens ritt att behandla uppgifter grundar sig pa artikel 6.1 ¢ och e och
artikel 9.2 g 1 dataskyddsforordningen samt pa dataskyddslagen.

I 1 mom. 1 punkten foreskrivs det dessutom om Patientforsdkringscentralens rétt att fa
uppgifter av forsdkrings- och pensionsanstalter samt myndigheter. Rétten att fa uppgifter ér
inte begrinsad till forsdkrings- och pensionsanstalter som verkstéller lagstadgad forsékring,
utan ratten géller pd samma sédtt som i nuldget ocksd bolag som bedriver frivillig
forsakringsverksamhet. Bestimmelsen motsvarar ocksd i Ovrigt i huvudsak den gillande
lagen. I ersdttningsverksamheten som géller patientskador behdver man ibland fa uppgifter av
myndigheter, sdsom av skattemyndigheten. Dessutom har Patientforsékringscentralen rétt att
f4 uppgifter av andra instanser som lagen om offentlighet i myndigheternas verksamhet
(621/1999, nedan offentlighetslagen) tillimpas pa. Rétten att fa uppgifter ska med stod av 4 §
2 mom. i offentlighetslagen forutom myndigheter gélla ocksé alla andra instanser som skoter
offentliga uppdrag, sdsom Pensionsskyddscentralen. Med stdd av 5 § i offentlighetslagen ska
ritten att fa uppgifter ocksa gilla instanser som utfor uppgifter pa uppdrag av de instanser som
ndmns ovan, sasom Forsdkringsbranschens Rehabilitering rf. Uppgifter om de erséttningar
som andra forsdkringsanstalter betalat behovs t.ex. vid samordningen med den lagstadgade
olycksfallsforsékringen.

Enligt 1 mom. 2 punkten har Patientforsdkringscentralen rétt att ocksé av den skadelidandes
arbetsgivare fa uppgifter om bl.a. den ersdttningsberittigades anstidllningsforhallanden och
inkomster samt andra omstindigheter som ar nddvéandiga vid verkstéllandet av de uppdrag
som anges i denna lag. Uppgifter om anstéllningsférhillanden och inkomster behdvs bl.a. for
att ersittningen for inkomstforlust ska kunna bestdmmas.

I 1 mom. 3 punkten anges i mer detalj &n i den géllande lagen de instanser som bedriver hélso-
och sjukvardsverksamhet och av vilka Patientforsdkringscentralen kan fa de uppgifter om den
skadelidandes hélsotillstdnd som &r nodvindiga for handldggningen av ersittning. Rétten att &
uppgifter giller ldkare eller andra yrkesutbildade personer som avses i lagen om
yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvérden, verksamhetsenheter for hilso- och
sjukvard som avses i 2 § 4 punkten i lagen om patientens stillning och réttigheter, instanser
som verkstéller den skadelidandes rehabilitering och andra verksamhetsenheter for hilso- och
sjukvard samt producenter av socialtjanster eller vardinrattningar. Trots att bestimmelsen gor
det mojligt att fa uppgifter utan den skadelidandes samtycke ar det skil att informera en
patient om t.ex. den ritt som ndmns i formuldret for anmélan av en patientskada, vilket dock
ar etablerad praxis.
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Bestimmelsen 1 2mom. 1 paragrafen & ny. Enligt bestimmelsen ska
Patientforsdkringscentralen ha rétt att av Skatteforvaltningen f4 de uppgifter som avses i 1
mom. 1 punkten, dven om beskattningen dnnu inte &r faststdlld. Genom den foreslagna
bestimmelsen, som motsvarar 252 § 3 mom. i lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar, sdkerstills Patientforsékringscentralens mojlighet att av Skatteforvaltningen
fa de uppgifter om arbetstagarens arbetsinkomst som ér nédvéndiga for verkstillande av lagen
innan beskattningen av arbetstagarens inkomster har faststéllts. Att i drenden som géller
ersattning for inkomstforlust och som ar viktiga med tanke pa den skadelidandes forsorjning
vénta pa att beskattningen faststélls skulle leda till en oskélig fordrojning.

Enligt 3 mom. fOrutsitter rétten att f4 uppgifter att uppgifterna ar nddvéndiga for avgérande av
det erséttningsdrende som behandlas. Rétten att f4 uppgifter ska med avvikelse fran den
nuvarande lagen gilla nddvéandiga uppgifter, eftersom det inte kan goéras upp nagon
uttommande forteckning Over de uppgifter som Patientforsdkringscentralen behdver, vilket
man enligt grundlagsutskottets utlatanden (GrUU 14/2002 rd, GrUU 30/2005 rd) bor kunna
gora nér det dr frdga om behovliga uppgifter. Patientforsékringscentralen ska i mojligaste man
striva efter att specificera de uppgifter den behover. For att det ska ga att avgdra om erséttning
ska betalas och hur stor ersdttningen ska vara behovs det exakta uppgifter om t.ex. de skador
som orsakats den skadelidande, om de vardatgdrder som dessa foranleder och om
begransningarna i arbetsformagan. Andra uppgifter om den skadelidandes hilsotillstand &n
uppgifter om de omedelbara foljderna av en patientskada &r nodvindiga vid beddmningen av
om en annan skada eller sjukdom har bidragit till uppkomsten av personskadan eller om en
personskada lett till en begriansning i arbetsformégan. Ibland kan s&dana andra uppgifter om
halsotillstdindet som dr nddvandiga for att avgdra ett ersdttningsarende behovas for en lang tid
fore patientskadan, i vissa fall t.o.m. for hela livstiden.

Enligt det foreslagna 4 mom. &r Patientforsékringscentralen skyldig att for utlimnande av
uppgifter enligt 1 mom. 3 punkten betala en skélig ersidttning som motsvarar kostnaderna.
Bestdammelsen giller dock inte de uppgifter som fis av den yrkesutdvare inom hélso- och
sjukvard som har gett den vard som skadedrendet giller. For utlatanden av en ldkare eller
annan yrkesutbildad person inom hilso- och sjukvarden ska det dock ocksé i dessa situationer
betalas ett skéligt arvode.

I det foreslagna 5 mom. foreskrivs det om inhédmtande av i paragrafen avsedda uppgifter med
hjélp av en teknisk anslutning. Innan den tekniska anslutningen dppnas ska det sékerstéllas att
uppgifterna skyddas pa behorigt sitt.

56 §. Patientforsdkringscentralens rdtt att fa handrdckning. Nytt 1 paragrafen ar att det
foreskrivs om Patientforsékringscentralens rétt att fa handréckning av Statens tillstdnds- och
tillsynsmyndighet. Rétten att f& handrackning ska endast gélla den handréckning som ges for
att trygga Patientforsékringscentralens i 55 § avsedda rétt att fi uppgifter, eftersom annan
handriackning inte &r behdvlig. Med handrickning avses salunda hjélp att & utredningar fran
olika vardenheter. Bestimmelsen behdvs eftersom Patientforsdkringscentralen fran vissa
vardenheter inte alltid far négra uppgifter alls om hailsotillstdndet, t.ex. pad grund av
yrkesutovarnas likgiltighet. Om centralen inte har tillgdng till sddana uppgifter ur
patientjournaler som yrkesutovare &r skyldiga att sammanstéilla och fOrvara, kan ett
patientskadeédrende inte avgoras i ett skriftligt forfarande. Den myndighet som utdvar tillsyn
over yrkesutbildade personer inom medicin kan i sista hand hdmta de behdvliga handlingarna
sd att patientens ersattningsdrende kan behandlas. Enligt 11 a § 4 mom. i den gillande
patientskadelagen har trafik- och patientskadenimnden rétt att av tillsynsmyndigheterna f& den
handréickning som den behdver for att skota sina uppgifter.
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57 §. Tillimpning av offentlighetslagen. 1 1 mom. foreskrivs det om tillimpning av
offentlighetslagen pa Patlentforsakrlngscentralens och forsékringsbolagens verksamhet.
Offentlighetslagen ska tillimpas pa Patientforsédkringscentralen och forsakringsbolag till den
del de utdvar offentlig makt enligt 4 § 2 mom. i offentlighetslagen, om inte ndgot annat foljer
av patientforsidkringslagen. Bestdmmelsen &r ny och den behovs for att fortydliga hur
offentlighetslagen = ska  tillimpas pa  Patientforsdkringscentralens  verksamhet.
Patientforsdkringscentralen har saledes bl.a. rétt att med stod av 28 § i offentlighetslagen trots
sekretessbestimmelserna bevilja tillstdind for historisk eller vetenskaplig forskning eller
statistikforing, om det &r uppenbart att de intressen som sekretessplikten dr avsedd att skydda
inte krdnks om uppgifter ldmnas ut. Ett tillstdnd kan beviljas for viss tid och till tillstdndet ska
fogas de foreskrifter som behdvs for att skydda allménna och enskilda intressen. Ett tillstdnd
kan aterkallas, om aterkallandet bedoms vara motiverat.

Enligt det foreslagna 2 mom. ska offentlighetslagens 22 § om handlingssekretess, 23 § om
tystnadsplikt och forbud mot utnyttjande, 24 § om sekretessbelagda myndighetshandlingar,
7 kap. om undantag fran och upp-horande av sekretess samt 35 § om straffbestimmelser
tillimpas i vissa situationer dér offentlighetslagen ska tillimpas p& Patientforsdkringscentralen
och forsdkringsbolag ocksd ndr det inte dr frdga om uppgifter som inbegriper utévning av
offentlig makt enligt 4 § 2 mom. i offentlighetslagen. Bestimmelserna ska tillimpas pa
Patientforsdkringscentralen och forsakringsbolag 1 drenden som har samband med
verkstélligheten av patientforsakringslagen.

58 §. Patientforsdikringscentralens rdtt att goéra anmdlan. 1 den fOreslagna paragrafen
foreskrivs det om Patientforsdkringscentralens ratt att trots sekretessbestimmelserna informera
Statens tillstinds- och tillsynsmyndighet om s&dana omstindigheter som kommit till
centralens kdnnedom och som kan dventyra patientsdkerheten. I 16 § i utkastet till lag om
Statens tillstands- och tillsynsmyndighet finns det en motsvarande bestimmelse enligt vilken
myndigheten har rétt att trots sekretessbestimmelserna fa uppgifter av bla.
Patientforsdkringscentralen. Det finns dock ett behov av att bestimmelsen tas in ocksé i
patientforsdkringslagen eftersom bestimmelsen ger Patientforsdkringscentralen ritt att pa eget
initiativ och utan att tillsynsmyndigheten begéir det informera om en omstindighet som
kommit till centralens kdnnedom. Omstédndigheter som kan dventyra patientsiakerheten kan
vara t.ex. omstidndigheter som visar att det i ordnandet av verksamheten forekommer
avsevirda brister som dventyrar patientsdkerheten. Bristerna kan ocksad gilla medicinska
produkter. Ocksé betydande brister i personalens yrkeskompetens dventyrar patientsdkerheten.
Vid bedomningen av antalet patientskador och deras allvarlighetsgrad ska omfattningen och
arten av den hédlso- och sjukvardsverksamhet som forsdkringstagaren bedriver beaktas. Enbart
det faktum att t.ex. de patientskador som férekommer ofta dr aterkommande eller allvarliga
innebdr séledes i sig inte nddvéndigtvis att patientsdkerheten &dventyras.

59 §. Patientforsdkringscentralens skyldighet att ldimna uppgifter. I den foreslagna paragrafen
foreskrivs det om Patientforsédkringscentralens skyldighet att pa eget initiativ ldmna en
pensionsanstalt de uppgifter som &r nodvéndiga for utdvande av pensionsanstaltens
regressratt. Uppgifter om ersdttning for inkomstforlust enligt patientforsakringslagen ar
nddvindiga for en pensionsanstalt for att regressfordrans belopp ska kunna berdknas. Det ér
for en arbetspensionsanstalt viktigt att f& uppgifter redan innan patientforsidkringsersittningen
betalas till klienten sé att onddiga aterkrav kan undvikas.

60 §. Automatiserade beslut. 1 paragrafen foreskrivs det om Patientforsakringscentralens ratt
att vid verkstilligheten av patientforsdkringslagen fatta automatiserade beslut enligt
dataskyddsforordningen. Meddelandet av automatiserade beslut ska enligt vad som foreslés
vara tillatet, om det med beaktande av det behandlade drendets art och omfattning samt kraven
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pa god forvaltning dr majligt att meddela ett automatiserat beslut. Paragrafen motsvarar det
som foreskrivs om saken i 10 ¢ § i patientskadelagen.

61 §. Begrdnsning av den registrerades rdtt. 1 den foreslagna paragrafen foreskrivs det om
begrénsning av den registrerades rétt. En registrerad ska inte ha en i dataskyddsforordningen
avsedd ritt att krdva att Patientforsdkringscentralen ska begrinsa behandlingen av
personuppgifter, om den registrerades krav &r uppenbart ogrundat. En begrinsning av den
registrerades rétt ska fa tillimpas nér Patientforsakringscentralen skoter en uppgift enligt den
nu foreslagna lagen. Avsikten med en begrénsning av den registrerades ritt r att forhindra att
den registrerade grundldst strévar efter att hindra verkstélligheten av patientforsakringslagen
med hénvisning till sin rétt att begrdnsa behandlingen.

En begrinsning av behandlingen skulle kunna leda till att ett patientskadedrende inte kan
behandlas och t.ex. till att de lagstadgade formaner som betalas pa grund av det inte kan
beviljas eller betalas. Om den som ansoker om en forman bestrider riktigheten av de uppgifter
om hélsa eller inkomster som ligger som grund for beslutet och kréver att behandlingen
begrénsas, kan personen inte meddelas nagot beslut innan det har sikerstéllts att uppgifterna ér
korrekta. For den registrerade kan ett sadant krav leda till ett slutresultat som strider mot den
registrerades intressen. Om Patientforsdkringscentralen inte far behandla den registrerades
uppgifter eller meddela ett beslut i ett ersittningsdrende innan det har sdkerstillts att
uppgifterna ar korrekta, kan den registrerade t.ex. bli utan inkomst. Paragrafen motsvarar det
som foreskrivs om saken i 14 § i patientskadelagen.

62 §. Statistik oOver forsdkringar och skador. 1 1 mom. foreskrivs det om
Patientforsakringscentralens skyldighet  att  fora  patientforsidkringsstatistik. I
patientforsdkringsstatistiken ska det samlas in uppgifter om skadefall, forsdkringar,
forsakringstagare, patientskador och ersittningar. Med skadefall avses hiar ocksa misstinkta
patientskador, trots att det slutligen visar sig att ett skadefall inte kan anses vara en
patientskada. De statistiska uppgifterna ska anvindas for att forebygga patientskador och for
att verkstdlla och utveckla patientforsakringslagen. Patientforsdkringscentralen ska ocksa ha
en riskklassificering av  risken for patientskador som  grundar sig pa
patientforsékringsstatistiken.

Enligt det foreslagna 2 mom. har Patientforsékringscentralen till uppgift att sammanstélla
statistik Over ersatta patientskador (patientskadestatistik). Patientforsékringscentralen har
dessutom till uppgift att sasmmanstélla utredningar 6ver forsakringar, ersatta patientskador och
betalda ersdttningar (riskundersokning) enligt en indelning som grundar sig pé
riskklassificering.  Patientforsékringscentralen ~ sammanstéiller ocksa 1 nuldget
patientforsékringsstatistik och patientskadestatistik och gor en riskundersokning, vilket
innebdr att forslaget inte Okar Patientforsékringscentralens uppgifter. Forsakringsbolag som
bedriver patientforsdkring kan anvdnda de uppgifter som avses ovan t.ex. som hjélp vid
prissittningen av patientforsékringar.

Néarmare bestimmelser om innchéllet 1 patientskadestatistiken och innehdllet i
riskklassificeringen och riskundersokningen samt om hur och nér forsdkringsbolaget ska
lamna uppgifterna till Patientforsékringscentralen féar enligt 3 mom. vid behov utfdrdas genom
forordning av social- och hélsovardsministeriet. Ett bolag som bedriver patientforsékring ska
ordna sina datasystem s att bolaget till Patientférsékringscentralen kan ldmna de uppgifter
som avses i 1 och 2 mom. I praktiken ska forsdkringsbolagen till Patientforsdkringscentralen
lamna endast uppgifter som géller forsdkringar eftersom Patientforsdkringscentralen skoter
skadehandléggningen och ersattningsverksamheten, vilket innebér att centralen har uppgifter
om skadorna och ersittningarna.
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Den patientforsakringsstatistik, riskklassificering, patientskadestatistik och riskundersdokning
som avses 1 paragrafen inbegriper inte sddana sekretessbelagda uppgifter med stod av vilka en
enskild forsékringstagare, forsidkrad, skadelidande eller erséttningstagare kan identifieras.

63 §. Finansinspektionens statistikundersékning. Enligt den fOreslagna paragrafen ska
Finansinspektionen minst vart tredje &r publicera en utredning av vilken respektive
forsakringsbolags realiserade resultat for patientforsdkringen framgar for minst de fem
foregdende kalenderaren. I den foreslagna 14 § foreskrivs det om att forsékringspremierna ska
vara rimliga och tryggande. Den foreslagna statistikundersokningen kan anses vara viktig med
tanke p& uppfOljningen av hur dessa principer genomfors. I den gillande patientskadelagen
finns det inget sddant krav, men enligt trafikforsakringslagen och lagen om olycksfall i arbetet
och om yrkessjukdomar ska Finansinspektionen ddremot arligen gora en statistikundersékning
inom dessa forsdkringsgrenar. Patientforsdkring &r inte en egen forsikringsklass utan hor till
skadeforsdkringsklass 13 som dven omfattar annan ansvarsforsakring. Till f6ljd av detta kan
patientforsékring inte foljas upp med stdd av offentlig statistik dver olika forsékringsgrenar,
sasom trafikforsakring och forsdkring for olycksfall i arbetet och yrkessjukdom. Det kan dock
anses som tillrdckligt att Finansinspektionen gbér en utredning minst vart tredje éar.
Finansinspektionen kan sjdlvklart gora en utredning arligen, om den anser att det ar
nodvandigt.

64 §.  Patientforsdkringscentralens — ovriga  uppgifter.  Enligt  paragrafen  kan
Patientforsidkringscentralen utdver de uppgifter som anges tidigare i lagen ocksé skdta andra
uppgifter som frimjar patientforsdkringslagstifiningens verkstillighet och utveckling eller
patientsdkerheten. Patientforsdkringscentralen kan gora detta t.ex. genom utredningar av
arenden. Dessutom ska Patientforsdkringscentralen skota de serviceuppgifter som centralens
styrelse bestamt. Patientforsdkringscentralen kan for att undvika forfaranden som strider mot
god forsdkringssed ocksé t.ex. ordna utbildningar som géller patientforsékring eller ge sina
medlemmar rekommendationer. Eftersom Patientforsékringscentralens uppgifter anges i lag
och den skoter hela ersittningsverksamheten kan centralen inte vara forsdkringsbolagens
intressebevakningsorgan. Lagen hindrar dock inte att centralen deltar i lagberedningen som
sakkunnig och ger information om t.ex. de problem som observerats i til-limpningen av
lagstiftningen, antalet patientskador, erséttningspraxis och hur ersittningshandldggningen
fungerar.

65 §. Forsdkringsbolags likvidation eller konkurs. 1 65—67 § 1 lagen ska det tas in
bestammelser om forsdkringsbolagens garantier och syftet med dessa bestdmmelser ar att
trygga de skadelidandes stillning i det fallet att ett forsdkringsbolag eventuella forsitts i
konkurs.

I 1 mom. foreskrivs det om en forsékringstagares skyldighet att teckna en ny forsdkring nér
forsdkringsbolaget har forsatts 1 likvidation eller konkurs, och om skyldigheten for
likvidatorerna och konkursboet samt, ndr det géller utlindska fOrsdkringsbolag,
Patientforsdkringscentralen att underritta forsakringstagarna om denna skyldighet att teckna
en forsakring.

Liksom i nuldget anses det d&ndamalsenligt att forsdkringar upphor att gélla inom en rétt kort
tid frén det att forsdkringstagaren fétt vetskap om fOrsdkringsbolagets likvidation eller
konkurs. Av denna orsak foreslas det i 1 mom. att forsdkringar enligt patientforsékringslagen
ska upphora att gélla en manad efter det att forsdkringstagaren fatt vetskap om att
forsakringsbolagets likvidation eller konkurs har inletts och om sin skyldighet att inom denna
tid teckna en ny forsdkring. Om forsékringstagaren inte har tecknat en forsékring i ett annat
forsdkringsbolag inom den foreskrivna tiden, anses fOrsdkringstagaren ha forsummat sin
forsdkringsskyldighet enligt patientforsékringslagen. Likvidatorerna och konkursboet ska
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skriftligen underritta alla forsédkringstagare om denna skyldighet. Eftersom det i finsk lag inte
kan foreskrivas om ett utlandskt forsdkringsbolags forfarande vid likvidation eller konkurs,
géller denna skyldighet Patientforsékringscentralen nér ett utlindskt forsdkringsbolag har
forsatts 1 konkurs. Forsdkringstagarna ska underrdttas utan drdjsmél. Momentets innehall
motsvarar 5 a § i patientskadelagen.

Enligt det foreslagna 2 mom. ska Patientforsékringscentralen i samband med ett finldndskt
forsakringsbolags likvidation eller konkurs svara for erséttningarna sedan forsikringsbestandet
och de tillgdngar som svarar mot bestandet har dverforts till centralen, samt skdta Ovriga
uppgifter som anges i 23 kap. 21 § i forsdkringsbolagslagen och i 49 § i lagen om utléndska
forsdkringsbolag. Enligt 22 § i patientforsikringslagen svarar Patientforsékringscentralen for
all ersattningsverksamhet som giller patientforsdkring och betalar saledes ocksd alla
ersattningar till de skadelidande. Patientforsdkringscentralen far enligt 3§ i lagen om
Patientforsdkringscentralen de tillgdngar som behovs for att betala ersdttningar fran det
forsdkringsbolag som beviljat den patientforsidkring under vars giltighetstid en patientskada
har intrdffat. Av de medel som innehas av ett finlandskt forsékringsbolag som forsatts i
likvidation enligt 23 kap. 20 § i forsdkringsbolagslagen eller av ett forsékringsbolag fran
tredjeland som forsatts i likvidation enligt 49 § i lagen om utldndska forsakringsbolag ska de
ersittningar som grundar sig pa patientforsikringslagen betalas. Patientforsdkringscentralen
far saledes av denna typ av forsdkringsbolag som forsatts i1 likvidation de medel som behovs
for betalningen av erséttningar. Om ett finldndskt forsékringsbolags bestand av
patientforsékringar i enlighet med 23 kap. 21 § i forsékringsbolagslagen samt den andel av
bolagets tillgdngar som svarar mot bestindet eller ett utlindskt forsékringsbolags bestand av
patientforsdkringar i enlighet med 49 § i lagen om utldndska forsdkringsbolag samt den andel
av bolagets tillgdngar som svarar mot bestindet ska Overforas till att forvaltas av
Patientforsdkringscentralen svarar centralen for dessa erséttningar ocksa dven pa annat sitt dn
vid betalning av ersdttningar frén och med den tidpunkt d& dverforingen av bestdndet gjordes.

I lagen om utlindska forsékringsbolag finns det inga bestdmmelser om Overforing av
bestandet av patientforsdkringar till att forvaltas av Patientforsdkringscentralen, i1 det fallet att
det forsakringsbolag som forsatts i likvidation eller konkurs har sin hemort i en annan stat
inom Europeiska ekonomiska samarbetsomrddet (EES) &n Finland. Om ett sédant
forsakringsbolag forsitts i likvidation eller konkurs intrdder Patientforsékringscentralens
skyldighet att svara for erséttningarna vid den tidpunkt som Finansinspektionen bestdmmer,
om bestandet dverfors till att forvaltas av Patientforsékringscentralen. Finansinspektionen kan
ndr den bestimmer tidpunkten beakta vad som i EES-landets lagstiftning foreskrivs om t.ex.
skotsel och Overlitelse av forsdkringsbestind och om betalning av ersdttning. Om
lagstiftningen i EES-landet forhindrar att ett bolag som forsatts i likvidation eller konkurs
betalar erséttningar enligt patientforsékringslagen far Patientforsékringscentralen i enlighet
med 4 § i lagen om Patientforsdkringscentralen de medel som behdvs for att betala dessa
erséttningar frdn de andra bolag som bedriver patientforsdkring. Momentet motsvarar det som
foreskrivs om saken i 5 § 3 mom. i patientskadelagen.

