154. 16ggjafarping 2023-2024.
Pingskjal 1075 — 718. mal.
Stjérnarfrumvarp.

Frumvarp til laga
um sjiklingatryggingu.

Fra heilbrigdisradherra.

1. gr.
Sjuklingar sem login taka til.

Rétt til bota samkveemt 16gum pessum eiga sjuklingar, sbr. 2. gr. laga um réttindi sjuklinga,
nr. 74/1997, sem verda fyrir likamlegu eda gedranu tjoni hér 4 landi i tengslum vid rannsokn,
sjukdomsmedferd eda 6naemisadgerd, sbr. 7. tolul. 1. gr. sottvarnalaga, nr. 19/1997, & sjukra-
husi, heilsugaeslustod eda annarri heilbrigdisstofnun, 1 heimahusi, sjikraflutningum eda hja
heilbrigdisstarfsmanni sem starfar sjalfstaett og hlotid hefur leyfi landlaeknis til ad nota starfs-
heiti 16ggiltrar heilbrigdisstéttar. Sama 4 vid um pa sem missa framfaeranda vid andlat slikra
sjuklinga.

Foreldrar, eda eftir atvikum forsjaradilar, eiga rétt til bota vegna fosturlats eftir 18 vikna
medgodngu, andvanafedingar eftir 22 vikna medgongu eda andlats barns undir 18 ara aldri
vegna atviks sem fellur undir 2. gr.

Sjuklingar sem bryn naudsyn er ad vista a erlendu sjukrahtsi eda 4 annarri heilbrigdis-
stofnun erlendis, sbr. 23. gr. laga um sjukratryggingar, nr. 112/2008, og verda fyrir likamlegu
eda gedraenu tjoni 1 tengslum vid rannsdkn eda sjukdomsmedferd a vidkomandi stofnun eiga
rétt 4 botum samkvemt logum pessum, ad frddregnum botum sem peir kunna ad eiga rétt a i
hinu erlenda riki.

Einstaklingar sem gangast undir visindarannsokn 4 heilbrigdissvidi sem ekki er lidur 1 sjuk-
domsgreiningu eda medferd a sjukdomi eiga sama rétt og sjuklingar samkvamt 16gum pessum
nema annars sé getio sérstaklega.

Einstaklingar sem gefa vef, lifferi, blod eda annan likamsvokva eiga sama rétt og sjuk-
lingar samkvaemt 16gum pessum nema annars sé getid sérstaklega.

2. gr.
Tjonsatvik.
Beaetur skal greida an tillits til pess hvort einhver ber skadabotadbyrgd samkvaemt reglum
skadabotaréttarins, enda megi ad 61lum likindum rekja tjonio til einhvers eftirtalinna atvika:

1. Atla ma ad komast hefoi matt hja tjoni ef rannsékn eda medferd vid paer adstedur sem
um redir hefdi verid hagad eins vel og unnt hefdi verid og i samraemi vid pekkingu og

reynslu 4 vidkomandi svioi.
2. Tjon hlyst af bilun eda galla i teeki, 4h6ldum eda 6drum binadi sem notadur er vid rann-

sokn eda sjukdomsmedferd.
3. Tjon hlyst af medferd eda rannsokn, p.m.t. adgerd, sem atlad er ad greina sjukdoém og
tjonio er af sykingu eda 60rum fylgikvilla sem er meiri en svo ad sanngjarnt sé¢ ad



sjuklingur poli pad bétalaust. Annars vegar skal lita til pess hve tjon er mikid og hins
vegar til sjukdoms og heilsufars sjuklings ad 60ru leyti. Pa skal taka mid af pvi hvort
algengt er ad tjon verdi af medferd eins og peirri sem sjuklingur gekkst undir og hvort
eda ad hve miklu leyti gera matti rad fyrir ad heetta veeri 4 sliku tjoni.

Greida skal baetur fyrir tjén sem hlyst af pvi ad sjukdémsgreining er ekki rétt i tilvikum
sem nefnd eru i 1. eda 2. tolul.

Slasist sjuklingur af 60rum orsékum en peim sem greindar eru i 2. tolul. skal pvi adeins
greida batur ad sjuklingur hafi verid 1 rannsoékn eda medferd hja stofnun eda 60rum adila sem
16gin taka til og slysid hafi borid ad pannig ad telja verdi ad pau beri botaabyrgd samkvaemt
almennum reglum skadabotaréttar.

