leris

Helse- og omsorgsdepartementet
Postboks 8011 Dep
0030 Oslo

Deres ref.: 200704383-/LF Oslo, 29. september 2008

Heringsuttalelse og innsynsbegjzering — forslag til forskrift om pasientskadelovens
virkeomrade og om tilskuddsplikt for den som yter helsehjelp utenfor den offentlige
helsetjenesten.

Vi viser til Deres heringsbrev av 1. juli 2008 med svarfrist 1. oktober og til PRISY's svar pa heringen pa
vegne av de private kommersielle sykehusene (vedlagt dette brev).

I etterkant av PRISY's utarbeidelse av heringssvar ser vi at felgende grunnleggende side ved forslaget ikke
er kommentert, og vi oversender derfor folgende tilleggspresisering:

Vi mener det ma innferes valgfrihet mellom deltakelse i NPE eller likeverdig privat forsikring
under EQS-avtalen. Men vi stiller oss selvsagt positiv til forslaget om a apne for privat deltakelse i
NPE. Men dette forutsetter at beregningen av det arlige tilskuddet til NPE ber gi de private
helseforetakene insentiv til 4 redusere pasientskadene fremfor i subsidiere foretak som ikke
investerer tilstrekkelig med ressurser pa a eke pasientsikkerhet og kvalitet

Vi mener at modellen i heringsnotatet for hvordan de arlige tilskuddene i NPE skal beregnes har en
grunnleggende svakhet. Tilskuddene beregnes i for stor grad uten hensyn til om et foretak prioriterer a
investere ressurser i 4 redusere skadetilfellene i virksomheten, se s&rlig notatets punkt 11 og 12 der denne
problemstillingen er utelatt. I et konkurranseutsatt forsikringsmarked vil det alltid bli utviklet
risikomodeller som belenner kvalitet/fa skader og dermed okt kvalitet blant de private helseakterene. Vi
ser ingen god grunn til at NPE pa dette punktet ikke skulle legge samme utgangspunkt til grunn —
stimulere til faerre pasientskader ved & premiere helseaktorer som har fé eller ingen skadetilfeller. Dette
oppndr man ikke med premie basert pa antall arsverk og ingen egenandel slik horingsnotatet i stor grad
legger opp til. Tvert imot ber man basere seg pa f.eks hoye egenandeler, krav om bankgaranti, progressiv
premieprofil basert pa skadehistorikk, sertifiseringer osv. Vi ber derfor departementet utarbeide et revidert
forslag til finansiering av NPE pa dette grunnlaget.

Vi merker oss for evrig ogsé at det er en erstatningsgrense pa NOK 5.000. Vi mener den ber heves til
minimum NOK 10.000 pa grunn av de estimerte saksbehandlingskostnadene i NPE.

Med vennlig hilsen
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