Enligt 3 mom. i den fOreslagna paragrafen har Patientforsdkringscentralen rétt att av
likvidatorerna fa den information som centralen behover for att kunna skota sina uppgifter
enligt 66 §. Information om vem som &r forsdkringstagare hos ett forsidkringsbolag omfattas av
forsdkringshemligheten och avsteg frdn denna forutsétter en uttrycklig bestimmelse i lag.
Momentet motsvarar 5 d § 2 mom. i patientskadelagen. De garantier som avses i 66 och 67 § i
den foreslagna lagen tdcker till fullt belopp de ersdttningar som grundar sig pa
patientforsdkringen. Garantisystemet tacker ddremot inte forsidkringspremier, vilket innebér att
nir en forsdkringstagare Gverfor sin forsdkring till ett annat bolag blir forsékringstagaren
tvungen att betala forsédkringspremien ocksa for den tid for vilken premien redan har betalats
till ett forsdkringsbolag som forsatts i likvidation eller konkurs. Storleken pa den
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forsakringspremie som forsdkringstagaren eventuellt forlorar beror pa tidpunkten nér
forsakringsbolaget forsitts i likvidation eller konkurs i forhallande till férsékringsperioden och
indelningen i forsékringspremiebelopp.

66 §. Forsdkringstagares tillskottsplikt. 1 paragrafen foreskrivs det om tillskottspremien enligt
garantisystemet. Bestimmelsen motsvarar 5 b § 1 den gillande lagen, med undantag for vissa
sprakliga preciseringar och den héinvisning till rintelagen som finns i 4 mom. och som ska
preciseras sa att den motsvarar de dndrade bestimmelserna i rantelagen.

Enligt 1 mom. kan forsékringstagare forpliktas att betala tillskottspremie for att ticka den
andel for vilken det saknas sdkerhet vid ett forsidkringsbolags likvidation eller konkurs. Den
foreslagna skyldigheten att betala tillskottspremie &r sekunddar 1 forhallande till
forsakringstagares tillskottsplikt enligt en bestimmelse som ett dmsesidigt bolag eventuellt
tagit in i sin bolagsordning i enlighet med 14 kap. 5 § 1 forsdkringsbolagslagen.

Forséakringstagares tillskottsplikt géller dock inte en sédan néringsidkare som, med beaktande
av arten och omfattningen av néringsverksamheten samt férhallandena i 6vrigt, i sin egenskap
av forsdkringsgivarens avtalspart kan jimstéllas med en konsument. Tillskottsplikten géller
saledes i huvudsak inte smaforetagare. Avsikten &r att tillskottsplikten inte ska gélla sddana
néringsidkare som i fradga om sina kunskaper, fardigheter och ekonomiska forutsittningar kan
jamstillas med en konsument. Skyldigheten att betala tillskottspremie ska fran fall till fall
avgoras enligt vem som é&r forsékringstagare enligt forsékringsbrevet. Momentet motsvarar 5 b
§ 1 den géllande patientskadelagen.

Tillskottspremie kan enligt 2 mom. paforas sddana forsdkringstagare som pa grund av dgande
eller pa andra grunder har utévat betydande inflytande pa ett forsdkringsbolags forvaltning.
Dessutom krévs det att bolaget vid bedrivandet av patientforsékring vésentligen underlétit att
iaktta bestdmmelser eller foreskrifter om forsékringsrorelse eller i1 afférsverksamheten gjort sig
skyldigt till brottsligt forfarande som inte kan betraktas som ringa. Om en forsikringstagares
inflytande pa ett bolags beslutsfattande om forsakringspremier och placeringsverksamhet har
varit betydande, innebér det att forsdkringstagaren till f6ljd av sin stillning har ként till eller
borde ha ként till Gvertrddelserna av de bestimmelser och foreskrifter som ndmns ovan. En
sddan situation kan uppkomma t.ex. nér ett forsdkringsbolag har bildats endast med tanke pé
ett visst foretags eller en viss foretagsgrupps egna forsékringsbehov och bolaget helt och héllet
eller huvudsakligen dger detta foretag eller denna foretagsgrupp.

Forutsattningarna for tillimpningen av bestimmelsen ska Overvdgas utifrdn en objektiv
provning. Vid 6verviagningen av om en Overtrddelse av bestimmelserna eller foreskrifterna ar
betydande ska sérskild hiansyn tas till hur planerade forsummelserna ér, hur linge de pagatt
och om de varit upprepade samt hur mycket nytta forsékringstagaren kan anses ha dragit av en
underlatelse av att iaktta bestimmelserna. Tillskottspremien ska enligt det foreslagna 2 mom.
for varje enskild forsékringstagare vara lika stor som den ekonomiska nytta denne har fatt. Vid
bedomningen av den nytta forsdkringstagaren fatt ska hdnsyn dessutom tas till den nytta som
ett annat foretag som hor till samma koncern eller foretagsgrupp har fatt.

Enligt 3 mom. ocksd de andra patientforsékringstagare i forsdkringsbolaget péforas en
tillskottspremie, om tillskottspremien enligt 2 mom. inte récker till for att ticka den andel for
vilken sakerheter saknas. En forutsittning for att detta moment ska kunna tillimpas &r for det
forsta att forsakringsbolagets forsakringspremier for patientforsakringen i genomsnitt har varit
oskéligt laga i forhéllande till kostnaderna for forsdkringarna och den oskiligt laga
prissittningen kan anses ha bidragit visentligt till att forsédkringsbolaget forsatts i likvidation
eller konkurs.
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For det andra ska den oskéligt laga forsdakringspremienivan ha ett vdsentligt orsakssamband
med att forsdkringsbolaget forsatts i likvidation eller konkurs. Det kan finnas ocksd manga
andra orsaker till att ett forsdkringsbolag &r tvunget att upphdra med sin verksamhet. Ett
forsdkringsbolags placeringsverksamhet kan t.ex. misslyckas och leda till att bolaget forsitts i
konkurs eller s& kan en ovéntat stor 6kning av erséttningsutgifterna leda till att bolaget blir
insolvent. Trots att det i dessa exempelfall konstateras att bolagets forsékringspremier for
patientforsdkringen har varit laga i forhéllande till kostnaderna for patientforsékringen ger
detta faktum inte i sig rétt att pafora en tillskottspremie enligt detta moment. Det ska kunna
anses att de 14ga forsakringspremierna visentligt har bidragit till att forsdkringsbolaget forsatts
i likvidation eller konkurs.

Ett tredje krav som ska uppfyllas for att momentet ska kunna tillimpas &r att
forsdkringstagarna har fatt en betydande ekonomisk nytta till foljd av de alltfor laga
forsakringspremierna. I momentet avses inte att en for-sdkringstagare har fatt ogrundade
ersittningar av forsdkringsbolaget, utan att fOrsdkringstagaren har sluppit betala en
forsdkringspremie enligt den rétta prisnivan. Den tillskottspremie som péfors enligt detta
moment far dock vara hogst lika stor som den ekonomiska nytta som forsakringstagaren till
foljd av alltfor ldga forsdkringspremier har fatt under de tre &r som foregétt
forsakringsbolagets likvidation eller konkurs.

Beslut om tillskottspremie, tillskottspremiens storlek samt redovisningen av tillskottspremien
fattas enligt 4 mom. av Patientforsdkringscentralen, och dndring i centralens beslut far sokas
hos en underritt. Nérmare bestimmelser om tillimpningen av detta moment utférdas vid
behov genom forordning av social- och hilso-vardsministeriet. De medel som samlats in med
tillskottspremien ska redovisas antingen till ett sérskilt administrationsbo eller till
Patientforsdkringscentralen for att anvindas till formén for dem som fér ersdttning ur
patientforsékringen. P4 en debiterad tillskottspremie som forfallit till betalning och inte
betalats senast pa forfallodagen ska det tas ut drojsmélsrénta enligt den réntesats som avses i 4
a § i réntelagen. Vad som i 17 och 18 § foreskrivs om forsékringspremie tillimpas ocksa pé
tillskottspremie. Saledes ar tillskottspremien inklusive dréjsmalsrantan verkstillbar utan dom
eller beslut.

67 §. Garantiavgift som padfors forsikringsbolag. 1 paragrafen foreskrivs det om den
garantiavgift som pafors forsdkringsbolag enligt garantisystemet. Bestimmelsen motsvarar
5 ¢ § i den géllande lagen, med undantag for vissa sprékliga och terminologiska preciseringar
samt den hénvisning till rintelagen som finns i 3 mom. och som ska preciseras sé att den
motsvarar de dndrade bestimmelserna i rantelagen.

Om det for en ersdttning enligt patientforsékringslagen till foljd av ett forsékringsbolags
likvidation eller konkurs antingen delvis eller helt och héllet saknas sékerhet, ska
forsdkringsbolagen enligt 1 mom. gemensamt svara for erséttningen eller en del av den.
Finansieringen av den andel for vilken sdkerheter saknas ska ske genom att en Aarlig
garantiavgift tas ut hos de forsdkringsbolag som bedriver patientforsikring under
debiteringsaret. Debiteringen ska ske arligen, vilket innebér att betalningsskyldigheten géller
ocksa de forsékringsbolag som forst under debiteringsaret borjar bedriva patientforsakring.
Den merkostnad som garantiavgiften orsakar kan forsdkringsbolagen inkludera i de
forsdkringspremier som forfaller till betalning. Forsédkringstagarens tillskottsplikt som anges
ovan &r dock primér i forhéllande till forsidkringsbolagens dmsesidiga gemensamma ansvar.

Enligt 2 mom. ska avgiftens storlek i princip faststéllas i proportion till forsdkringsbolagets
premieinkomst frén patientforsékringen. Avgiftens storlek kan vid behov faststéllas ocksé i
proportion till en uppskattad premieinkomst som berdknats utifrdn de risker som
forsdkringsbolagen har forsékrat. Avgiften far arligen utgéra hogst tvd procent av
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forsakringsbolagets premieinkomst under debiteringsaret eller den uppskattade premieinkomst
som beréknats utifrdn de forsidkrade riskerna. Ndrmare bestimmelser om tillimpningen av
momentet fir vid behov utfirdas genom forordning av social- och hélsovardsministeriet. I
forordningen kan det foreskrivas bl.a. om utifrdn premieinkomsten for vilket &r
garantiavgiften ska faststillas och om att avgiften eventuellt samlas in som
forskottsbetalningar.

Pé debiterad avgift och forskott pa avgift som forfallit till betalning och inte betalats senast pa
forfallodagen ska det enligt 3 mom. tas ut drojsmalsrénta enligt den réntesats som avses 14 a §
iréntelagen. Avgiften inklusive drdjsmaélsriantan dr verkstéllbar utan dom eller beslut.

68 §. Tjdnsteansvar. 1 118 § i grundlagen foreskrivs det om ansvar for dmbetsatgirder. I
tjdnsteansvaret ingar bade skadestdndsrittsligt och straffrittsligt ansvar. Nar en offentlig
forvaltningsuppgift anfortros nagon annan &n en myndighet méste det enligt
grundlagsutskottets stillningstaganden forfattningsmaéssigt ses till att pd den som skdter en
uppgift utan tjdnsteansvar tillimpas samma bestimmelser som pd den som skoter samma
uppgift med tjdnsteansvar nér de utfor sitt uppdrag (Gruu 5/2010 rd, GrUU 3/2009 rd, GrUU
1/2008 rd). Av denna orsak ska det i paragrafen anges att pa anstéllda och styrelsemedlemmar
i Patientforsdkringscentralen och ett forsdkringsbolag tillimpas bestdmmelserna om
straffrittsligt tjansteansvar nar de utfor uppgifter enligt denna lag. Bestimmelser om
straffrattsligt tjdnsteansvar finns i 40 kap. i strafflagen och enligt 12 § 1 mom. i det kapitlet
ska bestimmelserna om tjdnstemén dven tillimpas pa personer som utdvar offentlig makt.

Dessutom ska det i den foreslagna paragrafen tas in en informativ hénvisning till
skadestdndslagen. Det som i 3 kap. 2 § i skadestandslagen foreskrivs om fel eller forsummelse
vid myndighetsutdvning tillimpas forutom pa offentliga samfund ocksd pa andra samfund
som pa grund av lag, forordning eller bemyndigande i lag har hand om offentliga uppgifter
och 1 samband med de uppgifterna utovar offentlig makt. Enligt paragrafen 4r ett offentligt
samfund skyldigt att ersétta skada, som fororsakats genom fel eller forsummelse vid utdvande
av offentlig makt. Ansvar foreligger dock endast om de krav blivit asidosatta som med hinsyn
till verksamhetens art och &dndamal skiligen kan stéllas pa fullgérandet av atgdrden eller
uppgiften. Arbetstagares skadestdndsansvar vid skotseln av en offentlig forvaltningsuppgift
faststélls i enlighet med bestdmmelserna i 4 kap. i skadestandslagen.

69 §. lkrafitrddande. Det ska reserveras tillrdckligt med tid for ikrafttrddandet av lagen med
tanke pé informerandet om lagidndringarna, dndringarna av forsékringsvillkoren, forfarandena
och marknadsféringsmaterialet samt utbildningen av personalen. For ett ikrafttrddande vid
arsskiftet talar bokforingspraxis och praxis i anslutning till fordelningssystemet. Det foreslas
dérfor att lagen ska tridda i kraft i borjan av kalenderdret och inom ungefér ett ar fran det att
lagen har blivit stadfést.

70 §. Lagar som upphdvs. Genom den nya lagen ska den géllande patientskadelagen och lagen
om bindande av vissa patientskadeerséttningar vid 16nenivan upphivas. Samtidigt ska ocksa
de forordningar och foreskrifter som utfirdats med stdd av den gamla patientskadelagen
upphévas.

71 §. Hdanvisningar till tidigare lag. 1 paragrafen faststélls att om det i andra lagar eller i
bestimmelser som utfirdats med stdd av dessa lagar hénvisas till den patientskadelag som
upphévs ska hinvisningen efter ikrafttrddandet av den nya patientforsikringslagen gélla denna
lag.

72 §. Overgdngsbestimmelser. Den nya patientforsikringslagen ska tillimpas pa en forsikring
som tecknats genom ett forsidkringsavtal som ingicks efter ikrafttradandet av lagen. I 1 mom. i
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paragrafen foreskrivs det om lagens tillimpning pé fortlopande forsdakring. Om ett avtal har
ingatts fore ikrafttrddandet av denna lag tillimpas lagen frdn ingéngen av den
forsdkringsperiod som foljer ndrmast pé ikrafttradandet.

Enligt den grundlédggande princip som iakttas i skadestdnds- och forsdkringsritten bestims
ersittningsansvaret i enlighet med den lagstiftning som &r i kraft nér ett skadefall intraffar,
vilket innebér att dndringarna av lagen inte kan séttas i kraft retroaktivt. Av denna orsak ska
det 1 2 mom. konstateras att pa skadefall som intriffat i samband med hilso- och sjukvard fore
ikrafttradandet av denna lag tillimpas de bestimmelser som gillde vid tidpunkten for
skadefallet. Denna huvudregel giller i forsta hand bestimmelserna om erséttning for skador,
men ocksé bestdmmelserna om finansiering av erséttningar och erséttningsforfarandet, om inte
nagot annat foreskrivs nedan. Om en patientskada har intraffat fore ikrafttradandet av lagen
ska ersattning for den personskada som patientskadan orsakat bedomas med stod av den
tidigare lagen, trots att skadefoljden uppkommer forst efter ikrafttradandet av den foreslagna
lagen.

Det dr dndamaélsenligt att vissa bestdmmelser som géller erséttningsforfarandet géller ocksé
skadefall som intraffat fore lagens ikrafttrddande. Darfor ska det i 3 mom. i paragrafen anges
att med avvikelse fran huvudreglerna i 2 mom. ska bestimmelserna i 32—44 och 52—57 §
tillimpas ocksa pa patientskador som intraffat fore ikrafttridandet av denna lag.

I det foreslagna 4 mom. faststdlls det att pa sddana drenden som géller forsummelseavgifter
och som hade inletts vid ikrafttridandet av lagen, men i vilka Patientforsdkringscentralen &nnu
inte hade meddelat beslut, ska 19—21 § tillimpas. I friga om fall som inletts ska ddrmed
iakttas det nya forfarande som innebér att Statskontoret genom sitt beslut avgor drenden som
giller forsummelseavgifter. Patientforsakringscentralen ska efter det att lagen har trétt i kraft
inte lingre meddela beslut som géller forsummelser eller pafora forsummelseavgifter, trots att
drendet har inletts redan fore lagens ikrafttradande.

Patientforsdkringscentralen ersétter ocksé en sadan patientskada som har orsakats i samband
med hélso- och sjukvard som getts av en aktér som forsummat sin forsdkringsskyldighet.
Enligt Patientforsékringscentralens stadgar ska ansvaret for en sddan skada delas mellan de
forsdkringsbolag som bedriver patientforsdkring och detta ska goras i proportion till
premieinkomsterna. Sdledes avsitter bolagen ocksd dessa skador som en del av
erséittningsansvaret enligt patientforsakringen. 1 praktiken har erséttningsansvaret for dessa
skador hittills varit mycket litet, dvs. vid utgangen av 2017 uppgick ersittningsansvaret for
skadorna till ett belopp pa 700 000 euro. Av denna orsak foresléas det att till de kostnader som
ska finansieras genom fordelningssystemet ska rdknas ocksd kostnaderna for skador som
intréffat fore ikrafttridandet av denna lag och som har orsakats i samband med hélso- och
sjukvérd som getts av en aktor som forsummat sin forsakringsskyldighet. Ersdttningsansvaret
for dessa skador upphdr, men genom forfarandet undviks det att skadorna behandlas separat.
Lagtekniskt sett genomfors det som ndmns ovan sa att det i 5 mom. ska konstateras att med
avvikelse fran 2 mom. ska till de kostnader som avses 1 48 § 2 mom. 1 punkten riknas ocksa
kostnaderna for i 22 § 3 mom. 2 punkten avsedda patientskador som intrdffat fére lagens
ikrafttradande.

1.2 Lagen om Patientforsikringscentralen

1 §. Patientforsdkringscentralen. Enligt 1 mom. &r Patientforsakringscentralen ett gemensamt
organ for genomftrande och utveckling av patientforsakringen. Patientforsékringscentralen ar
inte ett forsdkringsbolag eller t.ex. en forening som avses 1 foreningslagen (503/1989). Pa
Patientforsdkringscentralen kan séledes varken forsékringsbolagslagen eller foreningslagen
tillimpas, och dérfor ska det i det foreslagna 2 mom. i denna lag foreskrivas sdrskilt om
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centralens medlemmar samt om centralens finansiering och forvaltning. Enligt lagen om
Finansinspektionen utdvar Finansinspektionen tillsyn &ver Patientforsidkringscentralens
verksamhet.

2 §. Patientforsdkringscentralens medlemmar. 1 paragrafen ska det pd samma sétt som i
nuldget anges att alla fOrsdkringsbolag som bedriver forsdkringsverksamhet enligt
patientforsdkringslagen ska vara medlemmar i Patientforsékringscentralen. Bestimmelsens
innehdll motsvarar 5 § 3 mom. i den géllande patientskadelagen. Skyldigheten giller de
forsdkringsbolag ~ som  bedriver  patientforsékring och som i  enlighet —med
forsdkringsbolagslagen har rétt att i Finland bedriva forsdkringsrorelse som hor till
skadeforsdkringsklass 13 och dérigenom t.ex. beviljar patientforsékringar. Skyldigheten att
vara medlem i Patientforsikringscentralen giller sdledes ocksa ett utlindskt forsikringsbolag
som har en beskickning i Finland eller som fran en filial i Finland eller ett verksamhetsstélle
utomlands bedriver patientforsdkring i Finland med stéd av den sa kallade friheten att
tillhandahélla  tjanster. ~ Endast  forsékringsbolag  kan  vara  medlemmar i
Patientforsidkringscentralen.

3 §. Ansvar for Patientforsdkringscentralens kostnader. Enligt 1 mom. i den foreslagna
paragrafen ska de forsdkringsbolag som &r medlemmar i Patientforsidkringscentralen ansvara
for kostnaderna for Patientforsakringscentralens verksamhet.

I 2 mom. fOreskrivs det att varje medlem i Patientforsékringscentralen &r skyldigt att till
Patientforsidkringscentralen betala sin andel av de skador som Patientforsidkringscentralen
ersétter och som bolagen ska svara for pa grund av de forsédkringsavtal de ingatt. Det hér giller
alla bolag som utfardar patientforsdkringar eller skoter patientforsdkringsbestdnd som baserar
sig pa tidigare utgivna patientforsdkringar och dirmed ansvarar eller kan ansvara for
patientskador enligt forsékringsavtalen.

I 2 mom. foreskrivs det att Patientforsékringscentralens medlemmar ér dessutom skyldiga att
arligen betala centralen en avgift for att ticka de Ovriga kostnader som dess verksamhet
foranleder. Patientforsdkringscentralens kostnader ska delas mellan de bolag som &r
medlemmar i1 Patientforsdkringscentralen sa att bolagen betalar en avgift i forhallande till den
premieinkomst de har for patientforsékringen enligt sina resultatrékningar.

I 3 mom. foreskrivs det om kostnaderna i situationer dér ett forsékringsbolag slutar bedriva
patientforsdkringsverksamhet och uttrdder ur Patientforsdkringscentralen. Eftersom ett
forsdkringsbolag ska vara medlem 1 Patientforsdkringscentralen nér det bedriver
patientforsdkring kan ett bolag inte uttrdda ur centralen under denna tid. Om ett
forsdkringsbolag upphdr med patientforsékringsverksamhet, kan bolaget pa egen ansdkan
uttrida ur centralen. Ett forsdkringsbolag som uttritt ur Patientforsidkringscentralen ska betala
centralen de avgifter som avses i 2 mom. fram till dagen for uttrddet. Om ett forsdkringsbolag
som forskott har betalat mer &n dess slutliga andel av avgiften, ska Patientforsékringscentralen
till det bolag som uttritt utan drojsmal betala tillbaka den andel som betalats for mycket.

4 §. Bestimmande och uttag av avgifter som motsvarar kostnadsandelen. I 1 mom. ska det
faststéllas att Patientforsdkringscentralen bestimmer de avgifter som ska betalas till centralen
sé att avgifterna motsvarar medlemmarnas andel i kostnaderna. Det anges ocksé att centralen
har ratt att av medlemmarna ta ut forskott pa avgifterna.

I en situation dér ett bolag som &r medlem i Patientforsikringscentralen inte forméar betala sin
avgift eller forskott pd avgiften, ska enligt det foreslagna 2 mom. det obetalda beloppet
fordelas mellan de andra medlemmarna pé det sétt som foreskrivs i 3 § 2 mom. Eftersom ett
forsikringsbolag enligt 3 § dr skyldigt att till Patientforsdkringscentralen betala sin andel av
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ocksd de skador som Patientforsdkringscentralen ersdtter och som forsdkringsbolaget ar
ansvarigt for enligt forsakringsavtalet, géller denna skyldighet dven ersittningar. Detta avviker
frdn den andel av de skador som Olycksfallsforsikringscentralen ersdtter och som dess
medlemmar &r ansvariga for i motsvarande situation och den andel av de skador som
Trafikforsdkringscentralen ersétter och som dess medlemmar dr ansvariga for.

Enligt det foreslagna 3 mom. dr det mojligt att pd det obetalda kapitalet ta ut en
drojsmalsrinta. Dessutom far en medlems kostnadsandel tas ut utan dom eller beslut péa det
sdtt som foreskrivs i lagen om verkstéllighet av skatter och avgifter (706/2007).

5 §. Serviceavgifter. 1 paragrafen anges det att Patientforsékringscentralen for de kostnader
som skotseln av de serviceuppgifter som avses i 64 § i patientforsakringslagen orsakar far ta ut
en serviceavgift. Den avgift som tas ut for servicen ska técka de kostnader som uppgifterna
orsakar. Om Patientforsdkringscentralen erbjuder sina medlemmar de tjanster som avses i
paragrafen ska den kostnad som en uppgift orsakar inte finansieras av ett bolag som inte har
begirt tjéinsten. Med stdd av bestimmelsen kan Patientforsdkringscentralen erbjuda ocksa
andra samfund inom forsékringsbranschen tjénster, sasom Trafikforsakringscentralen.

6 §. Organ. 1 paragrafen foreskrivs det om Patientforsdkringscentralens organ som pa samma
sétt som i nu-laget dr allmédnna motet, styrelsen och verkstillande direktoren.

7 §. Allmdnna métet och dess uppgifter. Enligt 1 mom. &r allmidnna motet
Patientforsidkringscentralens hogsta beslutsfattande organ, vilket innebér att métet har samma
stillning som t.ex. ett aktiecbolags bolagsstimma. Varje medlem i Patientforsdkringscentralen
har ratt att delta i och yttra sig pd allmdnna motet. Avsikten med bestimmelsen &r att
sdkerstélla att ocksd de medlemmar som har begrinsad rostritt och som inte har mojlighet att
f4 in sin representant i styrelsen blir horda. Allmédnna moten kan under mandatperioden ordnas
enligt behov. En bestimmelse om antalet méten och tidpunkten for dem kan ocksé tas in 1
stadgarna.