3. gr.
Tjonsatvik vegna lyfja.
Batur samkvamt 16gum pessum greidast ekki ef rekja ma tjon til eiginleika lyfs sem notad
er vi0 rannsokn eda sjukdomsmedfero.
Bactur greidast po peim sem:

1. Veroa fyrir tjoni vegna bdlusetningar med boluefni sem heilbrigdisyfirvold leggja til,
vegna tjons sem hlyst af eiginleikum boluefnisins eda rangri medhondlun pess, p.m.t. vid
flutning pess, geymslu, dreifingu eda bolusetningu af halfu heilbrigdisstarfsmanns, enda
megi ad 6llum likindum rekja tjonio til einhvers atviks sem talio er upp 1 2. gr.

2. Verda fyrir tjoni vegna afleidinga sem rekja ma til notkunar lyfs sem er ekki samkvamt
vidurkenndum abendingum eda vegna notkunar lyfs sem hefur ekki hlotid markadsleyfi,
ef heilbrigdisyfirvold fara fram 4 eda krefjast pessarar notkunar til a0 varna skada af
voldum sykla, eiturefna, efnafraedilegra ahrifavalda eda kjarnageislunar sem grunur leik-
ur 4 eda stadfest hefur verid a0 hafi breidst ut. Ekki eru greiddar baetur sem rekja ma til
tjons af voldum galla lyfs sem ber ad baeta samkvamt 16gum um skadsemisabyrgd.

3. Vero0a fyrir tjoni vegna afleidinga sem rekja ma til markadssetts lyfs i kliniskri préfun
sem framkvaemd er af opinberri heilbrigdisstofnun med bakhjarli 4n vidskiptahagsmuna,
og veitt hefur verid tilskilin leyfi fyrir, sbr. 22. gr. lyfjalaga, nr. 100/2020.

4. gr.
Afleiding visindarannsoknar a heilbrigdissvidi o.fl.

Beaetur skal greida einstaklingum skv. 3. og 4. mgr. 1. gr. ef peir veroa fyrir tjoni sem getur
verid afleiding visindarannsoknar 4 heilbrigdissvidi, brottnams vefs eda annars pess hattar
nema allt bendi til pess ad tjonid verdi rakid til annars.

Akvadi 1. mgr. 4 ekki vid um tjon sem rekja ma til eiginleika lyfs sem notad er vid rann-
sokn eda sjukdémsmedferd nema pegar um er ad raeda tjon sem fellur undir 3. t6lul. 2. mgr.
3. gr.

5. gr.
Akvérdun béta.

Um akvordun botafjarhedar samkvamt 16gum pessum fer eftir 1. kafla skadabotalaga, nr.
50/1993, sbr. b6 2. mgr.

Beetur til foreldra eda eftir atvikum forsjaradila, sbr. 2. mgr. 1. gr., eru 3.000.000 kr.

begar greiddar eru beatur til peirra sem missa framfaeranda skulu fyrst greiddar beetur &
grundvelli 13. gr. skadabotalaga, pa a grundvelli 12. gr. peirra laga og loks & grundvelli 14. gr.
somu laga par til hamarksboétagreidslu fyrir tjonsatvikio er nao.



Batur skv. 1. mgr. greidast ef virt tjon nemur 140.000 kr. eda heerri fjarhaed. Hamark bota-
fjarhaedar fyrir einstakt tjonsatvik skal p6 vera 21.000.000 kr. Fjarhaedir samkvamt pessari
grein breytast 1. januar ar hvert i samraemi vid visitdlu neysluverds. Hamarksbotafjarhaed fyrir
einstakt tjonsatvik midast vio tjonsar.

Akvadi 4. mgr. tekur ekki til tjons sem um raedir i 1. mgr. 4. gr., sbr. 3. og 4. mgr. 1. gr.

Ekki skal greida beetur samkvamt pessum 16gum til ad fullnaegja endurkréfum.

6. gr.
Eigin sok.
Heimilt er ad leekka eda fella nidur beetur ef sjuklingur er medvaldur ad tjoni af asetningi
eoa storfelldu galeysi.

7. gr.
Skadabota- og endurkrafa.

Skadabotakrafa verdur ekki gerd & hendur peim sem er botaskyldur samkvaemt reglum
skadabotaréttar nema tjon hafi ekki fengist ad fullu beett skv. 5. gr. og pa einungis um pad sem
4 vantar.

Beri bétaskyldur adili skv. 8. gr., starfsmadur hans eda fyrrverandi starfsmadur botaabyrgd
gagnvart sjuklingi samkvaemt reglum skadabotaréttar verdur endurkrafa ekki gerd 4 hendur
hinum skadabdtaskylda til greidslu skv. 5. gr. nema hann hafi valdio tjoni af asetningi.