I 2 mom. ska allménna métets uppgifter riknas upp och det foreslés att allmdnna mdtet ska ha
till uppgift att godkdnna det forslag till stadgar for centralen som ska dverldmnas till social-
och héilsovardsministeriet, besluta om faststéllande av foregaende ars bokslut och om atgarder
som ridkenskaperna ger upphov till, besluta om beviljande av ansvarsfrihet for
styrelseledamoterna och verkstéllande direktoren, besluta om foljande é&rs verksamhetsplan
och budget, vilja styrelseledamoter och deras suppleanter samt revisorer. Utdver dessa
obligatoriska uppgifter som ndmns i lagen ska allmidnna métet ocksé behandla 6vriga drenden
som enligt centralens stadgar ska behandlas av allménna métet.

8 §. Beslutforhet, rostetal och beslutsfattande vid allmdnna motet. Enligt 1 mom. ar allménna
mdotet beslutfort om minst hélften av rostetalet &r foretrétt pd motet.

I 2 mom. foreskrivs det om medlemmarnas rdstetal pa allménna moétet. Varje medlem har en
rost pd motet. Bestimmelsen motsvarar nuldget.

Enligt 3 mom. blir allmdnna métets beslut det forslag som understods av over hélften av de
avgivna rosterna. Vid val anses den vald som har fétt de flesta rdsterna. Om rosterna faller lika
vid val, avgors valet genom lottdragning och andra omrdstningar avgdrs med ordférandens
rost.

9 §. Styrelsens sammansdttning och dess uppgifter. Styrelsen svarar enligt 1 mom. for

Patientforsdkringscentralens forvaltning och ser till att verksamheten ordnas pé ett behorigt
sdtt, samt utovar centralens hogsta beslutanderitt i &renden som inte ska avgoras av allménna

109



RP 298/2018 rd

motet. Styrelsens uppgifter ska definieras i en allmén bestimmelse om behorigheten. Det ar pa
samma sétt som i de andra bolagsrittsliga lagarna inte &ndamaélsenligt att i lagen uttommande
rakna upp styrelsens uppgifter eftersom de fordndras med tiden. Styrelsen fér vid behov ocksa
delegera sin behorighet till verkstéllande direktdoren, direktdrerna och de andra anstillda.

I 2 mom. foreslds det att styrelsen ska ha minst fem ledamdter. Styrelsen ska ocksa i
fortsittningen inom sig utse en ordférande och en vice ordforande.

10 §. Behdrighetskrav for styrelseledamoter. 1 1 mom. foreskrivs det om de personer som inte
ar behoriga att vara styrelseledamdter i Patientforsékringscentralen. En person som &r
omyndig eller forsatt i konkurs eller som har meddelats néringsforbud fér inte vara ledamot i
styrelsen.

12 mom. foreskrivs det sarskilt for det forsta om behdrighet for en enskild styrelseledamot och
for det andra om hela styrelsens behorighet bedomt som helhet. Enligt paragrafen ska
styrelseledamoterna ha gott anse-ende. En person anses inte ha gott anseende om han eller hon
t.ex. har domts till straff for ett brott. Dessutom ska styrelseledamodterna ha den
yrkeskompetens och erfarenhet som skotseln av uppdraget kraver. Av en enskild ledamot ska
det inte krévas allmin kdnnedom om forsékringsverksamhet, utan kravet ska vara uppfyllt nir
hela styrelsen bedoms som helhet. Forslagets syfte ar att man till styrelsen ska kunna vilja
sddana ledamdter som har den specialsakkunskap som behovs 1 Patientforsékringscentralens
verksamhet. Paragrafen motsvarar vad som i 6 kap. 4 § 1 och 3 mom. i férsiakringsbolagslagen
foreskrivs om behorighet for forsékringsbolags styrelseledamoter.

11 §. Beslutforhet och jiv hos styrelsen. Enligt 1 mom. ar styrelsen beslutfor ndr motets
ordférande och minst hélften av de 6vriga ledamoéterna ar ndrvarande. Majoritetens asikt géiller
som styrelsens beslut. Om rdsterna faller lika vid val av motesordfoérande, avgors valet genom
lottdragning och andra omrdstningar avgors med ordférandens rost.

En styrelseledamot &r enligt 2 mom. jivig i ett drende som giller enskilda intressen med
anknytning till styrelseledamoten eller en sammanslutning dar han eller hon ar
styrelseledamot, verkstédllande direktor eller anstilld. Med en sammanslutnings enskilda
intressen ska enbart avses é&drenden som hdnfor sig till sammanslutningens och
Patientforsdkringscentralens inbordes forhéllande till skillnad fran drenden som géller alla
Patientforsidkringscentralens medlemmar.

12 §. Verkstillande direktoren. Enligt 1 mom. ska till verkstidllande direktdrens uppgifter hora
att skota Patientforsdkringscentralens 10pande forvaltning i enlighet med de anvisningar och
foreskrifter som styrelsen har meddelat. Verkstéllande direktorens uppgifter har faststéllts pé
allmén nivd och grunderna for den allminna bestimmelsen dr desamma som framforts i
samband med 9 § i frAga om faststéllandet av styrelsens uppgifter.

I 2 mom. foreskrivs det om behdrighetskraven for verkstéllande direktdren, och dessa krav
motsvarar vad som i 10 och 11 § i denna lag foreskrivs om behorighet for och jav hos
styrelseledaméter. Det kravs saledes att verkstillande direktoren bl.a. ska ha allmédn kdinnedom
om forsakringsverksambhet.

13 §. Rdtt att fa ett drende behandlat av allmdnna métet. 1 paragrafen faststills det att en
medlem i Patientforsdkringscentralen har rétt att fa ett styrelsebeslut hanskjutet till allmdnna
motet inom 14 dagar fran den dag beslutet meddelades. Mjligheten att hanskjuta ett beslut till
allménna motet for avgorande é&r viktig i synnerhet med tanke p& de mindre
forsdkringsbolagens réttsskydd. Fragor som giller erséttning for patientskada ska dock inte
understillas allménna motet.
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14 §. Bokforing, bokslut och verksamhetsberidttelse. 1 paragrafen ska det for tydlighetens skull
foreskrivas att bokforingen och bokslutet ska upprittas i enlighet med bokforingslagen
(1336/1997). Ocksd bokforingsforordningen (1339/1997), som har utfirdats med stod av
bokforingslagen, ska iakttas. Eftersom det i bokforingslagen anges att verksamhetsberéttelsen
inte utgér en del av bokslutet, ska det i bestimmelsen separat ndmmas att ocksd
verksamhetsberittelsen ska upprittas enligt bokforingslagen och bokforingsférordningen som
utfirdats med stod av den.

15 §. Revision. Enligt 1 mom. véljer Patientforsékringscentralens allmdnna mote tvé revisorer
och tvd revisorssuppleanter for en rdkenskapsperiod &t gingen. Eftersom
Patientforsdkringscentralens  erséttningsverksamhet ~ till  sitt  innehdll — motsvarar
ersattningsverksamheten i forsdkringsbolag, foreslds det att minst en av revisorerna och
dennes revisorssuppleant ska uppfylla de behorighetskrav som anges 1 7 kap. i
forsakringsbolagslagen.

Enligt 2 mom. ska pd& revision av Patientforsdkringscentralen i Ovrigt tilldimpas
bestdammelserna i revisionslagen (1141/2015).

16 §. Aktuariefunktion. Enligt den foreslagna paragrafen ska Patientforsdkringscentralen ha en
aktuariefunktion som sérskilt ska sorja for fullgérandet av de funktioner som avses i 49 och
61 § 1 patientforsdkringslagen och folja hur erséttningsansvaret for patientforsékringen
utvecklas och beddma om det ar tillrdckligt. Denna bestdmmelse dr ny, och i den géllande
patientskadelagen ingar inget sé&dant krav. Enligt 6 kap. 18 § i forsékringsbolagslagen ska
forsikringsbolaget upprétta en aktuariefunktion. I paragrafen i fradga foreskrivs det om
aktuariefunktionens uppgifter och om de krav som stills pa dem som skoter
aktuariefunktionen. Forsakringsbolagslagen tillimpas emellertid inte pa
Patientforsidkringscentralen. Patientforsdkringscentralens uppgifter inbegriper mycket sddant
som kréver den typ av kunnande som aktuarier har. Patientforsékringscentralen skdter bl.a. om
att kalkyleringarna enligt fordelningssystemet gors 1 enlighet med 49 § i
patientforsdkringslagen, att statistik over forsakringar och skador fors i enlighet med 62 § och
att den tillskottspremie som eventuellt ska paforas forsdkringstagarna bestdms i1 enlighet med
62 § 1 situationer dir ett bolag har forsatts i1 likvidation eller konkurs. Eftersom
Patientforsdkringscentralen  skdter hela  erséttningsverksamheten nér det  géller
patientforsékringen maéste Patientforsdkringscentralen f0lja erséttningsansvaret och gora
bedomningar av hur det utvecklas. Av dessa orsaker anses det nddvéndigt att faststilla att
Patientforsdkringscentralen ska ha en aktuariefunktion, men att den ska vara mindre
omfattande &n aktuariefunktionen enligt forsdkringsbolagslagen.

17 §. Intern kontroll. Enligt den foreslagna paragrafen ska Patientforsikringscentralen ha en
intern kontroll som omfattar bokforingen, forvaltningen, erséttningsverksamheten och Gvriga
centrala funktioner. Enligt 6 kap. 14 § i forsékringsbolagslagen ska forsékringsbolaget ha en
intern kontroll. Forsékringsbolagslagen tillimpas emellertid inte pa
Patientforsdkringscentralen. Patientforsakringscentralens verksamhet liknar till manga delar
ett forsdkringsbolags verksamhet, och det foresldas darfor att det ska faststdllas att
Patientforsdkringscentralen ska ha en intern kontroll som omfattar centralens centrala
funktioner, sdsom ersittningsverksamheten, forvaltningen och bokforingen. Den interna
kontrollen omfattar ocksd bl.a. sékerstillning av lamplig rapportering pé alla
organisationsnivaer.

18 §. Forberedelser for undantagsforhdllanden. Patientforsdkringscentralen svarar for flera
lagstadgade upp-gifter som har en viktig betydelse for genomforandet av och stabiliteten i
patientforsékringssystemet. Centralen ansvarar t.ex. for forvaltande av ett dataregister och for
betalning av ersittning till enskilda skadelidande. I enlighet med verksamhetens art sker
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Patientforsdkringscentralens forberedelser for undantagsforhéllanden till stor del 1 samarbete
med centralens medlemmar. I paragrafen ska for Patientforsdkringscentralen uppstillas en
motsvarande skyldighet att forbereda sig for undantagsforhdllanden som den som foreskrivs
for forsakringsbolagen enligt 31 kap. 13 § i forsékringsbolagslagen.

Enligt 1 mom. ska Patientforsdkringscentralen sdkerstdlla en s& storningsfri skotsel som
mojligt av sina upp-gifter ocksd i undantagsforhillanden genom att delta i
beredskapsplaneringen pa forsakringsomradet, genom att pa forhand forbereda verksamhet for
undantagsforhallanden och genom andra &tgérder.

I 2 mom. faststdlls det att de extra kostnader som orsakas Patientforsdkringscentralen av
forberedelser for undantagsforhallanden kan erséttas fran den forsorjningsberedskapsfond som
avses 1 15 § 1 lagen om tryggande av forsorjningsberedskapen (1390/1992).
Finansinspektionen gav den 1 oktober 2013 forsdkringsbolagen som en del av foreskrifts- och
anvisningssamlingen en anvisning om skyldigheten att vidta forberedelser, beredskapsplanen,
hantering av uppgifter, datateknik och utlagda funktioner. Enligt 3 mom. far
Finansinspektionen meddela ndrmare anvisningar ocksd om Patientforsdkringscentralens
atgarder som avses i 1 mom.

19 §. Styrelseledaméternas och verkstillande direktorens skadestandsskyldighet. 1 paragrafen
foreskrivs det om styrelseledamdternas och verkstéllande direktorens skadestdndsskyldighet
gentemot Patientforsdkrings-centralen, dess medlemmar eller andra instanser. Bestimmelsen
behovs eftersom varken forsdkringsbolagslagen eller ndgon annan bolagsrittslig allmén lag
tillimpas pa Patientforsidkringscentralen, vilket innebédr att de bestimmelser om skadestdnd
som ingér i dessa lagar inte blir tillimpliga.

I paragrafen foreskrivs det om skadestandsskyldigheten for Patientforsakringscentralens
styrelse och verk-stdllande direktor. Ersdttningsansvaret enligt paragrafen ska gilla de skador
som har orsakats vid skétseln av den befattning eller den uppgift som personen har i
Patientforsdkringscentralen. Ersdttningsansvaret ska gélla sddan skada som personen i fraga
har orsakat Patientforsdkringscentralen uppsatligen eller av oaktsamhet. Ersattningsansvaret
ska ockséd gilla skador som orsakats Patientforsékringscentralens medlemmar eller andra,
sasom eventuella fordringsédgare. Till denna del ska skadestandsansvar dock foreligga endast
om skadan har orsakats genom en Overtrddelse av denna lag eller av
Patientforsidkringscentralens stadgar. Paragrafen ska ge en skadelidande mojlighet att utver
av Patientforsdkringscentralen soka ersdttning ocksa direkt av den eller de personer vars
verksamhet 1 Patientforsdkringscentralen har gett upphov till skadan. Detta accentuerar
styrelseledamdternas och verkstdllande direktdrens ansvar for sin verksamhet. I 68 § i
patientforsdkringslagen  foreskrivs det om  tjinsteansvar  for  anstdllda  vid
Patientforsdkringscentralen och konstateras att deras skadestdndsansvar bestdms enligt
skadestandslagen.

20 §. Tystnadsplikt och rdtt att ldmna ut uppgifter. 1 paragrafen foreslas bestimmelser om
tystnadsplikt for anstillda vid Patientforsékringscentralen och personer som centralen anlitar
som sakkunniga pa grundval av ett uppdrag. I fraga om tystnadsplikt, utlimnande av uppgifter
som omfattas av tystnadsplikten och brott mot tystnadsplikten géller i tillimpliga delar vad
som foreskrivs i 30 kap. 1, 3 och 4 § i forsékringsbolagslagen. Bestimmelsen behdvs eftersom
det 1 forsdkringsbolagslagen endast foreskrivs om forsdkringsbolags tystnadsplikt och
Patientforsdkringscentralen inte omfattas av den lagens tillimpningsomrade. Paragrafen
motsvarar 13 § i den gédllande patientskadelagen.

21 §. Tillsyn. 1 paragrafen foreslés som ett komplement till lagen om Finansinspektionen en
bestimmelse enligt vilken Finansinspektionen é&r skyldig att utdva tillsyn Over
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Patientforsdkringscentralen. Enligt bestimmelsen ska Finansinspektionen svara for tillsynen
over de forfaranden och forsdkringsmatematiska faktorer som ska iakttas i
Patientforsdkringscentralens erséttnings- och forsékringsverksamhet. Detta motsvarar vad som
foreskrivs om saken i 5 § 4 mom. i patientskadelagen. I lagen ska det dessutom konstateras att
Finansinspektionen &ven ska svara for tillsynen Over efterlevnaden av 16 § om en
aktuariefunktion och 17 § om intern kontroll.

22 8. Patientforsdkringscentralens stadgar. Nérmare foreskrifter om
Patientforsikringscentralens forvaltning ges i Patientforsékringscentralens stadgar, som social-
och hélsovardsministeriet faststdller pd framstdllning av centralen. I stadgarna ska det
bestimmas om bl.a. sammankallande av Patientforsédkringscentralens allmdnna méte och om
de drenden som ska behandlas vid métet samt om beslutsfattande om de allménna villkoren
for hur Patientforsdkringscentralens anstéllda ska skdta sina uppgifter. Dessutom kan man i
stadgarna precisera styrelsens uppgifter och faststélla centralens namnteckningsratt.

238§. [lkrafttrddande. Det fOreslds att lagen ska trdda 1 kraft samtidigt som
patientforsdkringslagen.

24 §. Overgdngsbestimmelser. Det foresls att vissa dvergangsbestimmelser ska ingd i lagen.
Bestdmmelserna om skadestand kan inte trdda i kraft retroaktivt. Av denna orsak konstateras
det i 1 mom. att denna lag tillimpas pa skadestand som baserar sig pa en gérning eller
forsummelse som har skett efter ikrafttradandet av denna lag.

Om allminna moétet har fattat ett beslut fore ikrafttridandet av den nya lagen ska enligt 2
mom. de bestimmelser som géillde vid ikrafttradandet tillimpas pa det avgjorda drendet samt
de andra forfarandena.

1.3 Lagen om éindring av 1 § i lagen om forsikringsavtal

1 §. Tillimpningsomrdde. 1 paragrafen foreslds dndringar som fortydligar hur lagen om
forsakringsavtal ska tillimpas pa lagstadgade skadeforsdkringar. I det foreslagna 1 mom.
konstateras det pad samma sitt som i nuldget att denna lag tillimpas pa andra forsdkringar dn
lagstadgade forsdkringar. Saledes tillimpas lagen inte pa t.ex. forsékringar enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar.

Enligt 2 mom. i den gillande paragrafen tillimpas lagen om fOrsdkringsavtal pa
miljoskadeforsékring och patientforsikring. I 3 mom. i den géllande paragrafen foreskrivs det
om hur lagen tillimpas pa trafikforsdkring och detta gors sa att alla bestimmelser som ska
tillimpas pa trafikforsékring réknas upp i momentet.

For att lagen ska vara tydligare och mer informativ foreslds det att alla de bestimmelser i
lagen om fOrsdkringsavtal som tillimpas pé& patientforsikring ska rdknas upp i
patientforsdkringslagen. Om det i patientforsdkringslagen finns en uttdommande forteckning
over de bestimmelser som tillimpas pa patientforsdkring kan det sékerstillas att den som
tillimpar patientforsékringslagen vet att beakta de bestimmelser i lagen om forsékringsavtal
som kompletterar patientforsékringslagen. Det foreslds samtidigt att det ockséd i
trafikforsékringslagen tas in en motsvarande forteckning dver de bestimmelser i1 lagen om
forsdkringsavtal som ska tillimpas pa trafikforsékring. Av denna orsak ska de bestimmelser
som tillimpas pé trafikforsdkring inte langre rdknas upp i det foreslagna 2 mom., utan det ska i
momentet konstateras att lagen tillimpas péa forsdkringar enligt trafikforsikringslagen och
patientforsékringslagen till den del detta foreskrivs i de nimnda lagarna.
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I det foreslagna 3 mom. foreskrivs det till f6ljd av vad som ndmns ovan endast om hur lagen
om forsdkrings-avtal tillimpas pa miljoskadeforsékringar. Lagen om forsékringsavtal ska
tillimpas pa& dessa fOrsdkringar, om inte ndgot annan foreskrivs i1 lagen om
miljoskadeforsikring (81/1998).

I 4 mom. foreskrivs det pa samma sétt som i det géllande 4 mom. att denna lag inte géiller
aterforsikring.

14 Lagen om éindring av trafikforsikringslagen

4 a §. Tillimpning av lagen om forsdkringsavtal. Till {6ljd av den ovanndmnda &ndringen av 1
§ 1 lagen om forsakringsavtal ska det ocksa 1 trafikforsdkringslagen tas in en ny bestimmelse i
vilken det hdnvisas till de bestimmelser i lagen om forsdkringsavtal som ska tillimpas pa
trafikforsékring. Samtidigt upphévs motsvarande hdnvisningsbestimmelse i 1 § 3 mom. i
lagen om forsékringsavtal. Andringen &r lagteknisk och den medfor inte att sakinnehéllet i den
géllande lagen &ndras.

1.5 Lagen om indring av lagen om pension for arbetstagare

25 §. Rdtt till arbetspensionsrehabilitering. 1 1 mom. 3 punkten ska det tas in ett omndmnande
av rehabilitering inom ramen for patientforsakring. Yrkesinriktad rehabilitering enligt
patientforsdkringslagen &  primdr 1  forhdllande  till  rehabilitering  enligt
arbetspensionssystemet.

92 §. Formdner som dras av fran pension. Det foreslds att i 1 mom. 6 punkten ska
omnidmnandet av den patientskadelag som ska upphévas erséttas med ett omndmnande av den
nya patientforsikringslagen.

94 §. Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar av en primdr formdn eller pension. 1 1 mom.

ska omndmnandena av den patientskadelag som ska upphévas ersittas med omndmnanden av
den nya patientforsikringslagen.

1.6 Lagen om éndring av lagen om pension for foretagare

22 §. Rdtt till arbetspensionsrehabilitering. Det foreslas att paragrafen dndras p& motsvarande
sdtt som 25 § 1 lagen om pension for arbetstagare.

85 §. Formdner som dras av frdan pension. Det foreslés att paragrafen dndras pad motsvarande
sétt som 92 § i lagen om pension for arbetstagare.

87 §. Inverkan pa pensionsbeloppet av dndringar av en primdr formdn eller pension. Det
foreslds att paragrafen dndras pa motsvarande séitt som 94 § i lagen om pension for
arbetstagare.

1.7 Lagen om indring av lagen om sjomanspensioner

25 §. Rdtten till arbetspensionsrehabilitering. Det foreslas att paragrafen adndras pé
motsvarande sétt som 25 § i lagen om pension for arbetstagare.
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97 §. Formdner som dras av fran pension. Det foreslas att paragrafen dndras pa motsvarande
sétt som 92 § i lagen om pension for arbetstagare.

99 §. Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar av en primdr formdn eller pension. Det
foreslds att paragrafen dndras pa motsvarande séitt som 94 § i lagen om pension for
arbetstagare.

1.8 Lagen om indring av 42 § i lagen om pension for lantbruksforetagare

42 §. Rdtt till arbetspensionsrehabilitering. Det foreslas att paragrafen dndras p&4 motsvarande
sdtt som 25 § 1 lagen om pension for arbetstagare.

1.9 Lagen om indring av pensionslagen for den offentliga sektorn

22 §. Rdtt till arbetspensionsrehabilitering. Det foreslas att paragrafen dndras p&4 motsvarande
sdtt som 25 § 1 lagen om pension for arbetstagare.

96 §. Formdner som dras av fran pension. Det foreslas att paragrafen dndras pa motsvarande
sétt som 92 § i lagen om pension for arbetstagare.

98 §. Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar av en primdr formdn eller pension. Det
foreslds att paragrafen dndras pa motsvarande séitt som 94 § i lagen om pension for
arbetstagare.

1.10 Lagen om édndring av 23 kap. 18 och 21 § i forsikringsbolagslagen

18 §. Plan for fortsatt affdrsverksamhet. Det foreslés att den hénvisning som i paragrafen gors
till patientskadelagen dndras till en hinvisning till patientforsékringslagen.

21 §. Hur andra dn lagstadgade forsdkringar upphor och lagstadgade forsdkringar fortsdtter
att gdlla. Det foreslas att de hinvisningar i 1 och 2 mom. som gors till patientskadelagen
andras till hdnvisningar till patientforsikringslagen.

2 Niarmare bestammelser

Enligt 24 § 4 mom. i patientforsékringslagen ska det genom forordning av social- och
hilsovardsministeriet utfirdas bestimmelser om berdkningsgrunderna for engangsersittning
som betalas 1 stéllet for fortlopande ersattning for en patientskada.

Genom forordning av social- och hélsovardsministeriet ska det utfdrdas bestimmelser om
bestdmning av det relationstal som avses i 49 § och grunderna for kalkylen samt betalning av
de i 50 § avsedda andelar som géller fordelningssystemet.

Enligt 62 § 3 mom. i patientforsékringslagen fir nidrmare bestimmelser om innehallet i
patientskadestatistiken, riskklassificeringen och riskundersokningen samt om hur och nér
forsakringsbolaget ska ldmna de uppgifter som behovs for de uppdrag som anges 1 62 § till
Patientforsidkringscentralen utfirdas genom forordning av social- och hélsovardsministeriet.
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Nérmare bestimmelser om tillskottspremiens storlek och om redovisning av tillskottspremien
far enligt 66 § 4 mom. i patientforsdkringslagen vid behov utfirdas genom forordning av
social- och hélsovirdsministeriet.

Genom forordning av social- och hélsovardsministeriet far det dessutom utfirdas ndrmare
bestimmelser om tillimpningen av 67 § 2 mom. i patientforsékringslagen.

Nérmare foreskrifter om Patientforsékringscentralens forvaltning ska enligt 22 § i lagen om
Patientforsdkringscentralen ges i Patientforsdkringscentralens stadgar, som social- och
hélsovardsministeriet faststiller p& framstéllning av centralen. Forslag till stadgar eller till
andring av dem ska enligt 7 § 2 mom. i lagen om Patientforsékringscentralen behandlas pé
Patientforsakringscentralens allménna méte.

3 Ikrafttradande

Propositionen innehéller betydande dndringar i lagstiftningen om forsédkring och om annat
verkstillande av forsdkringssystemet. Det behover dérfor finnas tillriackligt med tid mellan
stadfastelsen av lagen och dess ikrafttrdidande. Lagarna foreslas trdda i kraft den 1 januari
2021.

Det foresléds att patientforsékringslagen frén ingéngen av den forsdkringsperiod som foljer
nirmast péd ikraft-trddandet av lagen ska tillimpas pa forsdkringar som tecknats genom ett
avtal som ingicks efter ikrafttridandet av lagen och pé forsékringsavtal som géllde fore
ikrafttrddandet av lagen. P& skadefall som intriffat i samband med hélso- och sjukvard som
getts fore ikrafttradandet av patientforsiakringslagen tillimpas de bestimmelser som géillde vid
ikrafttradandet.

Om det ndgon annanstans i lagstiftningen hénvisas till den patientskadelag som ska upphéivas
eller till en bestimmelse som utfirdats med stdd av den tillimpas i stdllet motsvarande
paragraf i den foreslagna patientforsakringslagen.

4 Forhallande till grundlagen samt lagstiftningsordning

De foreslagna lagarna hanfor sig till 10 § i grundlagen, dér det i 1 mom. foreskrivs att vars och
ens privatliv dr tryggat. Enligt momentet utfirdas nidrmare bestdmmelser om skydd for
personuppgifter genom lag.

Skyddet av personuppgifter dr en grundldggande réttighet ocksa enligt Europeiska unionens
stadga om de grundliggande réttigheterna. Enligt artikel 8 i1 stadgan har var och en rétt till
skydd av de personuppgifter som ror honom eller henne. Dessa uppgifter ska behandlas
lagenligt for bestimda dndamal och pa grundval av den berorda personens samtycke eller
nagon annan legitim och lagenlig grund. Var och en har ritt att fa tillgang till insamlade
uppgifter som rér honom eller henne och att fa réttelse av dem. I artikel 52 i stadgan foreskrivs
det om forutsittningarna for begrinsning av de grundliggande rittigheterna. Enligt artikel
52.1 i stadgan ska varje begridnsning i utdvandet av réttigheterna vara foreskriven i lag och
forenlig med det vésentliga innehallet i dessa réttigheter. Begransningar far, med beaktande av
proportionalitetsprincipen, endast géras om de dr nddvéindiga och faktiskt svarar mot mal av
allmént samhéllsintresse som erkénns av unionen eller behovet av skydd for andra manniskors
rattigheter och friheter.

Dataskyddsforordningen dr nationellt direkt tillimplig lagstiftning. Forordningen ger dock

medlemsstaterna nationellt handlingsutrymme i likhet med ett direktiv. Genom nationell
lagstiftning &r det pd de villkor som anges i den forordningen mgjligt att precisera
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bestdammelserna i forordningen. Dessutom gor forordningen det i vissa situationer mojligt att
genom nationell lagstiftning foreskriva om undantag fran de rittigheter och skyldigheter som
anges 1 forordningen. Forordningen innehéller bestimmelser om vilka réttigheter och
skyldigheter det dr mdjligt att medge undantag fran och om forutsittningarna for undantag.
Enligt grundlagsutskottet dr det viktigt att det i den man som EU-lagstiftningen kréver
reglering pd det nationella planet eller mojliggoér sddan tas hénsyn till de krav som de
grundldggande fri- och réttigheterna och de ménskliga rittigheterna stéller nir det nationella
handlingsutrymmet utnyttjas (GrUU 1/2018 rd och GrUU 25/2014 rd).

I friga om rédckvidd for, exakthet hos och noggrann avgriansning av bestimmelser om skyddet
av personuppgifter har grundlagsutskottet i sitt utlitande GrUU 38/2016 rd faststéllt att det
enligt dess uppfattning inte finns nagot hinder for att kraven pa rackvidd for, exakthet hos och
noggrann avgransning av bestimmelser om skyddet av personuppgifter till vissa delar kan
uppfyllas genom en dndamalsenligt beredd allmén unionsférordning eller genom en allmén
nationell lag. Bestimmelser om skyddet for personuppgifter finns i dataskyddsforordningen
och 1 den kommande dataskyddslagen som kompletterar forordningen, och de tillimpas ocksé
i trafik- och patientskadendmndens verksamhet. Dessa kompletteras dessutom av 68 § i
lagforslag 1, dar det foreskrivs om tjansteansvar och 20 § i lagforslag 2, dar det foreskrivs om
skyldigheten att iaktta sekretess, och 20 § i lagforslaget. Bestimmelserna uppfyller saledes
kraveni 10 § 1 mom. i grundlagen.

Bestimmelsen om automatiserade beslut dr en i artikel 22.2 b i dataskyddsforordningen
avsedd nationell bestimmelse genom vilken man avviker fran huvudregeln i artikel 22.1 i
forordningen. Ett primirt syfte med tillaitandet av automatiserade beslut &r att effektivisera
verkstdlligheten. Nar det géller lagstadgade formaner &r ratten att utan obefogat dréjsmal fa
sin sak behandlad en del av de garantier for en god forvaltning som tryggas i 21 § i
grundlagen. Det kan anses finnas godtagbara och vigande skil for att tillata automatiserade
beslut. I den nationella lagstiftningen har det pd det sitt som krévs i artikeln foreskrivits om
lampliga atgdrder fOr att sékerstdlla den registrerades réattigheter och friheter. Den
registrerades rattigheter tryggas bl.a. genom krav pd god forvaltning och ritten att sdka
andring.

Verkstilligheten av lagstiftningen om patientforsékring innebédr i huvudsak skdtsel av en
offentlig forvaltningsuppgift som pé det sitt som forutsétts i 124 § i grundlagen genom lag har
anfortrotts Patientforsékringscentralen, patientskadendmnden eller privata forsékringsbolag. 1
en del av de uppgifter som géller verkstélligheten ar det dessutom friga om utovande av
offentlig makt. Patientforsdkringscentralen &ar liksom i nuldget ett gemensamt organ for
genomforande av forsdkringen. Det ska i fortsdttningen i1 lagen foreskrivas om centrala
drenden som giller centralens verksamhet och forvaltning.

Patientforsdkringscentralens, patientskadenimndens och forsékringsbolagens verksamhet nér
de skoter offentliga forvaltningsuppgifter regleras utover av den foreslagna lagen ocksa av de
allmédnna forvaltningslagarna med stod av de bestimmelser om tillimpningsomrade och
enskildas skyldighet att ge spraklig service som ingér i dessa lagar. Till foljd av 124 § i
grundlagen 4r det i nuldget inte lingre nddvéndigt att en hénvisning till de allménna
forvaltningslagarna tas in i lagen for att kraven pé god forvaltning ska uppfyllas.

1118 § i grundlagen foreskrivs det om ansvar for &mbetsatgérder. I tjdnsteansvaret ingar bade
skadestandsrattsligt och straffrittsligt ansvar. Nér en offentlig forvaltningsuppgift genom lag
anfortros ndgon annan dn en myndighet maste det enligt grundlagsutskottets etablerade praxis
forfattningsmaéssigt ses till att det p4 den som skoter en uppgift utan tjénsteansvar tillimpas
samma bestdmmelser som pa den som skoter samma uppgift med tjénsteansvar niar de utfor
sitt uppdrag (GrUU 5/2010 rd, GrUU 3/2009 rd, GrUU 1/2008 rd). Den foreslagna lagen

117



RP 298/2018 rd

innehédller de bestimmelser om tjansteansvar som krdvs enligt grundlagsutskottets
tolkningspraxis.

Patientforsidkringscentralen ér liksom i nuldget ett gemensamt organ for genomférande och
utveckling av patientforsékringen. Det ska i lagen foreskrivas om centrala &renden som géller
centralens verksamhet och forvaltning. Till Patientférsdkringscentralens uppgifter hor pa
samma sétt som i1 nuldget betydande uppgifter som har samband med verkstélligheten av
lagen.

Grundlagsutskottets tolkningspraxis 1 anslutning till péfoérande av administrativa
pafoljdsavgifter har beaktats i propositionen (GrUU 57/2010 rd, GrUU 32/2005 rd, GrUU
55/2005 rd, GrUU 18/2007 rd och GrUU 45/2006 rd). Eftersom det enligt grundlagsutskottets
tolkning dr frdga om betydande utdvning av offentlig makt enligt 124 § i grundlagen nér en
utovare av hélso- och sjukvard som forsummat som forsdkringsskyldighet pafors en
forsummelseavgift, har uppgiften att pafora en forsummelseavgift i lagen getts till en
myndighet, dvs. statskontoret, 1 stéllet for till Patientforsékringscentralen. Statskontoret ska i
fortsdttningen pd ansdkan av Patientforsdkringscentralen péfora utovare av hélso- och
sjukvard som forsummat sin forsdkringsskyldighet en forsummelseavgift. Samtidigt ska
statskontoret ocksé pafora en avgift som motsvarar forsdkringspremien for den tid som en
forsakring borde ha tecknats. Denna avgift dr inte en sanktionsliknande avgift utan en avgift
som motsvarar den obetalade forsékringspremien. Statskontoret avgdr genom sitt beslut om
det &r fraga om en forsummelse och &ldgger, nér det dr friga om en forsummelse, den som
forsummat sin forsakringsskyldighet att betala bdda avgifterna till Patientforsdkringscentralen.
Andring i statskontorets beslut far sdkas hos forvaltningsdomstolen. De uppgifter gillande
forsummelseavgifter som kvarstdr hos Patientforsdkringscentralen &r assisterande och
kompletterande i relation till myndigheternas verksamhet pa det sdtt som avses i
grundlagsutskottets utldtandepraxis (GrUU 20/2002 rd, GrUU 57/2010 rd).

Grundlagsutskottets hdvdvunna tolkning &r att en avgift som pafors for en lagstridig gérning &r
en ekonomisk pafoljd av straffnatur som i sak kan jamstéllas med en straffrattslig pafoljd (t.ex.
GrUU 57/2010 rd, GrUU 4/2001 rd, GrUU 32/2005 rd, GrUU 55/2005 rd). De allménna
grunderna for administrativa pafoljder ska anges i lag i enlighet med 2 § 3 mom. i grundlagen
eftersom det innebdr utovning av offentlig makt att aldgga en sddan pafdljd. Lagen ska
innehalla klara och specifika bestimmelser om grunderna for en pafoljd och dess belopp och
om rattskyddet (GrUU 32/2005 rd, GrUU 55/2005 rd). I lagen foreslas tydliga bestimmelser
om grunderna for den foOreslagna forsummelseavgiften, om hur den faststills och om
andringssokande.

Eftersom det inte &r frdga om indrivning av statens fordran kan verkstélligheten av avgiften
anfortros ndgon annan dn en myndighet. S har det gjorts i trafikforsékringslagen och i lagen
om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar. Dessutom kan forsummelseavgiften drivas in
forst efter det att statskontorets beslut har vunnit laga kraft. Det faktum att
Patientforsdkringscentralen verkstiller statskontorets beslut i1 ett 4drende som giller
forsummelse och skéter indrivningen av avgifterna kan darfor inte anses krdva att lagen ska
stiftas i samma ordning som grundlag.

Enligt 80 § 1 mom. i grundlagen kan republikens president, statsrddet och ministerierna
utfarda forordningar med stod av ett bemyndigande i grundlagen eller i ndgon annan lag.
Genom lag ska det dock utfiardas bestimmelser om grunderna for individens rattigheter och
skyldigheter samt om fragor som enligt grundlagen i Gvrigt hor till omradet for lag. I
patientforsékringslagen och lagen om Patientforsdkringscentralen forslés ett bemyndigande for
social- och hélsovardsministeriet att utfdrda férordning. Social- och hélsovérdsministeriet ska
f& utfarda en forordning bl.a. om grunderna for berdkning av en engéngsersittning som betalas
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i stéllet for en fortlopande erséttning for en patientskada och om Patientforsédkringscentralens
forvaltning. Bestimmelserna géller séledes inte individens réttigheter och skyldigheter eller
fragor som enligt grundlagen hor till omrédet for lag.

De bestdmmelser om personuppgifter som foreslés i propositionen dverensstimmer med dem
som ingér i den regeringsproposition som ar under behandling i riksdagen (RP 52/2018 rd).
Den propositionen dr under behandling i grundlagsutskottet. De uppgifter som i propositionen
foreskrivs for Patientforsdkringscentralen och forsdkringsbolag och som inbegriper utévning
av offentlig makt uttrycker i sak samma innehdll som i friga om andra lagstadgade
skadeforsékringar, om vilka det foreskrivs i lagar som har utfirdats i enlighet med den nu
géllande grundlagen. Detsamma géller de i propositionen ingéende bestdmmelserna om
tjansteansvar och administrativa pafoljder. Av ovan nimnda orsaker torde lagforslagen kunna
godkénnas i vanlig lagstiftningsordning enligt grundlagens 72 §.

Med stéd av vad som anforts ovan foreldggs riksdagen foljande lagforslag:
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Lagforslag

Patientforsikringslag
I enlighet med riksdagens beslut foreskrivs:

1 kap.
Allmanna bestammelser

1§
Lagens tillaimpningsomrdde

Denna lag innehaller bestimmelser om erséttning for personskador som orsakats en patient i
samband med hélso- och sjukvard och om patientforsakring.

Lagen tillimpas pa hélso- och sjukvard i Finland samt pa hilso- och sjukvard i utlandet, om
en tjansteproducent som avses i 3 § 3 punkten i lagen om ordnande av social- och hélsovard (
/) beslutar att den vérd som den ansvarar for ska ges i utlandet och vérden &r nodvandig med
tanke pa patientens hélsotillstdnd.

28
Definitioner

I denna lag avses med

1) forsdkringstagare den som har ingatt forsakringsavtal med ett forsakringsbolag,

2) forsdkrad den till vars forman en forsakring ar i kraft,

3) gruppforsdkring en forsakring dar de forsdkrade ar eller kan vara medlemmar av en grupp
som anges i forsékringsavtalet,

4) yrkesutbildad person inom hdlso- och sjukvdrden en sadan yrkesutbildad person inom
hélso- och sjukvarden som avses i lagen om yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvarden (559/1994),

5) verksamhetsenhet for hdlso- och sjukvdrd en sadan verksamhetsenhet for hélso- och
sjukvérd som avses i 2 § 1 mom. 4 punkten i lagen om patientens stdllning och réttigheter
(785/1992),

6) hdlso- och sjukvdrd

a) sédana atgérder for bestimmande av patientens hélsotillstand eller for aterstallande eller
uppratthallande av hilsan eller annan behandling med medicinska metoder eller som grundar
sig pa lakarvetenskap och som utfors av yrkesutbildade personer inom hilso- och sjukvarden
eller vid en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard, av yrkesutbildade personer inom hélso-
och sjukvérden eller vid en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvérd,

b) prehospital akutsjukvard som avses i 40 § i hélso- och sjukvardslagen (1326/2010),

¢) utlimnande av receptbelagt likemedel fran apotek,
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d) i 15 § 3 mom. i lagen om yrkesutbildade personer inom hilso- och sjukvarden avsedd
hjélp som nagon annanstans dn vid en verksamhetsenhet inom hélso- och sjukvarden ges den
som ér 1 bradskande behov av vard,

7) patient den som anlitar hilso- och sjukvardstjdnster eller som annars &r foremél for
sddana tjénster, i blodtjénstlagen (197/2005) avsedd givare av blod eller blodkomponenter,
levande givare som avses i 2 kap. i lagen om anvidndning av manskliga organ, vdvnader och
celler for medicinska d&ndamal (101/2001) samt den som undersoks vid sadan forskning som
avses 12 § 1 lagen om medicinsk forskning (488/1999),

8) patientskada en personskada som orsakats en patient i samband med hélso- och sjukvard
och som ska erséttas enligt denna lag.

En forsékring som erbjuds en grupp och dér premien helt eller delvis ska betalas av den
forsdkrade (gruppformdnsforsdkring) betraktas vid tillimpningen av denna lag som en
individuell forsékring.

38
Bestimmelsernas tvingande natur

Ett avtalsvillkor som avviker frén bestdimmelserna i denna lag till nackdel for
forsakringstagaren, den forsdkrade, den skadelidande eller ndgon annan erséttningsberattigad
ar ogiltigt, om inte ndgot annat foreskrivs i denna lag.

48
Tillimpningen av lagen om forsdkringsavtal

Pé patientforsékring tillimpas 3 §,4b § 1 mom., 5§ 1,3 och4 mom., 5aoch5b §,5d §
1 mom.,7—9§,9a§ 1 mom., 11 § 2—5 mom., 12, 17 b, 18, 19 och 22 §, 26 § 1 och 2 mom.,
35§ 1, 2 och 4 mom., 38, 41, 45 och 76—78 § i lagen om forsdkringsavtal (543/1994), om
inte nagot annat foreskrivs 1 denna lag. Bestaimmelsernai 7 och 9 §, 11 § 2—5 mom., 17 b, 19,
38, 41 och 45 § i lagen om forsékringsavtal tillimpas dock inte pa gruppforsakring.

5§
Patientforsdkringscentralen

Bestdmmelser om Patientforsékringscentralen och om finansieringen av dess verksamhet
samt om centralens forvaltning finns i lagen om Patientforsakringscentralen ( /).

2 kap.
Forsikringsverksamhet och forsikringspremier

6§
Forsdkringsskyldighet

Sammanslutningar, stiftelser och sjidlvstdndiga yrkesutGvare som bedriver hélso- och
sjukvardsverksamhet samt arbetsgivare som har yrkesutbildade personer inom hélso- och
sjukvarden som anstillda ska ha forsdkring for ansvarighet som avses i den foreslagna lagen.

I hélso- och sjukvardsverksamhet som bedrivs vederlagsfritt géller forsakringsskyldigheten
yrkesutbildade personer inom hélso- och sjukvirden, om inte verksamheten bedrivs i en
sammanslutnings eller stiftelses namn, da forsidkringsskyldigheten géller sammanslutningen
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eller stiftelsen. Forsdkringsskyldigheten géller dock inte en yrkesutbildad person inom hélso-
och sjukvérden till den del personen ger sadan hjilp som avses i 2 § 6 punkten underpunkt d.

78
Fordelning av ansvaret mellan forsdkringar

Ersittning for patientskada betalas ur den forsdkring som géllde nar den hilso- och sjukvard
gavs eller den forsummelse intrdffade som orsakade patientskadan.

Om en patientskada orsakats av skadefall som med stdd av 1 mom. ska erséttas ur flera
forsdkringar, fordelas ansvaret mellan fOrsékringarna enligt hur stor andel varje
verksamhetsutovare har i skadan.

8§
Forsdkringsbrev och forsdkringsvillkor

Efter att ett forsdkringsavtal ingatts ska forsdkringsbolaget utan obefogat dr6éjsmaél lamna
forsakringstagaren ett forsdkringsbrev, som upptar avtalets viktigaste innehall, samt
forsdkringsvillkoren.

Forsékringsbolaget ska skicka forsakringsvillkoren till Finansinspektionen for kinnedom en
ménad innan de bdrjar tillimpas.

9§
Forsdkringens giltighetstid

Forsdkringsbolagets ansvar intrader nér forsédkringsbolaget eller forsdkringstagaren ger eller
skickar ett antagande svar pd den andra avtalspartens anbud, om ingen annan tidpunkt har
avtalats individuellt med forsékringstagaren. Begynnelsetldpunkten for forsakringsbolagets
ansvar kan inte tidigareldggas genom avtal.

Forsékringsbolagets ansvar fortsdtter en forsdkringsperiod i sénder, om inte
forsdkringstagaren sdger upp avtalet. Den forsta forsdkringsperioden far omfatta hogst
13 méanader och de f6ljande hogst ett ar.

Trots vad som foreskrivs i 2 mom. kan det avtalas pa annat sétt om fortsatt ansvar, om det &r
fraiga om en juridisk person som, med beaktande av arten och omfattningen av
naringsverksamheten eller ndgon annan verksamhet samt forhallandena i 6vrigt, 1 sin egenskap
av forsakringsbolagets avtalspart inte kan jimstéllas med en konsument.

10§
Forsummelse av upplysningsplikten

Om en forsdkringstagare uppsatligen eller av grov oaktsamhet forsummar den
upplysningsplikt som foreskrivs i 22 § i lagen om forsdkringsavtal och forsdkringsbolaget
skulle ha beviljat forsdkringen till en hogre forsékringspremie om det hade fatt den riktiga
uppgiften, har forsdkringsbolaget, nir det har fatt uppgiften, rétt att retroaktivt ta ut en hogre
forsakringspremie, dock inte for en lidngre tid dn for det innevarande &ret och for de fem
senaste kalenderdren. Om forsdkringsbolaget skulle ha beviljat forsékringen mot en ldgre
premie dn vad som avtalats, behdver den dverdebiterade premien inte betalas tillbaka.

11§
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Férsummelse av anmdlan om riskokning

Om en forsdkringstagare uppsatligen eller av oaktsamhet, som inte kan anses vara ringa,
forsummat den anméilan om riskokning som foreskrivs i 26 § 1 och 2 mom. i lagen om
forsdkringsavtal och forsékringsbolaget skulle ha beviljat forsékringen till en hdgre premie om
det hade fatt den riktiga uppgiften, har forsdkringsbolaget ratt att retroaktivt ta ut en hogre
forsdakringspremie nir det har fatt uppgiften, dock inte for en langre tid &n for det innevarande
aret och for de fem senaste kalenderaren.

12§
Forsdkringstagarens rdtt att sdga upp en forsdkring

En forsdkringstagare vars forsakringsskyldighet inte har upphort har ritt att sdga upp en
patientforsékring endast nér en forsikring har tecknats i ett annat forsakringsbolag. Om det ar
frdga om en foOrsdkringstagare som é&r skyldig att registrera sig i det register Over
tjdnsteproducenter som avses i lagen om produktion av social- och hélsotjanster ( / ), ska
till anmilan om uppsidgning av forsdkringen fogas ett intyg Over en ny forsdkring. Pa
forsakringstagarens ratt att sidga upp forsdkringen tillimpas i Ovrigt 12 § i1 lagen om
forsakringsavtal.

13§
Forsdkringsbolagets rdtt och skyldighet att bevilja en forsdkring

En forsdkring enligt denna lag far beviljas av ett forsdkringsbolag som enligt
forsdkringsbolagslagen (521/2008) eller lagen om utldndska forsékringsbolag (398/1995) har
ritt att i Finland bedriva forsdkringsverksamhet som hor till skadeforsékringsklass 13 enligt 6
§ 1 lagen om forsdkringsklasser (526/2008).

Ett forsdkringsbolag som bedriver patientforsédkringsverksamhet far inte vdgra bevilja och
halla i kraft en for-sdkring som ansokts hos det.

Vad som foreskrivs i 2 mom. géller inte grupp- och gruppformansforsakringar.

14§
Berdkningsgrunder for forsdkringspremier

Ett forsdkringsbolag ska ha berdkningsgrunder for forsakringspremier (premiegrunder), av
vilka det framgér hur forsdkringspremierna bestdms. Premiegrunderna ska tillimpas enhetligt
pa alla forsékringstagare.

Premiegrunderna ska upprittas s& att forsdkringspremierna stir i rimlig proportion till
kapitalvirdet pa de kostnader som forsékringarna forvantas foranleda. Nar forsakringspremien
bestdms ska hansyn tas till tryggandet av de skadelidandes och de forsdkrades formaner samt
till patientskaderisken.

Premiegrunderna kan é&ndras under forsdkringsperioden pa grund av ett tekniskt fel i dem
eller pé grund av en ofrutsedd omsténdighet som visentligt inverkar p& premienivan och som
inte beror pa forsakringsbolaget.

Forsékringsbolaget ska tillimpa premiegrunderna sé att forsidkringstagaren kan fé en korrekt
och tillracklig bild av de faktorer som inverkar péa forsakringspremien.

15§
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Skadehistorieuppgifter

Nir ett forsékringsbolag har fatt en anbudsforfrigan pé forsikring frén en forsékringstagare,
har forsdkringbolaget ritt att av Patientforsékringscentralen fa statistiska uppgifter om
skadefall och ersdttning ur den forsdkring som &r foremél for anbudsforfridgan for de tio
senaste  fulla  forsdkringsperioderna  och  den  aktuella  forsdkringsperioden.
Patientforsdkringscentralen ska lamna uppgifterna inom 14 dagar fran begéran.

16 §
Drdjsmdlsrdnta

P& en forsdkringspremie som inte har betalats inom utsatt tid tas det ut en éarlig
drojsmaélsrianta for drojsmélstiden enligt den réntesats som foreskrivs i 4 a § 1 mom. i
rantelagen (633/1982).

P& det belopp som ska betalas tillbaka vid &terbetalning av en forsékringspremie ska
forsakringsbolaget vid dréjsméal med betalningen betala en érlig drojsmalsranta enligt den
riantesats som foreskrivs i 4 a § 1 mom. i rdntelagen. Drojsmaélsrédnta ska betalas fran och med
den tidpunkt da det gitt en manad fran det att utredningen om den grund som beréttigar till
premieéterbetalning inkom till forsakringsbolaget.

17 §
Fortsatt ansvar och premiens utsékbarhet
_Forsdkringsbolagets ansvar upphér inte fastén forsakringspremien inte betalas inom utsatt
tl%(jrséikringspremien inklusive drjsmélsranta ar direkt utsokbar. Bestimmelser om
indrivning av den finns i lagen om verkstillighet av skatter och avgifter (706/2007).
Vad som foreskrivs i 1 mom. géller inte gruppforsakringar.
18§
Preskription av forsdkringspremiefordran
En forsékringspremiefordran preskriberas slutgiltigt fem ar fran utgdngen av kalenderaret

efter det ar da premien péfordes eller debiterades. Om ingen faktura har skickats, preskriberas
en forsékringspremiefordran fem ar frén utgangen av respektive forsékringsperiod.

19§
Avgift som motsvarar forsdkringspremien
Den som har forsummat sin forsdkringsskyldighet enligt 6 § dr skyldig att betala en avgift

som motsvarar en skélig forsékringspremie for den tid som forsummelsen géller, dock inte for
en langre tid &n for det innevarande kalenderaret och for de fem senaste kalenderaren.
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Vad som i 14 och 16 §, 17 § 2 mom. och 18 § foreskrivs om forsdkringspremie ska ocksa
tillimpas pa den avgift som avses i denna paragraf.

20§
Forsummelseavgift

Den som har forsummat sin forsdkringsskyldighet enligt 6 § ar skyldig att betala en
forsummelseavgift som &r hogst tre ganger sa stor som den avgift som motsvarar
forsdkringspremien. Nér storleken pad forsummelseavgiften faststéills beaktas lingden pé
forsummelsetiden, forsummelsens uppséatlighet och huruvida forsummelsen upprepats samt i
vilken omfattning hilso- och sjukvard har getts.

Vad somi 16 §, 17 § 2 mom. och 18 § foreskrivs om forsdkringspremie ska ocksa tillimpas
pa forsummelseavgift.

21§
Pdforande av avgift som motsvarar forsdkringspremien och forsummelseavgift

Om Patientforsdkringscentralen anser att en forsdkringsskyldig har forsummat sin
forsdkringsskyldighet, ska centralen gora en framstéllning till Statskontoret om péférande av
en avgift som motsvarar forsakringspremien och en forsummelseavgift.

Statskontoret bestimmer de avgifter som avses i 1 mom. samt aldgger den som forsummat
sin forsdkrings-skyldighet att betala avgifterna till Patientforsédkringscentralen. Beslut om att
avstd fran att pafora avgifterna kan endast fattas av sérskilda skil. Beslutet far 6verklagas pé
det sétt som foreskrivs i forvaltningsprocesslagen (586/1996). Forvaltningsdomstolens beslut
fir Overklagas genom besviar endast om hogsta forvaltningsdomstolen beviljar
besvirstillstand.

Patientforsakringscentralen fakturerar och driver in de avgifter som ndmns i 1 mom. efter
det att Statskontorets beslut har vunnit laga kraft.

3 kap.
Ersiittning for patientskada
22§
Patientforsikringscentralens ansvar for ersdttningsverksamheten

Patientforsakringscentralen svarar for ersittningsverksamheten enligt denna lag och den ska
sOrja for en enhetlig ersittningspraxis.

Patientforsdkringscentralen betalar for forsakringsbolagets del erséttning for en patientskada
som har intréffat under giltighetstiden for en forsékring som forsékringsbolaget beviljat.

Patientforsakringscentralen betalar dessutom erséttning for en patientskada nar den orsakats

1) i samband med att en yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvéarden ger sddan hjalp
som avses 12 § 6 punkten underpunkt d till ndgon som é&r i brddskande behov av vérd,

2) i samband med att den som forsummat forsékringsskyldigheten ger hilso- och sjukvérd.

23§
Ratt till erscittning

Erséttning betalas for en personskada, om det ér sannolikt att den har orsakats av
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1) unders6kning, behandling och vard eller ndgon annan motsvarande atgérd eller av att en
sadan forsummats, forutsatt att en erfaren yrkesutbildad person inom hélso- och sjukvarden
skulle ha undersokt, behandlat och vérdat patienten eller i 6vrigt vidtagit atgdrder som avser
patienten pa ndgot annat sétt och dérigenom sannolikt skulle ha undvikit skadan,

2) fel i produkter, anordningar eller utrustning for hdlso- och sjukvérd som anvénts vid
undersokning, behandling och vard eller ndgon annan motsvarande atgérd,

3) en produkt for hilso- och sjukvérd som vid en verksamhetsenhet for hilso- och sjukvard
har implanterats i patientens kropp, pa grund av att produkten inte har varit sa sdker som det
kunde forvéntas med hénsyn till den tidpunkt ndr den sattes i omlopp, dess fOrutsebara
anvéandning och 6vriga omsténdigheter,

4) infektion som uppkommit i samband med undersdkning, behandling och vard eller nagon
annan motsvarande atgird, om inte patienten ska tala skadan med beaktande av hur forutsebar
infektionen &r, hur allvarlig den skada som uppkommit &r, arten av och svarighetsgraden hos
den sjukdom eller den skada som behandlats och vardats samt patientens hélsotillstand i
ovrigt,

5) ett olycksfall i samband med undersdkning, behandling och véard eller ndgon annan
motsvarande atgérd eller av ett olycksfall under sjuktransport,

6) brand i en behandlingslokal eller en behandlingsutrustning eller av nigon annan
motsvarande skada i en behandlingslokal eller i en behandlingsutrustning,

7) distribution av medicin i strid med lag eller férordning eller foreskrifter som meddelats
med stod av dem,

8) undersokning, behandling och vérd eller ndgon annan motsvarande atgérd forutsatt att
foljden dr en bestdende svar sjukdom eller skada eller dod och foljden kan anses oskélig med
beaktande av hur allvarlig skadan &r, arten av och svarighetsgraden hos den sjukdom eller den
skada som behandlats och vardats, patientens hélsotillstdnd i dvrigt, hur séllsynt skadan ar
samt hur stor skaderisken &r i ett enskilt fall.

Erséttning betalas inte for en skada som orsakas av en medicin i andra fall 4n de som avses i
1 mom. 7 punkten.

24 §
Bestdmmande av ersdttning

Erséttning for en patientskada bestdms enligt 5 kap. 2,2 a—2d, 3,4, 7och 8 §, 6 kap. 1 §
samt 7 kap. 3 § i skadestandslagen (412/1974), om inte négot annat foreskrivs i denna lag.
Ersdttningen kan inte jamkas pa basis av att den skadelidande sjédlv bidragit till skadan, om
inte den skadelidande har forfarit uppsatligen eller med grov oaktsamhet.

Ersittning betalas inte for en obetydlig skada.

I stéllet for en fortlopande erséttning som betalas pa grund av inkomstbortfall eller forlust av
underhéll kan det betalas en engangsersittning med motsvarande kapitalvirde, men endast av
sarskilt vigande skal.

Engangsersittningen rdknas ut som ett belopp som motsvarar kapitalviardet av den
fortlopande ersdttningen, med beaktande av den skadelidandes statistiskt uppskattade
forvantade livslangd vid tidpunkten for patientskadan eller vid den tidpunkt da den
fortlopande ersattningen byts ut mot en engangsersittning. Berdkningen av kapitalvérdet
grundar sig pé en pa offentlig statistik baserad uppskattning av den férvéntade hvslangden for
personer i varje &lders- och fodelsearsklass. Réntesats vid berdkningen av kapitalvédrden 4r den
uppskattade framtida riskfria réntan pa lang sikt.

Bestimmelser om grunderna for berdkning av en engangsersittning som betalas 1 stéllet for
en fortlopande ersdttning for en patientskada utfiardas genom forordning av social- och
hélsovéardsministeriet.

25§
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Yrkesinriktad rehabilitering

Erséttning for kostnader for yrkesinriktad rehabilitering betalas till skadelidande vars
arbetsforméiga &r nedsatt eller vars inkomstmdjligheter har forsémrats pd grund av en
patientskada eller om det &r sannolikt att den skadelidandes arbetsformaga eller
inkomstmojligheter senare kan forsdmras vasentligt pa grund av skadan.

Naér rehabiliteringsbehovet bedoms ska hénsyn tas till den skadelidandes alder, yrke, tidigare
verksamhet, utbildning, boendeférhallanden, begriansningar pa grund av patientskadan och
mdjligheter att efter rehabiliteringen fé ett arbete eller yrke pé de villkor som allmént iakttas
pa arbetsmarknaden.

26§
Ersdttning for kostnader for yrkesinriktad rehabilitering

Som yrkesinriktad rehabilitering ersétts skéliga kostnader for sddana pa grund av en
patientskada behdvliga atgarder som hjélper den skadelidande att trots de begrénsningar som
patientskadan medfor fortsitta i sitt tidigare arbete eller yrke eller att 6verga till ett nytt arbete
eller yrke som kan ge den skadelidande en huvud-saklig férsorjning.

Atgirder som avses i 1 mom. r

1) undersdkningar for att utreda rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsméjligheterna,

2) arbets- och utbildningsprovning,

3) arbetstraning i det tidigare eller det nya arbetet,

4) utbildning for ett arbete eller ett yrke som lampar sig for den skadelidande och
grundutbildning som dr nédvéndig for den utbildningen,

5) stod for nirings- eller yrkesutovning for att skaffa arbetsredskap och arbetsmaskiner och
for att grunda eller omforma ett eget foretag,

6) hjélpmedel och anordningar samt med dem jidmstéllbara konstruktioner som den
skadelidande behover for att klara av sina arbetsuppgifter trots de begridnsningar som
patientskadan medfor,

7) stod for att skaffa ett fordon for resor mellan bostaden och arbetsplatsen, om behovet av
fordon fOljer av den begrinsning som patientskadan medfor att anvidnda kollektiva
trafikmedel.

Ersittning betalas for behovliga och skiliga resekostnader som orsakas av
rehabiliteringsatgirder eller studier som avses i 2 mom. 1—4 punkten samt for kostnader for
studiematerial inom en utbildning enligt 4 punkten, for kostnader for skydd for olycksfall i
arbetet och yrkessjukdomar vid skadefall som kan intrdffa vid arbets- och
utbildningsprovning, arbetstraning och arbetspraktik som ingar i rehabiliteringen samt for
kostnader for ett hjdlpmedel av hogre standard dn sedvanlig standard, om hjdlpmedlet
forbattrar den skadelidandes arbetsforméga eller hindrar en nedséttning i arbetsformégan.

Ocksd den tid som behovs for att utreda rehabiliteringsbehovet och
rehabiliteringsmojligheterna och den tid d& den skadelidande véntar pé att rehabiliteringen ska
borja betraktas som yrkesinriktad rehabilitering nir dessa beror péa de atgirder som riknas upp
12 mom.

Den skadelidande &4r skyldig att medverka till att rehabiliteringsutredning och
rehabiliteringsatgirder kan genomforas.

27§

Ersdttning for inkomstbortfall som betalas for yrkesinriktad rehabilitering och skydd for
olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar for den som far yrkesinriktad rehabilitering
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Den skadelidande har rétt till ersdttning for inkomstbortfall for den tid som en yrkesinriktad
rehabilitering pagér. Erséttning betalas dock inte for den tid dé rehabiliteringen &r ordnad sé
att den inte hindrar den skadelidande att utfora lampligt forvérvsarbete.

Patientforsakringscentralen, som betalar erséttning for kostnader for yrkesinriktad
rehabilitering, ska for den skadelidande teckna en forsdkring enligt 3 § 1 mom. i lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar (459/2015) for skadefall som kan intraffa vid
arbets- och utbildningsforsok, arbetstraning och arbetspraktik som ingér i rehabiliteringen. |
frdga om en rehabiliteringsklients arsarbetsinkomst och dagpenning tillimpas 278 § 2 och 3
mom. i lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar.

28 §
Indexjustering av fortlépande ersdttningar

Fortlopande erséttningar som betalas med stod av denna lag ska justeras varje kalenderar
med det arbets-pensionsindex som avses i 98 § i lagen om pension for arbetstagare
(395/2006).

For faststillande av inkomstbortfall och forlust av underhéll ska forvérvsinkomsterna fran
olika &r justeras varje kalenderér till skadearets nivd med den 16nekoefficient som avses i 96 §
ilagen om pension for arbetstagare.

29§
Andra formdns- och ersdttningssystems inverkan pad den skadelidandes ritt till ersdttning

Den skadelidandes rétt att fa erséttning &r oberoende av om den skadelidande har ritt till
erséittning med stdd av ndgon annan lag, om inte ndgot annat foljer av 2 eller 3 mom. eller av
30 8.

Den skadelidande har ritt att fa erséttning for inkomstbortfall eller forlust av underhall
endast till den del er-séttningen enligt denna lag Gverstiger den motsvarande erséttning eller
forman som betalas med stod av nd-gon annan lag. Patientforsdkringscentralen kan till den
skadelidande dock betala ut dven den del av erséttningen eller forménen som ska betalas med
stdd av nagon annan lag, om den skadelidandes forsorjning i1 annat fall uppenbarligen skulle
dventyras.

Trots vad som foreskrivs i 2 mom. har en skadelidande rétt att fa erséttning for
inkomstbortfall eller forlust av underhall oberoende av om den skadelidande har rétt till
motsvarande formaner med stdd av de lagar som nidmns i 3 § i lagen om pension for
arbetstagare.

30§
Avdrag for ersdttning som betalats med stod av ndgon annan lag

Om erséttning redan har betalats till den skadelidande med st6d av ndgon annan lag, kan den
ersittning som betalats dras av fran den erséttning som betalas med stdd av denna lag. Aven
en ersdttningspost som ska betalas pa grund av ett redan fattat erséttningsbeslut, men som
forfaller till betalning i framtiden, kan dras av fran den erséttning som betalas med stod av
denna lag.
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4 kap.
Ersittningsforfarandet och regressriitt
318§
Framstillande av ersdttmingsansprak samt preskription

Den skadelidande ska framstilla ett erséttningsansprék hos Patientforsikringscentralen inom
tre &r fran det att den skadelidande fick eller borde ha fétt kinnedom om skadefallet och om de
skadepafoljder som skade-fallet har orsakat. Erséttningsanspraket ska dock framstéllas inom
tio ar fran skadefallet.

Ersittningsanspraket ska innehalla uppgift om den skadelidande och dennes adress samt om
det misstdnkta skadefallet. Med framstéllande av ersittningsansprak jamstdlls anmélan om ett
skadefall.

Om ett ersdttningsansprék inte framstélls inom den tid som anges i 1 mom., férlorar den som
ansoker om erséttning sin rétt till den. Av sérskilda skél kan erséttningsanspraket behandlas
ocksa efter den tidsfrist som anges i 1 mom.

328§
Ersdttningssokandens skyldighet att ldmna utredning

Den som ansdker om erséttning ska ldmna Patientforsékringscentralen sddana handlingar
och uppgifter som behdvs for utredning av centralens ansvar och som skiligen kan krévas av
sokanden, med beaktande ocksé av centralens mojligheter att skaffa utredning.

33§
Utredning av ersdttningsdrenden och tidsfrist for betalning av ersdttning

Patientforsakringscentralen ska paborja utredningen av ett ersittningsdrende utan drdjsmal
och senast sju vardagar fran det att drendet inleddes.

Patientforsakringscentralen ska utan drdjsmél och senast tre ménader efter det att den har
fatt ersittningsanspraket samt de handlingar och uppgifter och annan tillricklig utredning som
avses 1 32 § betala ersattning eller meddela att erséttning inte betalas.

Om ersittningsbeloppet inte dr ostridigt, ska Patientforsdkringscentralen dock inom den tid
som ndmns i 2 mom. betala den del av erséttningen som é&r ostridig.

34§
Betalning av ersdttning till omyndig
Patientforsakringscentralen ska nér forsékringserséttning betalas till en omyndig underrétta
formyndarmyndigheten i den omyndiges hemkommun, om ersdttningens totala belopp &r
storre dn 1 000 euro och ersittningen innefattar annat én erséttning for sddana kostnader eller
formogenhetsforluster som har orsakats av ett forsakringsfall.

35§
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Motivering och delgivning av beslut

Pé& motivering av Patientforsdkringscentralens beslut tillimpas vad som foreskrivs 1 45 § 1
forvaltningslagen (434/2003). I motiveringarna till ett beslut om att forvégra ersittning ska det
anges vilka faktorer som i huvudsak paverkat beddmningen och vilka slutsatser som dragits
utifrdn dem. Av ersittningsbeslutet ska det dven framga pa vilket sitt drendet kan foras till
domstol, patientskadendmnden eller nagot annat motsvarande organ.
Patientforsakringscentralen ska delge sitt beslut genom att skicka det till mottagaren pa den
adress som denne har uppgett.

Patientforsakringscentralen har trots sekretessbestimmelserna rétt att sénda beslutet for
kénnedom till den yrkesutbildade person inom hélso- och sjukvarden som gett véarden, till den
verksamhetsenhet for hidlso- och sjukvard som gett varden och till den ldkare som gett
sakkunnigutlatande.

36§
Oriktiga upplysningar efter ett forsdkringsfall

Om den som ansdker om erséttning efter ett forsdkringsfall svikligen har ldmnat
Patientforsdkringscentralen oriktiga eller bristfdlliga upplysningar som &dr av betydelse for
bedomningen av centralens ansvar, kan erséttningen till sokanden sidnkas eller forvégras enligt
vad som é&r skéligt med hénsyn till forhéllandena.

378§
Trafik- och patientskadendmnden

Bestdmmelser om trafik- och patientskadendmnden och dess tillsdttande, medlemmar och
forvaltning och om finansiering av dess verksamhet finns i lagen om trafik- och
patientskadendmnden ( / ).

38§
Rdtt att begdra rekommendation till avgorande av trafik- och patientskadendmnden

Forsékringstagaren, den som bedriver hélso- och sjukvardsverksamhet, den forsikrade, den
skadelidande och Ovriga ersdttningsberittigade har rétt att med en skriftlig ansokan begira
rekommendation till avgérande av trafik- och patientskadendmnden i ett erséttningsdrende
inom ett &r fran det att Patientforsidkringscentralen gav sitt beslut.

Om det dr ként att ett ersdttningsérende har inletts eller avgjorts vid domstol, fir nimnden
inte behandla drendet.

Patientforsdkringscentralen far begédra rekommendation till avgérande av ndmnden nér
centralen behandlar ett erséttningsérende, och forsidkringsbolag far begéra rekommendation till
avgorande i drenden som giller regressritt for erséttning eller fordelning av ansvaret mellan
forsdkringar.

39§
Rditt att begdra utlatande av trafik- och patientskadendmnden

Nér en domstol behandlar ett erséttningsirende far domstolen och part begira utlatande av
trafik- och patientskadenimnden i drendet.
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40 §
Skyldighet att begdira rekommendation till avgorande av trafik- och patientskadendmnden

Om ett erséttningsédrende inte har avgjorts genom en domstols lagakraftvunna dom, ska
Patientforsdkrings-centralen begira en rekommendation till avgérande av trafik- och
patientskadendmnden innan den ger sitt beslut, nir drendet géller

1) fortlopande ersdttning som betalas pad grundval av bestdende arbetsoforméga eller
dodsfall eller dess kapitalvérde om erséttningen i stéllet betalas som engangsersittning,

2) forhojning eller sédnkning av fortlopande erséttning med stod av 5 kap. 8 § i
skadestandslagen,

3) réttelse av ett oriktigt beslut till en parts nackdel, om parten inte samtycker till réttelsen
av felet; rekommendation behover dock inte begiras om felet dr uppenbart och det har
orsakats av en parts eget forfarande eller om det ar frdga om ett uppenbart skriv- eller
raknefel.

Om Patientforsékringscentralens beslut avviker frdn nidmndens rekommendation till
avgorande till ersdttningstagarens nackdel, ska centralen foga rekommendationen till sitt
beslut och delge ndmnden beslutet.

418§
Behandling av drenden i trafik- och patientskadendmnden

Trafik- och patientskadendmnden far behandla ett erséttningsdrende ocksa ndr det géller
ersattningsgrunden, dven dd begdran om rekommendation till avgdrande endast giller
erséttningens storlek. Om det i den rekommendation till avgérande som getts med anledning
av den skadelidandes ansokan konstateras att det inte finns ndgon erséttningsgrund, far
Patientforsidkringscentralen inte aterkrdva den erséttning som redan har betalats ut till den
skadelidande.

42§
Fordrojd ersdttning

Om utbetalning av erséttning for patientskada fordrdjs, ska Patientforsdkringscentralen
betala den fordrojda ersdttningen forhojd for drojsmaélstiden (drdjsmdlsforhojning).
Drojsmalsforhdjningen bestdms enligt den réntesats som foreskrivs i 4 § 1 mom. i réntelagen.
Skyldigheten att betala ersdttningen forhojd géller inte pre-stationer, grundade pa samordning
eller regressritt, mellan forsdkrings- eller pensionsanstalter som bedriver lagstadgad
forsdkringsverksamhet.

Drojsmalsforhdjning ska betalas frdn och med dagen efter den dag da
Patientforsdkringscentralen enligt 33 § borde ha betalat ut erséttning. Om utredningen ska
anses vara otillrdcklig endast i frdga om ersittningsbeloppet, ska dréjsmélsforhojning dock
betalas pa det erséttningsbelopp som skiligen kan anses vara utrett. Om enligt beslutet om
ersittning en ersattningspost ska betalas senare, rdknas dock drojsmalsforhdjningen fran
forfallodagen for den ersittningsposten.

Om det beror pé den skadelidande att erséttning inte har kunnat betalas ut inom foreskriven
tid, dr Patientforsidkringscentralen inte skyldig att betala drojsmalsforhdjning for en ldngre tid
an fran den dag da hindret Patientforsékringscentralen veterligen upphdrde. Om utbetalningen
av ersittningen fordrojs till foljd av bestdimmelser i lag eller pd grund av avbrott i den
allménna samfdrdseln eller i betalningsformedlingen eller av annat liknande odverstigligt
hinder, &r Patientforsékringscentralen inte skyldig att betala drojsmalsforhojning for den
drojsmalstid som detta hinder orsakar.
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Drojsmalsforhdjning som understiger atta euro betalas inte ut. Beloppet justeras varje
kalenderar med den 16nekoefficient som avses 1 96 § i lagen om pension for arbetstagare.

43§
Ersdttningstagarens anmdlningsplikt

Ersdttningstagaren ar skyldig att utan dréjsmal och pa eget initiativ underritta
Patientforsidkringscentralen om &ndringar som paverkar ersittning som betalas med stod av
Skap. 2, 2 d och 4 § i skadestandslagen samt 25—27 § i denna lag, fOrutsatt att denna
skyldighet anges i erséttningsbeslutet.

44 §
Avbrott i yrkesinriktad rehabilitering

Erséttning for inkomstbortfall betalas inte for den tid yrkesinriktad rehabilitering eller en
utredning av rehabiliteringsbehovet och rehabiliteringsmojligheterna enligt denna lag avbryts
eller rehabiliteringen fordrdjs av skél som beror pa den skadelidande och inte dr en f6ljd av
den patientskada som berattigar till erséttning.

45 §
Patientforsikringscentralens regressrdtt mot den som orsakat skadan

Nér Patientforsdkringscentralen har betalat ersdttning till erséttningstagaren Overgar
erséittningstagarens rétt att fa det betalda erséttningsbeloppet av den som orsakat patientskadan
eller dennes arbetsgivare till Patientforsékringscentralen.

Om den som orsakat patientskadan dr en privatperson, arbetstagare eller tjansteman eller
nagon annan som enligt 3 kap. 1 § i skadestandslagen kan jamstéllas med dem eller om skadan
har orsakats av den som har tecknat den patientforsdkring ur vilken skadan har ersatts, dvergar
ratten att f4 det betalda erséttningsbeloppet till Patientforsékringscentralen dock endast om
patientskadan har orsakats uppsétligen eller av grov oaktsambhet.

46 §
Patientforsdkringscentralens regressrdtt mot andra utbetalare av formdner

Om ersittning eller forman redan har betalats till den skadelidande med stdd av ndgon annan
lag, overgér den skadelidandes ritt att fa ersdttning till Patientforsakringscentralen upp till det
belopp som den som betalat ut ersdttningen eller forménen har betalat. Till
Patientforsdkringscentralen dvergar dock inte den rétt som erséttningssokanden har att fa
erséttning eller forman med stdd av ndgon av de lagar som avses i 3 § i lagen om pension for
arbetstagare eller med stod av lagen om funktionshinderservice ( / ).

47 §

Forsdkringsanstaltens regressrdtt mot Patientforsdkringscentralen

132



RP 298/2018 rd

En forsdkringsanstalt som har betalat ersdttning med stéd av trafikfoérsdkringslagen
(460/2016), lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjuk-domar (873/2015), lagen om
olycksfalls- och pensionsskydd for idrottsutovare (276/2009), lagen om erséttning for
olycksfall 1 militértjdnst och tjanstgéringsrelaterad sjukdom (1521/2016), lagen om erséttning
for olycksfall och tjanstgoringsrelaterad sjukdom i krishanteringsuppdrag (1522/2016) eller
nagon av de lagar som avses i 3 § i lagen om pension for arbetstagare eller med stod av nagon
annan  ansvarsforsdkring dn en  produktansvarsforsikring, har rédtt att av
Patientforsidkringscentralen aterfa den andel av ersittningarna som den skadelidande hade haft
ratt till med stod av denna lag.

En forsdkringsanstalt som med stod av en frivillig personforsikring har betalat ersittning for
sjukvardskostnader har rdtt att av Patientforsakringscentralen aterfa den andel av
ersattningarna som den skadelidande hade haft ritt till med stod av denna lag.

5 kap.
Fordelningssystemet
48 §
Fordelningssystemet och de kostnader som ska tickas ur det

Forsdkringsbolag som bedriver patientforsdkring ska arligen delta i att ticka de 1 2 mom.
avsedda kostnader som Patientforsékringscentralen har betalat under respektive kalenderar i
forhéallande till premieinkomsten och pa det sdtt som foreskrivs i1 detta Kkapitel
(fordelningssystemet). Med premieinkomst avses i denna paragraf sddana premieinkomster av
en patientforsdkring som ingér i forsékringsbolagets resultatrikning.

De kostnader som ska tickas genom fordelningssystemet (fordelningskostnaderna) ér

1) kostnaderna for de skadefall som Patientforsékringscentralen i enlighet med 22 § 3 mom.
betalat for, utan de erséttningar som anges i 2—5 punkten, fran vilket belopp de avgifter som
erhallits med stod av 19 och 20 § har dragits av,

2) indexjusteringar av de fortlopande erséttningar som avses i 28 §,

3) sédana ersdttningar for i Skap. 2§ 1 skadestindslagen avsedda behovliga
sjukvérdskostnader och andra behdvliga utgifter som ersétts enligt denna lag och som betalas
nér dver nio ar forflutit frén ingadngen av kalenderéret efter den dag da skadefallet intriffade,

4) sadana ersattningar for i 25 och 26 § avsedd rehabilitering som betalas nir over nio ar
forflutit fran ingangen av kalenderéret efter den dag da skadefallet intraffade,

5) ersattningar for stora skador enligt vad som foreskrivs i 4 mom.

Med stor skada enligt 2 mom. 5 punkten avses en hdndelse som ar begransad i tid och rum
eller en serie av hindelser med samma ursprung, som leder till att erséttningar enligt
patientforsikringen betalas till en eller flera skadelidande eller andra erséttningsberéttigade till
ett belopp pa sammanlagt Gver 20 000 000 euro (grdns for stor skada).

Erséttningar for stora skador beaktas endast till den del som dessa ersittningar Sverskrider
gransen for stora skador. Ett forsdkringsbolags andel i en stor skada bildas av de erséttningar
som Patientforsékringscentralen med stdd av den forsékring som beviljats av det
forsdkringsbolaget betalar efter det att de ersattningar som alla forsédkringsbolag sammanlagt
har betalat for samma stora skada med st6d av de forsdkringar som beviljats av bolagen har
Overskridit gransen for stora skador. Sdsom ersattningar beaktas dock inte de betalningar som
avses i 2 mom. 1—4 punkten. Fran betalningarna avdras de ersdttningar som
Patientforsdkringscentralen fitt med stdd av regressritten enligt 45 och 46 §.
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49 §
Storleken pa fordelningsavgiften

Patientforsakringscentralen meddelar forsdkringsbolagen senast den 31 maj fore det &r som
de 1 48 § avsedda fordelningskostnaderna ska betalas (fordelningsdret) det relationstal som
bestimmer beloppen av de finansieringsandelar (férdelningsavgifter) som behdvs for
finansieringen av fordelningssystemet, i proportion till fordelningsérets premieinkomst.
Relationstalet ska grunda sig p& en kalkyl 6ver storleken pa fordelningskostnaderna och
premieinkomsterna under fordelningséret. Dessutom ska i relationstalet beaktas det dver- eller
underskott (fordelningssaldo) som bildas av skillnaden mellan fordelningsavgifterna och
fordelningskostnaderna for de ar som foregéar fordelningséret. Narmare bestimmelser om
beaktandet av fordelningssaldot vid bestimningen av relationstalet utfirdas genom forordning
av social- och hilsovardsministeriet.

Den bolagsspecifika fordelningsavgiften fis genom att multiplicera relationstalet enligt
I mom. med fOrsdkringsbolagets premieinkomst wunder  fordelningsaret.  Det
forsakringsbolagsspecifika fordelningssaldot bestdms sé att det motsvarar den relativa andel
av fordelningssaldot for fordelningsaret och de ar som foregar det som forsékringsbolagets
premieinkomst utgdr av alla forsdkringsbolags totala premieinkomst for fordelningsaret. Det
forsakringsbolagsspecifika  fordelningssaldot — utgdr — forsékringsbolagets  skuld  till
fordelningssystemet, om saldot visar Overskott och forsékringsbolagets fordran hos
fordelningssystemet, om saldot visar underskott.

Patientforsakringscentralen gor senast den 31 maj under fordelningséret upp en
forhandskalkyl dver fordelningskostnaderna och av beloppen av de forsdkringsbolagsspecifika
fordelningsavgifterna och fordelningssaldona. Narmare bestimmelser om grunderna for
forhandskalkylen utfdrdas genom forordning av social- och hilsovardsministeriet.

Patientforsakringscentralen faststéller slutligt fore den 31 maj aret efter fordelningsaret
beloppet av fordelningskostnaderna under fordelningsaret samt de forsédkringsbolagsspecifika
fordelningsavgifterna och fordelningssaldona.

50§
Betalning av fordelningsavgift

Forsdkringsbolaget ska betala Patientforsdkringscentralen eller Patientforsdkringscentralen
betala forsdkringsbolaget den kalkylerade fordelningsavgift som avses i 49 § 3 mom. och
skillnaden mellan den slutligt faststéllda fordelningsavgift som avses i 49 § 4 mom. och
motsvarande kalkylerade fordelningsavgift. Narmare bestimmelser om avgiften utfdardas
genom forordning av social- och hilsovardsministeriet.

Till den slutligt faststédllda betalning som avses i 1 mom. fogas en rdnta som berdknats pa
skillnaden mellan den slutligt faststdllda fordelningsavgiften och motsvarande kalkylerade
fordelningsavgift for ett ars tid rédknat fran den 1 juli fordelningséret. Som rénta anvénds den
referensrénta enligt 12 § i réntelagen som géller ndimnda dag.

518§
Hur éverforing eller 6verldtelse av forsdkringsbestandet paverkar fordelningsavgifien
Om hela eller en del av forsdkringsbestdndet har dverforts fran ett forsdkringsbolag till ett

annat till foljd av overlatelse eller delning av forsékringsbestdndet, ska realiserade och
kalkylerade premieinkomster och fordelningskostnader som hénfor sig till Sverforda
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forsakringar samt den andel som motsvarar forsdkringarna i det faststdllda fordelningssaldot
for det ar som foregar fordelningsaret, vid uppgorandet av forhandskalkylen enligt 49 § 3
mom. och vid faststéllandet av fordelningsposterna, anses hora till det forsidkringsbolag som
forsakringsbestdndet har dverforts till.

6 kap.
Sarskilda bestimmelser
52§
Andringssékande i beslut om yrkesinriktad rehabilitering

Den som é&r missndjd med Patientforsékringscentralens beslut om yrkesinriktad
rehabilitering far dverklaga beslutet genom skriftliga besvir hos forsdkringsdomstolen senast
den trettionde dagen frdn den dag d& parten fick kédnnedom om ett beslut av
Patientskadecentralen. Om det inte visas nagot annat, anses adndringssOkanden ha fatt
kdnnedom om beslutet den sjunde dagen efter den dag da beslutet postades under den adress
som han eller hon har uppgett. I 6vrigt ska bestimmelserna om réttegéng i tvistemal iakttas
vid behandling av drendet.

53§
Tid for vickande av talan

Talan med anledning av Patientforsékringscentralens ersittningsbeslut eller annat beslut
som inverkar pa forsékringstagarens, den forsékrades, en skadelidandes eller ndgon annan
erséttningsberéttigads stillning ska véackas mot Patientforsakringscentralen inom tre ar fran det
att parten fatt ett skriftligt besked om Patientforsdkringscentralens beslut och denna tidsfrist,
annars gar talerétten forlorad.

Om édrendet inleds i trafik- och patientskadenimnden, avstannar tiden for vickande av talan
for den tid som forfarandet i ndmnden pégér.

Tiden for vickande av talan anses ha avbrutits den dag som &rendets behandling avslutas i
trafik- och patientskadendmnden.

Tiden for vackande av talan anses inte ha avbrutits om behandlingen av drendet i en domstol
eller trafik- och patientskadendmnden avbryts eller talan dterkallas innan drendet har avgjorts.
Da 16per dock tiden for vick-ande av talan tidigast ut ett ar efter det att férfarandet avslutades.
Tiden for vackande av talan kan forlingas endast en géng.

54 §
Behandling av ersdttningsdrenden i domstol
Ett sddant yrkande pé erséttning for en personskada som orsakats en patient i samband med

hélso- och sjukvard som framstélls vid domstol mot den som orsakat skadan fér inte provas
om inte det visas att Patientforsékringscentralen har vigrat betala det skadestand som yrkats.

55§
Patientforsdkringscentralens rdtt att fa uppgifter
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Patientforsdkringscentralen har trots sekretessbestimmelserna rétt att

1) av forsékrings- eller pensionsanstalter, av myndigheter och av andra instanser som lagen
om offentlighet i myndigheternas verksamhet (621/1999), nedan offentlighetslagen, tillimpas
pa fi uppgifter om den skadelidandes eller erséttningsberittigades anstéllningsforhéllanden,
foretagararbete och inkomster, forméner som utbetalats till honom eller henne och om andra
omstandigheter som ar behovliga for avgdrandet av erséttningsansvaret,

2) av arbetsgivare fa uppgifter om den skadelidandes arbete, om vederlag som arbetsgivaren
betalar denne och om grunderna for dem, och

3) av ldkare och av andra yrkesutbildade personer inom hilso- och sjukvarden, av
verksamhetsenheter for hélso- och sjukvérd, av en instans som verkstéller den skadelidandes
rehabilitering och av andra verksam-hetsenheter for hélso- och sjukvérd samt av producenter
av socialtjanster och vardinrittningar fa utlatanden som de sammanstillt och andra uppgifter
fran journalhandlingar, om hélsotillstdnd, arbetsforméga, vard och rehabilitering.

Patientforsdkringscentralen har ritt att av Skatteforvaltningen fa de uppgifter om den
skadelidandes inkomster som avses i 1 mom. 1 punkten, &ven om beskattningen &nnu inte ar
faststélld.

Den i 1 mom. avsedda rétt som Patientforsakringscentralen har att fa uppgifter forutsétter att
uppgifterna ar ndodvandiga for avgérande av ett ersittningsdrende som behandlas eller annars
ar nodvandiga for skotseln av uppgifter enligt denna lag.

Patientforsdkringscentralen ar skyldig att for uppgifter som avses i 1 mom. 3 punkten betala
en skilig ersittning som motsvarar kostnaderna for tillhandahéllandet av dem, om det inte &r
frdga om att fa uppgifter av ndgon som bedriver hilso- och sjukvardsverksamhet och som gett
den vérd skadedrendet géller. For utlatanden som Patientforsékringscentralen begér har den
som avger utlatande dock rétt att fa ett skéligt arvode.

De uppgifter som avses i denna paragraf far utan samtycke av den vars intressen sekretessen
ar avsedd att skydda inhdmtas med hjdlp av en teknisk anslutning. Innan den tekniska
anslutningen 6ppnas ska det séker-stéllas att uppgifterna skyddas pa behorigt sétt.

56§
Patientforsikringscentralens rdtt att fa handrdckning

Statens tillstainds- och tillsynsmyndighet dr skyldig att ge Patientforsékringscentralen
handrackning for att trygga den i 55 § avsedda rétten att fa uppgifter.

57§
Tilldmpning av offentlighetslagen

Offentlighetslagen tillimpas pé Patientforsdkringscentralen och forsékringsbolag till den del
de utdvar offentlig makt enligt 4 § 2 mom. i offentlighetslagen, om inte ndgot annat foreskrivs
i denna eller i nigon annan lag.

Ocksd ndr det inte ar frdga om utdvning av offentlig makt, tillimpas pa
Patientforsdkringscentralen och forsdkringsbolag 1 &drenden som har samband med
verkstilligheten av denna lag bestdimmelserna 1 offentlighetslagens 22 § om
handlingssekretess, 23§ om tystnadsplikt och forbud mot utnyttjande, 24 § om
sekretessbelagda myndighetshandlingar, 7 kap. om undantag fran och upphorande av sekretess
samt 35 § om straffbestimmelser.

58§
Patientforsdkringscentralens rdtt att gora anmdlan
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Patientforsdkringscentralen har trots sekretessbestimmelserna och andra begransningar som
géller utlaimnande av uppgifter rétt att informera Statens tillstands- och tillsynsmyndighet om
sddana omstidndigheter som kommit till centralens kénnedom och som kan &ventyra
patientsdkerheten.

59§
Patientforsikringscentralens skyldighet att ldmna uppgifter

Patientforsdkringscentralen ska, utover vad som foreskrivs i offentlighetslagen och trots
sekretessbestimmelserna och andra begrédnsningar som géller erhédllande av uppgifter, till en i
2 § 1 mom. 1 punkten i lagen om pension for arbetstagare avsedd pensionsanstalt 1dmna de
uppgifter som dr nddvindiga for utdvande av pensionsanstaltens regressrétt.

60 §
Automatiserade beslut

Vid verkstilligheten av denna lag har Patientférsdkringscentralen ratt att fatta
automatiserade beslut enligt artikel 22.1 i Europaparlamentets och radets foérordning (EU)
2016/679 om skydd for fysiska personer med avseende pa behandling av personuppgifter och
om det fria flodet av sddana uppgifter och om upphévande av direktiv 95/46/EG (allmén
dataskyddsforordning), nedan dataskyddsforordningen, om det med beaktande av det
behandlade drendets art och omfattning samt kraven enligt denna lag och kraven pa god
forvaltning dr mojligt att meddela ett automatiserat beslut.

61§
Begrdnsning av den registrerades ritt

En registrerad som avses i dataskyddsforordningen har inte ritt enligt artikel 18.1 a i den
forordningen att krdva att Patientforsdkringscentralen ska begransa behandlingen av
personuppgifter nér den skoter en uppgift enligt denna lag, om den registrerades krav &r
uppenbart ogrundat.

62§
Statistik over forsdkringar och skador

For att forebygga patientskador och for att verkstdlla och utveckla denna lag ska
Patientforsdkringscentralen fora statistik Over skadefall, forsékringar, forsédkringstagare,
patientskador och erséttningar (patientforsdkringsstatistik). Patientforsdkringscentralen ska
tillimpa en pa patientforsdkringsstatistiken grundad riskklassificering av risken for
patientskador.

Patientforsakringscentralen har till uppgift att sammanstélla statistik 6ver patientskador
(patientskadestatistik) och uppgifter om forsikringar, patientskador och betalda erséittningar
enligt en indelning som grundar sig pa riskklassificeringen (riskundersékning).

Nérmare bestimmelser om innehéllet 1 patientforsidkrings- och patientskadestatistiken,
riskklassificeringen och riskundersdkningen samt om hur och nir forsdkringsbolaget ska
lamna uppgifterna till Patientforsidkringscentralen far utfirdas genom forordning av social-
och hélsovérdsministeriet.
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63§
Finansinspektionens statistikundersokning

Finansinspektionen ska minst vart tredje ar publicera en utredning av vilken respektive
forsakringsbolags realiserade resultat for patientforsdkringen framgar for minst de fem
foregdende kalenderaren.

64 §
Patientforsikringscentralens évriga uppgifter

Utover vad som foreskrivs i denna lag kan Patientforsékringscentralen skdta andra uppgifter
som framjar patientforsdkringslagstiftningens verkstéllighet och utveckling och férebyggandet
av patientskador samt skdta de serviceuppgifter som centralens styrelse bestamt.

65§
Forsdkringsbolags likvidation eller konkurs

En forsékring upphor en manad efter det att forsékringstagaren fatt vetskap om att
forsikringsbolagets likvidation eller konkurs har inletts och om sin skyldighet att inom denna
tid teckna en ny forsdkring. Om forsékringstagaren inte har tecknat en forsékring i ett annat
forsdkringsbolag inom den foreskrivna tiden, anses fOrsdkringstagaren ha forsummat sin
forsdkringsskyldighet enligt denna lag. Likvidatorerna och konkursboet samt, nér det géller
utlindska forsdkringsbolag, Patientforsdkringscentralen ska skriftligen och utan drdjsmal
underratta forsdkringstagarna om ovannamnda skyldighet att teckna en forsdkring i ett annat
forsakringsbolag.

Patientforsdkringscentralen svarar i samband med ett finldndskt forsdkringsbolags
likvidation eller konkurs for erséttningarna sedan forsékringsbestdndet och de tillgdngar som
svarar mot bestandet har overforts till centralen, samt skdta ovriga uppgifter som anges i 23
kap. 21 § i forsdkringsbolagslagen och i 49 § i lagen om utldndska forsdkringsbolag. Om
likvidationen eller konkursen géller ett forsdkringsbolag vars hemort finns i en annan stat i
Europeiska ekonomiska samarbetsomradet dn Finland, intrdder Patientforsdkringscentralens
skyldighet att svara for erséttningarna vid den tidpunkt som Finansinspektionen bestimmer.

Patientforsakringscentralen har efter det att ett forsékringsbolag forsatts i likvidation eller
konkurs rétt att av likvidatorerna och konkursboet & den information som centralen behdver
for att kunna skota sina uppgifter enligt 1 och 2 mom. och 66 §.

66 §
Forsdkringstagares tillskottsplikt
Om det for en ersittning till f6ljd av ett forsdkringsbolags likvidation eller konkurs antingen
delvis eller helt och héllet saknas sdkerhet sedan tilliggsavgift enligt 14 kap. 5 § i
forsdkringsbolagslagen eventuellt har paforts forsékringstagardeldgare, kan forsdkringstagare

forpliktas att betala tillskottspremie enligt denna paragraf. Vad som foreskrivs i denna
paragraf giller inte en sddan naringsidkare som, med beaktande av arten och omfattningen av

138



RP 298/2018 rd

naringsverksamheten samt forhéllandena 1 Ovrigt, i sin egenskap av forsdkringsbolagets
avtalspart kan jamstéllas med en konsument.

Tillskottspremie kan paforas sddana forsdkringstagare som pa grund av dgande eller pa
andra grunder har utdvat betydande inflytande pa ett forsdkringsbolags forvaltning, om
bolaget vid bedrivandet av patientforsdkring vésentligen underlatit att iaktta bestimmelser
eller foreskrifter om forsékringsrorelse eller i affdarsverksamheten gjort sig skyldigt till
brottsligt forfarande som inte kan betraktas som ringa. Tillskottspremien ska for varje enskild
forsakringstagare vara lika stor som den ekonomiska nytta denne har fatt.

Om tillskottspremien enligt 2 mom. inte récker till for att ticka den andel for vilken
sdkerheter saknas och om forsékringspremierna i genomsnitt har varit oskéligt ldga i
forhallande till kostnaderna for forsdkringarna och detta kan anses ha bidragit vésentligt till att
forsdkringsbolaget forsatts i likvidation eller konkurs, kan utdver tillskottspremien enligt
2 mom. dessutom en tillskottspremie péaforas de andra patientférsakringstagare i bolaget som
fatt visentlig ekonomisk nytta av de alltfor laga forsdkringspremierna. Tillskottspremien far
dock for varje enskild forsékringstagares del vara hogst lika stor som den ekonomiska nytta
som forsékringstagaren till foljd av alltfor laga forsékringspremier har fitt under de tre ar som
foregatt forsakringsbolagets likvidation eller konkurs.

Beslut om tillskottspremie, tillskottspremiens storlek samt redovisningen av
tillskottspremien fattas av Patientforsdkringscentralen. N&rmare bestimmelser om
tillskottspremiens storlek och om redovisning av tillskottspremien utfardas vid behov genom
forordning av social- och héilsovérdsministeriet. P4 en debiterad tillskottspremie som forfallit
till betalning och inte betalats senast pd forfallodagen tas det ut drojsmalsrénta enligt den
rantesats som foreskrivs i 4a § i réntelagen. Vad som i1 17 och 18 § foreskrivs om
forsdkringspremie tillimpas ocksa pa tillskottspremie.

67§
Garantiavgift som pdfors forsdkringsbolag

Om det for en erséttning till f6ljd av ett forsdkringsbolags likvidation eller konkurs antingen
delvis eller helt och hallet saknas sékerhet sedan forsdkringstagare har paforts tillskottspremie,
svarar forsékringsbolag som bedriver patientforsdkring gemensamt for ersittningen eller en
del av den. Finansieringen av den andel for vilken sdkerheter saknas sker genom att en érlig
garantiavgift tas ut hos de forsékringsbolag som bedriver patientforsikring under
debiteringsaret. Den merkostnad som garantiavgiften orsakar kan forsakringsbolaget inkludera
i de patientforsdkringspremier som forfaller till betalning.

Garantiavgiftens storlek faststills i proportion till férsékringsbolagets premieinkomst fran
patientforsékringen eller till en uppskattad premieinkomst som berdknats utifran de risker som
forsdkringarna tidcker. Avgiften fir arligen utgdra hogst tva procent av den ovan avsedda
premieinkomsten. Narmare bestimmelser om tillimpningen av detta moment far utfardas
genom forordning av social- och hilsovardsministeriet.

P& debiterad garantiavgift och forskott pa garantiavgift som forfallit till betalning och inte
betalats senast pa forfallodagen tas det ut drojsmalsrianta enligt den rintesats som foreskrivs i
4a § i rintelagen. Garantiavgifter och fOrskott pd dem samt drdjsmélsrantor &r direkt
utsokbara. Bestimmelser om indrivning av dem finns i lagen om verkstéllighet av skatter och
avgifter.

68 §

Tjdnsteansvar
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P& anstdllda vid Patientforsdkringscentralen och  forsdkringsbolag samt pa
Patientforsdkringscentralens styrelseledamoter tillimpas bestimmelserna om straffrittsligt
tjinsteansvar ndr de utfor uppgifter som avses i denna lag. Bestdimmelser om
skadestdndsansvar finns i skadestandslagen.

7 kap.
Ikrafttridande
69 §

Ikrafitridande

Denna lag trdder i kraft den 1 januari 2021.

70 §
Lagar som upphdivs

Genom denna lag upphévs
1) patientskadelagen (585/1986), och
2) lagen om bindande av vissa patientskadeersattningar vid 16nenivan (255/1987).

718§
Hdnvisningar till tidigare lag

Om det nagon annanstans i lagstiftningen hénvisas till den patientskadelag som upphévs
genom denna lag, ska denna lag tillimpas i stillet for den.

72§
Overgdngsbestimmelser

Denna lag tillimpas pa forsékringsavtal som géllde vid ikrafttrddandet av denna lag. Den
tillimpas fran in-gangen av den forsékringsperiod som foljer ndrmast pé ikrafttradandet.

Pé skadefall som intriffat i samband med hélso- och sjukvérd fore ikrafttrddandet av denna
lag tilldmpas de bestdmmelser som géllde vid ikrafttradandet.

Med avvikelse fran 2 mom. tillimpas 32—44 och 52—57 § ocksa pa patientskador som
intréffat fore ikrafttradandet av denna lag.

P4 sédana é&drenden som giller avgifter som motsvarar f{orsdkringspremien och
forsummelseavgifter och som hade inletts vid Patientforsakringscentralen vid ikrafttrddandet
av denna lag men i vilka beslut inte hade meddelats vid den tidpunkten ska 19-21 § tillimpas.

Med avvikelse fran 2 mom. riknas till de kostnader som avses i 48 § 2 mom. 1 punkten
ocksa kostnaderna for i 22 § 3 mom. 2 punkten avsedda patientskador som intréffat fore
lagens ikrafttradande.
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Lag

om Patientforsikringscentralen

I enlighet med riksdagens beslut foreskrivs:

1§
Patientforsikringscentralen

Patientforsakringscentralen ar ett gemensamt organ for genomforande och utveckling av
patientforsdkringen. Bestdmmelser om Patientforsékringscentralens uppgifter finns i
patientforsdkringslagen ( / ).

Denna lag innehéller bestimmelser om Patientforsidkringscentralens medlemmar samt om
finansiering av centralens verksamhet och om dess forvaltning.

2§
Patientforsdkringscentralens medlemmar

De forsdkringsbolag som bedriver forsékringsverksamhet enligt patientforsékringslagen ska
vara medlemmar i Patientforsékringscentralen.

38
Ansvar for Patientforsdkringscentralens kostnader

Patientforsakringscentralens medlemmar ansvarar for kostnaderna for
Patientforsdkringscentralens verksamhet.

Varje medlem i Patientforsdkringscentralen &r skyldig att till Patientforsdkringscentralen
betala sin andel av de skador som Patientférsdkringscentralen ersétter enligt
patientforsékringslagen och som medlemmarna ska svara for pa grund av de forsikringsavtal
de ingatt. Patientforsidkringscentralens medlemmar ska érligen betala centralen en avgift for att
ticka centralens Ovriga kostnader i1 forhéllande till den premieinkomst de har f{or
patientforsékringen enligt sina resultatrékningar.

Ett forsdkringsbolag som slutat bedriva patientforsidkringsverksamhet och som uttritt ur
Patientforsdkrings-centralen ska betala Patientforsdkringscentralen de avgifter som avses i
2 mom. fram till dagen for uttrddet. Om ett forsdkringsbolag som forskott har betalat mer dn
dess slutliga andel av avgiften, ska Patientforsidkringscentralen till det forsékringsbolag som
uttrétt utan drojsmal betala tillbaka den andel som betalats for mycket.

4§
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Bestimmande och uttag av avgifter som motsvarar kostnadsandelen

Patientforsakringscentralen bestimmer de avgifter som ska betalas till centralen si att
avgifterna motsvarar medlemmarnas andel i kostnaderna. Centralen har réitt att ta ut forskott
pa avgifterna.

Om en medlem inte forméar betala sin avgift eller forskott pa avgiften, fordelas det obetalda
beloppet mellan de andra medlemmarna pé det sétt som foreskrivs i 3 § 2 mom.

Om avgiften inte betalas senast pa forfallodagen, tas det ut en arlig drojsmalsrianta pa det
obetalda kapitalet enligt den rdntesats som foreskrivs i 4 a § 1 mom. i rdntelagen (633/1982).
Avgiften inklusive drojsmaélsrinta &r direkt utsokbar. Bestimmelser om indrivning av den
finns i lagen om verkstillighet av skatter och avgifter (706/2007).

5§
Serviceavgifter

Patientforsdkringscentralen far for skotseln av de serviceuppgifter som avses 1 64 § i
patientforsdkringslagen ta ut funktionsspecifika serviceavgifter, som ska tdcka de kostnader
som serviceuppgifterna orsakar.

6§
Organ

Patientforsakringscentralens organ &r allminna motet, styrelsen och verkstillande
direktoren.

78
Allmdnna métet och dess uppgifter

Patientforsakringscentralens hogsta beslutanderitt utdvas av allmdnna moétet. Varje medlem
har ratt att delta i och yttra sig pa allmdnna motet.

Allméinna motet har till uppgift att

1) godkdnna det forslag till stadgar for centralen som ska &verldimnas till social- och
hélsovardsministeriet,

2) besluta om faststéllande av foregdende éars bokslut och om étgirder som rékenskaperna
ger upphov till,

3) besluta om beviljande av ansvarsfrihet for styrelseledamoterna och verkstdllande
direktoren,

4) besluta om foljande ars verksamhetsplan och budget,

5) vilja styrelseledamdter och deras suppleanter,

6) vélja revisorer, samt

7) behandla 6vriga drenden som enligt centralens stadgar ska behandlas av allménna motet.

8§

Beslutforhet, réstetal och beslutsfattande vid allmdnna motet
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Allménna moétet dr beslutfort om minst hélften av rostetalet ar foretritt pa motet.

Varje medlem har en rost pa motet.

Allménna métets beslut blir det forslag som understdds av over hilften av de avgivna
rosterna. Om rosterna faller lika, blir beslutet den asikt som métets ordférande omfattar. Vid
val anses den vald som har fétt de flesta rosterna. Om rdsterna faller lika vid val, avgors valet
genom lottdragning.

93§
Styrelsens sammansdttning och dess uppgifter

Styrelsen svarar for Patientforsdkringscentralens forvaltning och ser till att verksamheten
ordnas pa ett behdrigt sitt. Styrelsen utdvar centralens hogsta beslutanderdtt i drenden som
inte ska avgoras av allmédnna motet. Styrelsen far delegera sin behorighet till verkstéllande
direktoren, direktorerna och de anstéllda.

Styrelsen ska ha minst fem ledamoéter. Styrelsen utser inom sig en ordférande och en vice
ordfoérande.

10§
Behorighetskrav for styrelseledaméter

En person som dr omyndig eller forsatt i konkurs eller som har meddelats naringsforbud far
inte vara ledamot i styrelsen.

Styrelseledamoéterna ska ha gott anseende och den yrkeskompetens och erfarenhet som
uppdraget kriaver. Dessutom ska det i styrelsen finnas ledamoter med en sddan allmén
kdnnedom om fOrsékringsverksamhet som é&r behdvlig med beaktande av arten och
omfattningen av Patientforsidkringscentralens verksamhet.

11§
Beslutforhet och jdv hos styrelsen
Styrelsen ér beslutfor ndr métets ordforande och minst hélften av de dvriga ledaméterna &r
nirvarande. Majoritetens asikt géller som styrelsens beslut. Om rosterna faller lika, avgor
ordforandens rost. Om rosterna faller lika vid val av mdtesordférande, avgors valet genom
lottdragning.
En styrelseledamot fér inte delta i behandlingen av ett drende som giller enskilda intressen

med anknytning till styrelseledamoten eller en sammanslutning dar han eller hon éar
styrelseledamot, verkstéllande direktor eller anstalld.

12 §
Verkstdllande direktoren

Verkstillande direktdren skoter Patientforsdkringscentralens 10pande forvaltning i enlighet
med de anvisningar och foreskrifter som styrelsen har meddelat.
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Pé verkstéllande direktoren tillimpas vad som i denna lag foreskrivs om behorighet och jav
hos styrelseledamoter.

13§
Rdtt att fa ett drende behandlat av allmdnna motet
En medlem i Patientforsékringscentralen har ratt att fa ett styrelsebeslut, med undantag for
ett beslut som giller ersittning for patientskada, hénskjutet till allmdnna métet, om
medlemmen kréver det inom 14 dagar frén den dag beslutet meddelades.
14 §

Bokforing, bokslut och verksamhetsberidttelse

I Patientforsékringscentralens bokforing samt vid upprittandet av bokslutet och
verksamhetsberittelsen ska bokforingslagen (1336/1997) iakttas.

15§
Revision
For revision av Patientforsékringscentralens bokforing, bokslut och verksamhetsberittelse
samt forvaltning ska styrelsen vilja tva revisorer och tvé revisorssuppleanter for en
rakenskapsperiod at géngen. Minst en av revisorerna och dennes revisorssuppleant ska
uppfylla de behorighetskrav som forsdkringsbolags revisorer ska uppfylla enligt
forsdkringsbolagslagen (521/2008).
Pé revision av Patientforsikringscentralen tilldimpas i vrigt revisionslagen (1141/2015).
16 §
Aktuariefunktion
Patientforsdkringscentralen ska ha en aktuariefunktion som sérskilt ska sorja for fullgérandet
av de funktioner som avses i 49 och 62 § i patientforsikringslagen samt folja hur
erséittningsansvaret for patientforsédkringen utvecklas och bedéma om det ar tillrackligt.
17 §

Intern kontroll

Patientforsdkringscentralen ska ha en intern kontroll som omfattar bokforingen,
forvaltningen, erséttningsverksamheten och dvriga centrala funktioner.
18§
Férberedelser for undantagsforhdllanden
Patientforsdkringscentralen ska sékerstilla en sa storningsfri skotsel som mojligt av sina
uppgifter ocksd i undantagsforhallanden genom att delta i beredskapsplaneringen pa

forsdkringsomradet, genom att pa forhand forbereda verksamhet for undantagsforhillanden
och genom andra atgérder.
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Om de  uppgifter som avses 1 1 mom. forutsdtter sadana atgdrder av
Patientforsdkringscentralen som klart avviker fran centralens sedvanliga verksamhet och som
orsakar visentliga extra kostnader, kan sfdana kostnader ersdttas fran den
forsorjningsberedskapsfond som avses i lagen om tryggande av forsorjningsberedskapen
(1390/1992).

Finansinspektionen far meddela ndrmare foreskrifter om de atgérder som avses i 1 mom.

19§
Styrelseledamoternas och verkstdllande direktorens skadestandsskyldighet
En styrelseledamot och verkstidllande direktoren ar skyldiga att ersitta skada som de
uppsatligen eller av oaktsamhet har orsakat Patientforsdkringscentralen. Detsamma géller
skada som genom Overtrddelse av denna lag eller Patientforsidkringscentralens stadgar har
orsakats Patientforsékringscentralen, dess medlem eller nidgon annan. Bestdmmelser om
tjdnsteansvar finns i 68 § i patientforsikringslagen.
20§
Tystnadsplikt och rdtt att ldimna ut uppgifter
I friga om tystnadsplikt for anstéillda vid Patientforsékringscentralen eller personer som
centralen anlitar som sakkunniga pd grundval av ett uppdrag, i friga om utlimnande av
uppgifter som omfattas av tystnadsplikten och i fraga om brott mot tystnadsplikten tillimpas
vad som foreskrivs i 30 kap. 1, 3 och 4 § i forsdkringsbolagslagen.
21§
Tillsyn
Finansinspektionen svarar for tillsynen dver de forfaranden och forsidkringsmatematiska
faktorer som ska iakttas i Patientforsékringscentralens erséttnings- och forsikringsverksamhet
samt Over efterlevnaden av 16 och 17 §.
22§
Patientforsdikringscentralens stadgar
Nérmare  foreskrifter = om  Patientforsdkringscentralens  forvaltning  ges i
Patientforsidkringscentralens stadgar, som social- och hélsovardsministeriet faststiller pé
framstéllning av centralen.
23§
Tkrafttradande
Denna lag triader i kraft den 1 januari 2021.
24§

Overgdngsbestimmelser
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Bestdmmelserna i 19 § i denna lag tillimpas inte pd en skada, om den girning eller
forsummelse som orsakat skadan har skett fore ikrafttridandet av denna lag.

Pé ett beslut som allmédnna motet har fattat fore ikrafttridandet av denna lag tillimpas de
bestimmelser som géllde vid ikrafttrddandet.
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Lag

om indring av 1 § i lagen om forsikringsavtal

I enlighet med riksdagens beslut
dndras 1 lagen om forsdkringsavtal (543/1994) 1 §, sédan den lyder i lag 467/2016, som
foljer:

1§
Tilldmpningsomrade

Denna lag tillampas pa andra forsdkringar dn lagstadgade forsakringar.

Lagen tillimpas dock pé forsdkringar enligt trafikforsdakringslagen (460/2016) och
patientforsékringslagen ( / ) till den del detta foreskrivs i de ndmnda lagarna.

Lagen tillimpas &ven pa miljoskadeforsdkringar, om inte nagot annat foreskrivs i lagen om
miljoskadeforsikring (81/1998).

Denna lag géller inte aterforsékring.

Denna lag trdder i kraft den 1 januari 2021.
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Lag
om indring av trafikforsikringslagen

I enlighet med riksdagens beslut
fogas till trafikforsékringslagen (460/2016) en ny 4 a § som foljer:

1 kap.

Allmiinna bestimmelser
4a§
Tillimpningen av lagen om forsdkringsavtal
P& trafikforsdkring tillimpas 3 §,4b § 1 mom., 5 § 1, 3 och 4 mom., 5aoch5b §,5d §
1 mom.,7—9§,9a§ 1 mom., 11 § 2—5 mom., 12, 18, 19 och 22 §, 26 § 1 och 2 mom., 35 §

1, 2 och 4 mom., 38, 44 och 69 §, 70 § 2 mom. och 71 och 72 § i lagen om forsakringsavtal
(543/1994), om inte nagot annat foreskrivs i denna lag.

Denna lag trdder i kraft den 1 januari 2021.

148



RP 298/2018 rd

Lag

om indring av lagen om pension for arbetstagare

I enlighet med riksdagens beslut
dndras 1 lagen om pension for arbetstagare (395/2006) 25 § 1 mom. 3 punkten, 92 § 1 mom.
6 punkten och 94 § 1 mom., sddana de lyder i lag 69/2016, som foljer:

25§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnatt sin ldgsta alder for &lderspension har rétt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering for forhindrande av arbetsoférméga eller
forbattrande av arbets- och forvéarvsformégan, om

3) arbetstagaren inte har rdtt till rehabilitering med stdd av bestdimmelserna om
rehabilitering inom ramen for olycksfalls-, trafik- eller patientforsékring.

92§
Formdner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av en priméir formén som arbetstagaren fatt och fran
familjepension en familjepension eller ersdttning som motsvarar en primar forman. Primira
formaner &r

6) ersittning for inkomstbortfall pd grund av egen skada som beviljats med stod av
patientforsdkringslagen ( / ).

94§
Inverkan pa pensionsbeloppet av dndringar av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primir forman frén pensionen justeras, om pensionstagaren beviljas en ny
primir forman eller om beloppet av en primér forméan eller en pension enligt denna lag &ndras
av ndgon annan orsak dn en indexjustering eller en engangsforhéjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som avses i denna lag har dragits av en primér forméan och
pensionstagaren beviljas annan arbetspension. Frdn delinvalidpension dras dock inte av
dagpenning enligt lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om olycksfall i
militirtjanst eller ersdttning for inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen eller
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patientforsdkringslagen, om dagpenningen eller ersittningen har beviljats pa grund av ett
skadefall eller en trafikskada som intridffat under tiden med delinvalidpension. Frén partiell
fortida &lderspension eller fran den del av invalidpension och arbetslivspension som motsvarar
beloppet av partiell fortida dlderspension dras inte heller av erséttning for inkomstbortfall eller
pension enligt lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i
militirtjanst, trafikforsdkringslagen, lagen om rehabilitering som ersétts enligt
trafikforsakringslagen eller patientforsdkringslagen, om erséttningen har beviljats pa grund av
ett skadefall eller en trafikskada som intréffat under tiden med partiell fortida alderspension,
innan pensionstagaren har uppnatt sin ldgsta alder for alderspension.

Denna lag triader i kraft den 1 januari 2021.
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Lag

om indring av lagen om pension for foretagare

I enlighet med riksdagens beslut
dndras 1lagen om pension for foretagare (1272/2006) 22 § 1 mom. 3 punkten, 85 § 1 mom.
6 punkten och 87 § 1 mom., sddana de lyder i lag 72/2016, som f6ljer:

22§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En foretagare som inte har uppnatt sin ldgsta alder for alderspension har ritt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering for forhindrande av arbetsoforméga eller
forbattrande av arbets- och forviarvsformagan, om

3) foretagaren inte har rétt till rehabilitering med st6d av bestimmelserna om rehabilitering
inom ramen for olycksfalls-, trafik- eller patientforsakring.

85§
Formadner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av en primir formén som foretagaren fatt och fran
familjepension en familjepension eller ersdttning som motsvarar en primar forman. Primira
forméner ar

6) ersittning for inkomstbortfall pd grund av egen skada som beviljats med stod av
patientforsdkringslagen ( / ).

87§
Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar av en primdr formdn eller pension

Avdrag av en primir forman frén pensionen justeras, om pensionstagaren beviljas en ny
primér forman eller om beloppet av en primér forméan eller en pension enligt denna lag &ndras
av ndgon annan orsak dn en indexjustering eller en engingsforh6jning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som avses i denna lag har dragits av en primér forman och
pensionstagaren beviljas annan arbetspension. Fran delinvalidpension dras dock inte av
dagpenning enligt lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
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lantbruksforetagares olycksfall i1 arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om olycksfall i
militdrtjinst eller erséttning for inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen eller
patientforsékringslagen, om dagpenningen eller erséttningen har beviljats pd grund av ett
skadefall eller en trafikskada som intrdffat under tiden med delinvalidpension. Frén partiell
fortida &lderspension eller fran den del av invalidpension och arbetslivspension som motsvarar
beloppet av partiell fortida alderspension dras inte heller av erséttning for inkomstbortfall eller
pension enligt lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i
militértjanst, trafikforsdkringslagen, lagen om rehabilitering som ersétts enligt
trafikforsékringslagen eller patientforsdkringslagen, om erséttningen eller pensionen i friga
har beviljats pa grund av ett skadefall eller en trafikskada som intrdffat under tiden med
partiell fortida alderspension, innan pensionstagaren har uppnatt sin ldgsta élder for
alderspension.

Denna lag trdder i kraft den 1 januari 2021.
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Lag

om indring av lagen om sjomanspensioner

I enlighet med riksdagens beslut
dndras 1 lagen om sjomanspensioner (1290/2006) 25 § 1 mom. 3 punkten, 97 § 1 mom.
6 punkten och 99 § 1 mom., sddana de lyder i lag 78/2016, som foljer:

25§
Rdtten till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnatt sin ldgsta alder for &lderspension har rétt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering for forhindrande av arbetsoférméga eller
forbattrande av arbets- och forvéarvsformégan, om

3) arbetstagaren inte har rdtt till rehabilitering med stdd av bestdimmelserna om
rehabilitering inom ramen for olycksfalls-, trafik- eller patientforsékring.

97§
Formdner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av en priméir formén som arbetstagaren fatt och fran
familjepension en familjepension eller ersdttning som motsvarar en primar forman. Primira
formaner &r

6) ersittning for inkomstbortfall pd grund av egen skada som beviljats med stod av
patientforsékringslagen ( /).

99 §
Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primir forméan frén pensionen justeras, om pensionstagaren beviljas en ny
primir forman eller om beloppet av en primér forméan eller en pension enligt denna lag &ndras
av ndgon annan orsak dn en indexjustering eller en engangsforhéjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksa, om det fran pension som avses i denna lag har dragits av en primér forman och
pensionstagaren beviljas annan arbetspension. Frdn delinvalidpension dras dock inte av
dagpenning enligt lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall 1 arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om olycksfall i
militdrtjinst eller erséttning for inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen eller
patientforsdkringslagen, om dagpenningen eller ersdttningen har beviljats pa grund av ett
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skadefall eller en trafikskada som intridffat under tiden med delinvalidpension. Frén partiell
fortida alderspension eller fran den del av invalidpension och arbetslivspension som motsvarar
beloppet av partiell fortida dlderspension dras inte heller av erséttning for inkomstbortfall eller
pension enligt lagen om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i
militirtjanst, trafikforsdkringslagen, lagen om rehabilitering som ersétts enligt
trafikforsdkringslagen eller patientforsikringslagen, om ersittningen eller pensionen i fraga
har beviljats pa grund av ett skadefall eller en trafikskada som intrdffat under tiden med
partiell fortida alderspension, innan pensionstagaren har uppnétt sin ldgsta alder for
alderspension.

Denna lag triader i kraft den 1 januari 2021.
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Lag

om indring av 42 § i lagen om pension for lantbruksforetagare

I enlighet med riksdagens beslut
dndras i lagen om pension for lantbruksforetagare (1280/2006) 42 § 1 mom. 3 punkten,
sadan den lyder i lag 75/2016, som foljer:

42§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En lantbruksforetagare som inte har uppnétt sin lagsta &lder for &lderspension har rétt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering for forhindrande av arbetsoférméga eller
forbattrande av arbets- och forvéarvsformégan, om

3) lantbruksforetagaren inte har ratt till rehabilitering med stod av bestimmelserna om
rehabilitering inom ramen for olycksfalls-, trafik- eller patientforsékring.

Denna lag trider i kraft den 1 januari 2021.
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Lag

om indring av pensionslagen for den offentliga sektorn

I enlighet med riksdagens beslut
dndras 1 pensionslagen for den offentliga sektorn (81/2016) 22 § 1 mom. 3 punkten, 96 §
1 mom. 6 punkten och 98 § 1 mom. som foljer:

22§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnatt sin ldgsta alder for &lderspension har rétt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering for forhindrande av arbetsoférméga eller
forbattrande av arbets- och forvéarvsformégan, om

3) arbetstagaren inte har rdtt till rehabilitering med stdd av bestdimmelserna om
rehabilitering inom ramen for olycksfalls-, trafik- eller patientforsékring.

96 §
Formdner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av en priméir formén som arbetstagaren fatt och fran
familjepension en familjepension eller ersittning som motsvarar en primar forman. Primira
formaner &r

6) ersittning for inkomstbortfall pd grund av egen skada som beviljats med stod av
patientforsékringslagen ( / ).

98 §
Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primir forman frén pensionen justeras, om pensionstagaren beviljas en ny
primir forman eller om beloppet av en primir forman eller en pension enligt denna lag &ndras
av ndgon annan orsak dn en i 100 § avsedd indexjustering eller en engangshojning.
Pensionsbeloppet justeras ocksa, om det frén pension som avses i denna lag har dragits av en
priméir forman och pensionstagaren beviljas en annan arbetspension eller om beloppet av en
annan arbetspension dndras av ndgon annan orsak &n en indexjustering eller engangshdjning.
Fran delinvalidpension dras dock inte av dagpenning enligt lagen om olycksfall i arbetet och
om yrkessjukdomar, lagen om lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar
eller lagen om olycksfall i militdrtjédnst eller erséttning for inkomstbortfall enligt
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trafikforsdkringslagen eller patientforsékringslagen, om dagpenningen eller ersittningen har
beviljats pad grund av ett skadefall eller en trafikskada som intrdffat under tiden med
delinvalidpension. Frén partiell fortida alderspension eller fran den del av invalidpension och
arbetslivspension som motsvarar beloppet av partiell fortida alderspension dras inte heller av
ersittning for inkomstbortfall eller pension enligt lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och yrkessjukdomar, lagen
om olycksfall i militdrtjénst, trafikforsdkringslagen, lagen om rehabilitering som ersétts enligt
trafikforsdkringslagen eller patientforsikringslagen, om ersittningen eller pensionen i fraga
har beviljats pa grund av ett skadefall eller en trafikskada som intrdffat under tiden med
partiell fortida alderspension, innan pensionstagaren har uppnétt sin ldgsta alder for
alderspension.

Denna lag trdder i kraft den 1 januari 2021.
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10.
Lag

om indring av 23 kap. 18 och 21 § i forsikringsbolagslagen

I enlighet med riksdagens beslut
dndras 1 forsdkringsbolagslagen (521/2008) 23 kap. 18 § 1 mom. 2 punkten och 21 §, av
dem 21 § sadan den lyder i lag 1170/2010, som f6ljer:

18§
Plan for fortsatt affdrsverksamhet

Likvidatorn ska gdra upp en plan for den fortsatta affirsverksamheten som innefattar
fordringarna hos forsikringsbolaget samt ett forslag till hur fordringarna ska betalas under
likvidationen. I planen for den fortsatta affédrsverksamheten ska foljande fordringar ndmnas:

2) ersittningsfordringar enligt trafikforsidkringslagen, patientforsikringslagen ( /), lagen
om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar (459/2015) och lagen om pension for
arbetstagare,

21§

Hur andra dn lagstadgade forsdkringar upphor och lagstadgade forsdkringar fortsdtter att
gdlla

Om nédgon plan for Overlatelse av forsdkringsbestdndet inte fas till stind, ska
Finansinspektionen bestimma en tidpunkt d& andra fOrsdkringar &n de som fOljer av
trafikforsékringslagen, patientforsékringslagen och lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar ska upphora att gilla. Tidpunkten kan infalla hogst tre ar efter det att
likvidationen inleddes. Finansinspektionen kan av sérskilda skél flytta fram upphorandet av
forsakringarna till en tidpunkt hogst tva &r senare dn vad Finansinspektionen forst bestdmt.
Under ett arbetspensionsforsékringsbolags likvidation kan Finansinspektionen inte bestémma
att forsdkringar ska upphora att gélla, utan bolagets tillgdngar ska anvindas i enlighet med 22
§ 4 mom.

Utover vad som foreskrivs i 1 mom. ska Finansinspektionen bestimma en tidpunkt da
bestandet av forsdkringar som foljer av trafikforsdkringslagen, patientskadelagen och lagen
om olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar samt den proportionella andel av
forsakringsbolagets tillgdngar som svarar mot detta forsékringsbestdnd ska Gverforas fran
bolaget till att forvaltas av Trafikforsdkringscentralen, Patientforsdkringscentralen och
Olycksfallsforsidkringscentralen. Vid overforing av forsdkringsbestand och de tillgdngar som
svarar mot forsakringsbestandet giller i Gvrigt vad som i 21 kap. 4 § 1—3 mom. och 5 §
foreskrivs om Gdverlatelse av forsdkringsbestand.
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Denna lag trdder i kraft den 1 januari 2021.

Helsingfors den 5 december 2018

Statsminister

Juha Sipili

Social- och halsovardsminister Pirkko Mattila
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Bilaga
Parallelltexter

Lag

om indring av 1 § i lagen om forsikringsavtal

I enlighet med riksdagens beslut

dndras 1 lagen om forsakringsavtal (543/1994) 1 §, séddan den lyder i lag 467/2016, som

foljer:

Gidllande lydelse
1§

Tilldmpningsomrdde

Denna lag tillimpas pé andra forsdkringar
an lagstadgade forsékringar.

Lagen tillimpas dock dven pa forsékringar
enligt patientskadelagen (585/1986) och
lagen om miljoskadeforsdkring (81/1998),
om inte nagot annat foreskrivs i de lagarna.

P& trafikforsdkring tillimpas dessutom
bestammelserna i 3 §, 5 § 1 och 2 mom.,
7—9 §, 11 § 2—5 mom., 12, 18, 19 och 22
§,26 § 1 och 2 mom., 35§ 1, 2 och 4 mom.,
38, 44 och 69 §, 70 § 2 mom. samt 71 och
72 §, om inte ndgot annat foreskrivs i
trafikforsékringslagen (460/2016).

Denna lag géller inte aterforsékring.

Foreslagen lydelse
1§
Tilldmpningsomrdde

Denna lag tillimpas pé andra forsidkringar
an lagstadgade forsékringar.

Lagen tillimpas dock pa forsdkringar
enligt trafikforsdkringslagen (460/2016) och
patientforsikringslagen (/) till den del
detta foreskrivs i de ndmnda lagarna.

Lagen  tillimpas dven pd  miljo-
skadeforsdkringar, om inte ndgot annat
foreskrivs i lagen om miljoskadeforsdikring
(81/1998).

Denna lag géller inte aterforsékring.

Denna lag trider i kraft den 1 januari
2021.
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Lag

om indring av lagen om pension for arbetstagare

I enlighet med riksdagens beslut
dndras i lagen om pension for arbetstagare

(395/2006) 25 § 1 mom. 3 punkten, 92 § 1 mom.

6 punkten och 94 § 1 mom., sddana de lyder i lag 69/2016, som foljer:

Gillande lydelse
25§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnatt sin
lagsta alder for alderspension har ritt att fa
dandamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoférméga eller
forbattrande av arbets- och forvarvs-
formagan, om

3) arbetstagaren inte har ratt till
rehabilitering med stod av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls- eller trafikforsdkring.

92§
Formdner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primér forman som arbetstagaren fétt och
frdn familjepension en familjepension eller
erséttning som motsvarar en primir forman.
Priméra forméaner &r

Féreslagen lydelse
25§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnatt sin
lagsta alder for alderspension har ritt att fa
dandamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoforméga eller
forbattrande av arbets- och fOorvarvs-
formagan, om

3) arbetstagaren inte har ratt till
rehabilitering med stod av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls-, trafik- eller patientforséikring.

92§
Formadner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primér forman som arbetstagaren fétt och
frdn familjepension en familjepension eller
erséttning som motsvarar en primdr forman.
Priméra forméaner &r
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Gidllande lydelse

6) erséttning for inkomstbortfall pa grund
av egen skada eller pension som beviljats
med stod av patientskadelagen (585/1986).

94 §

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primiar forman fran
pensionen justeras, om pensionstagaren
beviljas en ny primdr formén eller om
beloppet av en primidr forman eller en
pension enligt denna lag dndras av négon
annan orsak @n en indexjustering eller en
engéngsforhdjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som
avses 1 denna lag har dragits av en primér
forman och pensionstagaren beviljas annan
arbetspension. Fran delinvalidpension dras
dock inte av dagpenning enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar,
lagen om lantbruksforetagares olycksfall i
arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om
olycksfall i militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientskadelagen, om dagpenningen
eller ersdttningen har beviljats pd grund av
ett skadefall eller en trafikskada som
intréffat under tiden med delinvalidpension.
Fran partiell fortida alderspension eller den
del av invalidpension och arbetslivspension
som motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen

om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruks-
foretagares  olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i

militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen samt patient-
skadelagen, om den har beviljats pd grund
av ett skadefall eller en trafikskada som
intraffat under tiden med partiell fortida
alderspension, innan pensionstagaren har
uppnatt sin lagsta alder for alderspension.

Foreslagen lydelse

6) erséttning for inkomstbortfall pa grund
av egen skada som beviljats med stod av
patientforsdkringslagen ( / ).

94 §

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primiar forman fran
pensionen justeras, om pensionstagaren
beviljas en ny primdr formén eller om
beloppet av en primidr forméan eller en
pension enligt denna lag dndras av négon
annan orsak @n en indexjustering eller en
engangsforhdjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som
avses 1 denna lag har dragits av en primér
forman och pensionstagaren beviljas annan
arbetspension. Fran delinvalidpension dras
dock inte av dagpenning enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar,
lagen om lantbruksforetagares olycksfall i
arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om
olycksfall i militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientforsdkringslagen, om
dagpenningen eller ersdttningen har beviljats
pa grund av ett skadefall eller en trafikskada

som  intrdffat under tiden  med
delinvalidpension. Fran partiell fortida
alderspension eller frdn den del av

invalidpension och arbetslivspension som
motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen
om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i
militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen  eller  patientfor-
sdkringslagen, om erséttningen har beviljats
pa grund av ett skadefall eller en trafikskada
som intraffat under tiden med partiell fortida
alderspension, innan pensionstagaren har
uppnatt sin ldgsta dlder for alderspension.
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Gidllande lydelse Foreslagen lydelse

Denna lag trider i kraft den 1 januari
2021.
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Lag

om éindring av lagen om pension for foretagare

I enlighet med riksdagens beslut

dndras 1lagen om pension for foretagare (1272/2006) 22 § 1 mom. 3 punkten, 85 § 1 mom.
6 punkten och 87 § 1 mom., sddana de lyder i lag 72/2016, som foljer:

Gillande lydelse
22§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En foretagare som inte har uppnatt sin
lagsta alder for alderspension har rétt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoforméga eller
forbattrande av arbets- och forvarvs-
formagan, om

3) fOretagaren inte har ratt till
rehabilitering med stéd av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls- eller trafikforsdkring.

85§
Formdner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primir forman som foretagaren fatt och
frdn familjepension en familjepension eller
erséttning som motsvarar en primdr forman.
Priméra forméaner ér

6) erséttning for inkomstbortfall pa grund

Féreslagen lydelse
22§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En foretagare som inte har uppnatt sin
lagsta alder for alderspension har ritt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoforméga eller
forbattrande av arbets- och fOrvarvs-
formagan, om

3) fOretagaren inte har ratt till
rehabilitering med stéd av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls-, trafik- eller patientforséikring.

85§
Formadner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primir forman som foretagaren fatt och
frdn familjepension en familjepension eller
erséttning som motsvarar en primdr forman.
Priméra forméaner &r

6) erséttning for inkomstbortfall pa grund
164



RP 298/2018 rd

Gidllande lydelse

av egen skada eller pension som beviljats
med stod av patientskadelagen (585/1986).

87§

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primiar forman fran
pensionen justeras, om pensionstagaren
beviljas en ny primdr formén eller om
beloppet av en primidr forman eller en
pension enligt denna lag dndras av négon
annan orsak @n en indexjustering eller en
engangsforhdjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som
avses 1 denna lag har dragits av en primér
forman och pensionstagaren beviljas annan
arbetspension. Fran delinvalidpension dras
dock inte av dagpenning enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar,
lagen om lantbruksforetagares olycksfall i
arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om
olycksfall i militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientskadelagen, om dagpenningen
eller ersdttningen har beviljats pa grund av
ett skadefall eller en trafikskada som
intraffat under tiden med delinvalidpension.
Fran partiell fortida alderspension eller den
del av invalidpension och arbetslivspension
som motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen

om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruks-
foretagares  olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i

militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen samt
patientskadelagen, om den har beviljats pa
grund av ett skadefall eller en trafikskada
som intréffat under tiden med partiell fortida
alderspension, innan pensionstagaren har
uppnatt sin lagsta alder for alderspension.

Foreslagen lydelse

av egen skada som beviljats med stod av
patientforsikringslagen ( /).

87§

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primiar forman fran
pensionen justeras, om pensionstagaren
beviljas en ny primdr formén eller om
beloppet av en primidr forman eller en
pension enligt denna lag dndras av négon
annan orsak @n en indexjustering eller en
engangsforhdjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som
avses 1 denna lag har dragits av en primér
forman och pensionstagaren beviljas annan
arbetspension. Fran delinvalidpension dras
dock inte av dagpenning enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar,
lagen om lantbruksforetagares olycksfall i
arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om
olycksfall i militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientforsdkringslagen, om dag-
penningen eller erséttningen har beviljats pa
grund av ett skadefall eller en trafikskada
som intrdffat under tiden  med
delinvalidpension. Fran partiell fortida
alderspension eller frdn den del av
invalidpension och arbetslivspension som
motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen
om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruks-
foretagares  olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i

militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen eller patient-

forsdkringslagen, om ersdttningen eller
pensionen i fraga har beviljats pd grund av
ett skadefall eller en trafikskada som
intraffat under tiden med partiell fortida
alderspension, innan pensionstagaren har
uppnatt sin ldgsta dlder for alderspension.
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Gidllande lydelse Foreslagen lydelse

Denna lag trider i kraft den 1 januari
2021.
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Lag

om indring av lagen om sjomanspensioner

I enlighet med riksdagens beslut

dndras 1 lagen om sjomanspensioner (1290/2006) 25 § 1 mom. 3 punkten, 97 § 1 mom.
6 punkten och 99 § 1 mom., sadana de lyder i lag 78/2016, som f6ljer:

Gillande lydelse
25§
Rtten till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnatt sin
lagsta alder for alderspension har ritt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoforméga eller
forbattrande av arbets- och forvarvs-
formagan, om

3) arbetstagaren inte har ratt till
rehabilitering med stéd av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls- eller trafikforsdkring.

97§
Formadner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primér forman som arbetstagaren fétt och
frdn familjepension en familjepension eller
erséttning som motsvarar en primdr forman.
Priméra forméner ér

6) erséttning for inkomstbortfall pa grund

Féreslagen lydelse
25§
Rditten till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnatt sin
lagsta alder for alderspension har ritt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoforméga eller
forbattrande av arbets- och forvarvs-
formagan, om

3) arbetstagaren inte har ratt till
rehabilitering med stéd av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls-, trafik- eller patientforsdikring.

97§
Formadner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primér forman som arbetstagaren fétt och
frdn familjepension en familjepension eller
erséttning som motsvarar en primdr forman.
Priméra forméaner &r

6) erséttning for inkomstbortfall pa grund
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Gidllande lydelse

av egen skada eller pension som beviljats
med stod av patientskadelagen (585/1986).

99 §

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primiar forman fran
pensionen justeras, om pensionstagaren
beviljas en ny primdr formén eller om
beloppet av en primidr forman eller en
pension enligt denna lag dndras av négon
annan orsak @n en indexjustering eller en
engangsforhdjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som
avses 1 denna lag har dragits av en primér
forman och pensionstagaren beviljas annan
arbetspension. Fran delinvalidpension dras
dock inte av dagpenning enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar,
lagen om lantbruksforetagares olycksfall i
arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om
olycksfall i militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientskadelagen, om dagpenningen
eller ersdttningen har beviljats pa grund av
ett skadefall eller en trafikskada som
intraffat under tiden med delinvalidpension.
Fran partiell fortida alderspension eller den
del av invalidpension och arbetslivspension
som motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen

om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruks-
foretagares  olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i

militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen samt patient-
skadelagen, om den har beviljats pd grund
av ett skadefall eller en trafikskada som
intridffat under tiden med partiell fortida
alderspension, innan pensionstagaren har
uppnatt sin lagsta alder for alderspension.

Foreslagen lydelse

av egen skada som beviljats med stod av
patientforséikringslagen ( /).

99 §

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primiar forman fran
pensionen justeras, om pensionstagaren
beviljas en ny primdr formén eller om
beloppet av en primidr forman eller en
pension enligt denna lag dndras av négon
annan orsak @n en indexjustering eller en
engangsforhdjning. Pensionsbeloppet
justeras ocksd, om det frdn pension som
avses 1 denna lag har dragits av en primér
forman och pensionstagaren beviljas annan
arbetspension. Fran delinvalidpension dras
dock inte av dagpenning enligt lagen om
olycksfall i arbetet och om yrkessjukdomar,
lagen om lantbruksforetagares olycksfall i
arbetet och yrkessjukdomar eller lagen om
olycksfall i militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientforsdkringslagen, om
dagpenningen eller ersittningen har beviljats
pa grund av ett skadefall eller en trafikskada
som intrdffat under tiden  med
delinvalidpension. Fran partiell fortida
alderspension eller frdn den del av
invalidpension och arbetslivspension som
motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen
om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruks-
foretagares  olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i
militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen  eller  patientfor-
sdkringslagen, om  ersdttningen  eller
pensionen i fraga har beviljats pd grund av
ett skadefall eller en trafikskada som
intraffat under tiden med partiell fortida
alderspension, innan pensionstagaren har
uppnatt sin ldgsta dlder for alderspension.
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Gidllande lydelse Foreslagen lydelse

Denna lag trider i kraft den 1 januari
2021.
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Lag

om indring av 42 § i lagen om pension for lantbruksforetagare

I enlighet med riksdagens beslut

dndras 1 lagen om pension for lantbruksforetagare (1280/2006) 42 § 1 mom. 3 punkten,

sadan den lyder i lag 75/2016, som foljer:

Gillande lydelse
42§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En lantbruksforetagare som inte har
uppnatt sin lagsta alder for alderspension har
ratt att fa &dndamélsenlig yrkesinriktad
rehabilitering  for  forhindrande — av
arbetsoformaga eller forbéttrande av arbets-
och forvarvsformagan, om

3) lantbruksforetagaren inte har ratt till
rehabilitering med stod av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls- eller trafikforsdkring.

Féreslagen lydelse
42 §
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En lantbruksforetagare som inte har
uppnatt sin lagsta alder for alderspension har
ratt att fa &dndamélsenlig yrkesinriktad
rehabilitering for forhindrande av arbets-
oforméga eller forbéttrande av arbets- och
forvarvsformagan, om

3) lantbruksforetagaren inte har ratt till
rehabilitering med stod av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls-, trafik- eller patientforséikring.

Denna lag trider i kraft den 1 januari
2021.
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Lag

om indring av pensionslagen for den offentliga sektorn

I enlighet med riksdagens beslut

dndras 1 pensionslagen for den offentliga sektorn (81/2016) 22 § 1 mom. 3 punkten, 96 §
1 mom. 6 punkten och 98 § 1 mom. som foljer:

Gidllande lydelse
22§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnétt sin
lagsta alder for alderspension har ritt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoférméga eller
forbéttrande av arbets- och forvérvs-
formagan, om

3) arbetstagaren inte har ratt till
rehabilitering med stéd av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for
olycksfalls- eller trafikforsakring.

96 §
Formdner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primér forman som arbetstagaren fétt och
fran familjepension en familjepension eller
ersdttning som motsvarar en primir forman.
Priméra forméaner &r

6) ersittning for inkomstbortfall pa grund
av egen skada eller pension som beviljats
med stod av patientskadelagen (585/1986).

Foreslagen lydelse
22§
Rdtt till arbetspensionsrehabilitering

En arbetstagare som inte har uppnétt sin
lagsta alder for alderspension har ritt att fa
dndamalsenlig yrkesinriktad rehabilitering
for forhindrande av arbetsoférméga eller
forbattrande av arbets- och forvirvs-
formagan, om

3) arbetstagaren inte har ratt till
rehabilitering med stdéd av bestimmelserna
om rehabilitering inom ramen for

olycksfalls-, trafik- eller patientforsikring.

96 §
Férmdner som dras av fran pension

Fran pension enligt denna lag dras det av
en primér forman som arbetstagaren fétt och
fran familjepension en familjepension eller
ersdttning som motsvarar en primir forman.
Priméra forméaner &r

6) ersittning for inkomstbortfall pa grund
av egen skada som beviljats med stod av
patientforséikringslagen ( /).
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Gidllande lydelse

98 §

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr forman eller pension

Avdrag av en primdr formén frdn
pensionen justeras, om pensionstagaren
beviljas en ny primédr férmén eller om
beloppet av en primdr forman eller en
pension enligt denna lag dndras av nagon
annan orsak dn en 1 100§ avsedd
indexjustering eller en engingshdjning.
Pensionsbeloppet justeras ocksa, om det fran
pension som avses i denna lag har dragits av
en primdr forman och pensionstagaren
beviljas en annan arbetspension, eller om
beloppet av en annan arbetspension andras
av nagon annan orsak dn en indexjustering
eller engéngshdjning. Fran
delinvalidpension dras dock inte av
dagpenning enligt lagen om olycksfall i
arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar eller lagen om olycksfall 1
militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientskadelagen, om dagpenningen
eller ersdttningen har beviljats pd grund av
ett skadefall eller en trafikskada som
intréffat under tiden med delinvalidpension.
Fran partiell fortida alderspension eller den
del av invalidpension och arbetslivspension
som motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen
om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruks-
foretagares  olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i
militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen samt patient-
skadelagen, om den har beviljats pd grund
av ett skadefall eller en trafikskada som
intraffat under tiden med partiell fortida
alderspension, innan pensionstagaren har
uppnatt sin lagsta alder for alderspension.

Foreslagen lydelse

98 §

Inverkan pd pensionsbeloppet av dndringar
av en primdr formdn eller pension

Avdrag av en primdr formén frdn
pensionen justeras, om _pensionstagaren
beviljas en ny primédr férmén eller om
beloppet av en primdr forman eller en
pension enligt denna lag dndras av nagon
annan orsak dn en 1 100§ avsedd
indexjustering eller en engingshdjning.
Pensionsbeloppet justeras ocksa, om det fran
pension som avses i denna lag har dragits av
en primdr forman och pensionstagaren
beviljas en annan arbetspension eller om
beloppet av en annan arbetspension andras
av nagon annan orsak dn en indexjustering
eller engéngshdjning. Fran
delinvalidpension dras dock inte av
dagpenning enligt lagen om olycksfall i
arbetet och om yrkessjukdomar, lagen om
lantbruksforetagares olycksfall i arbetet och
yrkessjukdomar eller lagen om olycksfall 1
militértjanst eller erséttning for
inkomstbortfall enligt trafikforsdkringslagen
eller patientforsdkringslagen, om
dagpenningen eller ersittningen har beviljats
pa grund av ett skadefall eller en trafikskada
som intrdffat under tiden  med
delinvalidpension. Fran partiell fortida
alderspension eller frdn den del av
invalidpension och arbetslivspension som
motsvarar beloppet av partiell fortida
alderspension dras inte heller av erséttning
for inkomstbortfall eller pension enligt lagen

om olycksfall 1 arbetet och om
yrkessjukdomar, lagen om lantbruks-
foretagares  olycksfall i arbetet och

yrkessjukdomar, lagen om olycksfall i
militartjanst, trafikforsdkringslagen, lagen
om rehabilitering som ersdtts enligt
trafikforsékringslagen eller patient-
forsdkringslagen, om ersittningen eller
pensionen i fraga har beviljats pa grund av
ett skadefall eller en trafikskada som
intraffat under tiden med partiell fortida
alderspens1on innan pensionstagaren har
uppnatt sin lagsta dlder for alderspension.
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Gidllande lydelse Foreslagen lydelse

Denna lag trider i kraft den 1 januari
2021.
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10.

Lag

om indring av 23 kap. 18 och 21 § i forsiikringsbolagslagen

I enlighet med riksdagens beslut

dndras 1 forsdkringsbolagslagen (521/2008) 23 kap. 18 § 1 mom. 2 punkten och 21 §, av
dem 21 § s&dan den lyder i lag 1170/2010, som foljer:

Gillande lydelse
18§
Plan for fortsatt affdrsverksamhet

Likvidatorn ska gora upp en plan for den
fortsatta affarsverksamheten som innefattar
fordringarna hos forsékringsbolaget samt ett
forslag till hur fordringarna ska betalas
under likvidationen. 1 planen for den
fortsatta affirsverksamheten ska foljande
fordringar nimnas:

2) erséttningsfordringar som baserar sig pa
trafikforsékringslagen,  patientskadelagen
(585/1986), lagen om olycksfallsforsakring
och lagen om pension for arbetstagare,

21§

Hur andra dn lagstadgade forsdkringar
upphor och lagstadgade forsdkringar
fortsdtter att gdlla

Om ndgon plan for Overlatelse av
forsikringsbestandet inte fis till stdnd, ska
Finansinspektionen bestimma den tidpunkt
dé andra forsékringar 4n de som baserar sig
pa trafikforsakringslagen, patientskadelagen
och lagen om olycksfallsforsdkring ska
upphora att gélla. Tidpunkten kan infalla
hogst tre ar efter det att likvidationen
inleddes.  Finansinspektionen kan av

Féreslagen lydelse
18§
Plan for fortsatt affdrsverksamhet

Likvidatorn ska gora upp en plan for den
fortsatta affirsverksamheten som innefattar
fordringarna hos forsékringsbolaget samt ett
forslag till hur fordringarna ska betalas
under likvidationen. 1 planen for den
fortsatta affirsverksamheten ska foljande
fordringar nimnas:

2) ersdttningsfordringar enligt trafik-
forsakringslagen, patientforsdkringslagen (
/), lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar (459/2015) och lagen om
pension for arbetstagare,

21§

Hur andra dn lagstadgade forsdkringar
upphor och lagstadgade forsdkringar
fortsdtter att gdlla

Om ndgon plan for Overlatelse av
forsikringsbestandet inte fis till stdnd, ska
Finansinspektionen bestimma en tidpunkt
dé andra forsékringar 4n de som foljer av
trafikforsékringslagen, patientforsdkrings-
lagen och lagen om olycksfall i arbetet och
om yrkessjukdomar ska upphora att gilla.
Tidpunkten kan infalla hogst tre ar efter det
att  likvidationen  inleddes.  Finans-
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Gidllande lydelse

sirskilda skél flytta fram den tidpunkt som
den har bestdimt att forsdkringarna ska
upphora vid, med ytterligare hogst tvd ar
frdn den tidpunkt Finansinspektionen forst

bestimt.  Under ett  arbetspensions-
forsakringsbolags likvidation kan
Finansinspektionen inte bestimma att

forsdkringar ska upphora att gélla, utan
bolagets tillgdngar ska anvéndas i enlighet
med 22 § 4 mom.

Utover vad som foreskrivs i 1 mom. ska
Finansinspektionen bestimma en tidpunkt
da bestandet av forsékringar som baserar sig
pa trafikforsdkringslagen, patientskadelagen
och lagen om olycksfallsforsékring samt den
proportionella andel av forsékringsbolagets
tillgdngar som  svarar mot  detta
forsakringsbestdand ska Overforas  fran
bolaget till att forvaltas av
Trafikforsikringscentralen, Patient-
forsdkringscentralen  och  Olycksfalls-
forsdkringsanstalternas forbund. Vid
overforing av forsdkringsbestdnd jédmte
motsvarande tillgangar géller 1 Ovrigt i1
tillampliga delar vad som i 21 kap. 4 § 1—3
mom. och 5 § bestims om Overlatelse av
forsakringsbestand.

Foreslagen lydelse

inspektionen kan av sérskilda skdl flytta
fram upphorandet av forsdkringarna till en
tidpunkt hogst tva dar senare dn vad
Finansinspektionen forst bestdmt. Under ett
arbetspensionsforsékringsbolags likvidation
kan Finansinspektionen inte bestimma att
forsdkringar ska upphora att gélla, utan
bolagets tillgangar ska anvindas i enlighet
med 22 § 4 mom.

Utover vad som foreskrivs i 1 mom. ska
Finansinspektionen bestimma en tidpunkt
dé bestandet av forsdkringar som foljer av
trafikforsdkringslagen,  patientskadelagen
och lagen om olycksfall i arbetet och om
yrkessjukdomar samt den proportionella
andel av forsékringsbolagets tillgdngar som
svarar mot detta forsdkringsbestind ska
Overforas fran bolaget till att forvaltas av
Trafikforsikringscentralen, Patient-
forsdkringscentralen  och  Olycksfalls-
forsdkringscentralen. Vid Overforing av
forsakringsbestdind och de tillgangar som
svarar mot fOrsdkringsbestandet géller i
Ovrigt vad som i 21 kap. 4 § 1—3 mom. och
5§  foreskrivs om  Overlatelse av
forsakringsbestand.

Denna lag trider i kraft den 1 januari
2021.
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