8. gr.
Botaskyldir adilar.
Adilar sem veita heilbrigdispjonustu, innan stofnana sem utan, bera botadbyrgd samkvemt
16gunum. beir eru:

a. heilsugeaslustoovar, hvort sem paer eru reknar af riki, sveitarfélagi eda 60rum,

b. sjukrahus, hvort sem pau eru rekin af riki, sveitarfélagi eda 60rum,

c. adrar heilbrigdisstofnanir, an tillits til pess hver ber abyrgo 4 rekstri,

d. heilbrigdisstarfsmenn sem starfa sjalfstett og hafa hlotio leyfi landleknis til ad nota
starfsheiti 16ggiltrar heilbrigdisstéttar, an tillits til pess hvort peir veita heilbrigdispjon-
ustu sem sjuklingur greidir ad fullu sjalfur eda sem greidd er af sjukratryggingum sam-
kvaemt samningi 4 grundvelli laga um sjukratryggingar,

e. sjukratryggingastofnunin vegna sjuklinga sem bryn naudsyn er a0 vista 4 erlendu sjukra-
husi eda annarri heilbrigdisstofnun erlendis, sbr. 3. mgr. 1. gr.

9. gr.
10gjald.

Heilsugaslustodvar, sjukrahtis og adrar heilbrigdisstofnanir sem reknar eru af 60rum en
riki eda sveitarfélogum, auk heilbrigdisstarfsmanna sem starfa sjalfsteett, sbr. d-1id 8. gr., skulu
arlega greida i0gjald til sjikratryggingastofnunarinnar sem annast skal sjuklingatryggingu.

Sjukratryggingastofnunin midlar til embeettis landlaeknis upplysingum um pa sjalfsteett
starfandi heilbrigdisstarfsmenn sem tryggdir eru og gildistima tryggingarinnar.

Efidgjald er ekki greitt skal sjikratryggingastofnunin fella trygginguna ar gildi og tilkynna
pad heilbrigdisstarfsmanninum og embaetti landleeknis pegar i stad. Stadfesting landlaeknis &
rekstri heilbrigdispjonustu, sbr. 3. mgr. 6. gr. laga um landlekni og lyoheilsu, nr. 41/2007,
fellur nidur samhlida pvi ad trygging er felld ur gildi en veita skal heilbrigdisstarfsmanninum
sjo daga frest til a0 ganga fra greidslu og er tryggingin i gildi & peim tima.



begar sjukratryggingastofnunin greidir baetur i peim tilvikum sem heilbrigdisstarfsmadur
er otryggour, sbr. 3. mgr., skal stofnunin endurkrefja vidkomandi og er krafan adfararhaef.
Vidkomandi skal greida drattarvexti & pa fjarhaed og reiknast peir fra peim tima sem endur-
krofuréttur stofnast.

10. gr.
Malsmedferd hja sjukratryggingastofnuninni.

Sjukratryggingastofnunin annast sjuklingatryggingu samkvemt [6gum pessum. Sakja skal
um beetur til stofnunarinnar og skulu umsoknir vera & pvi formi sem hun akvedur.

Sjukratryggingastofnunin skal afla gagna sem naudsynleg eru til ad taka afstodu til bota-
skyldu og greida batur. Stofnunin getur krafid heilsugeeslustdovar, sjukrahus, adrar heil-
brigdisstofnanir og heilbrigdisstarfsmenn sem starfa sjalfstett og hafa hlotid leyfi landlaeeknis
til a0 nota starfsheiti 16ggiltrar heilbrigdisstéttar um hvers konar gégn, par 4 medal sjiikraskrar
sem hun telur mali skipta fyrir medferd mals samkvamt 16gum pessum. Stofnunin getur einnig
krafid Tryggingastofnun rikisins, vatryggingafélog, skattyfirvold og lifeyrissjooi um hvers
konar gogn, par & medal sjukraskrar, sem htin telur mali skipta fyrir medferd mals samkvaemt
16gum pessum.

Einnig er sjukratryggingastofnuninni og embeetti landleeknis heimilt ad midla gdgnum og
upplysingum sin 4 milli pegar sému atvik eru til medferdar &4 grundvelli laga pessara annars
vegar og laga um landlakni og lyoheilsu hins vegar. Embaetti landlaeknis er po ekki heimilt ad
athenda gégn sem geyma framburd heilbrigdisstarfsmanna eda annarra i vidtolum vid embaett-
i0.

Sjukratryggingastofnuninni ber ad upplysa umsakjanda um fyrirhugada upplysingadflun
skv. 2. mgr. i samreemi vid 2. mgr. 17. gr. laga um persénuvernd og vinnslu personuupplys-
inga, nr. 90/2018.

A0 gagnadflun lokinni tekur sjukratryggingastofnunin afstddu til botaskyldu og akvedur
fjarhaeo bota.

Akvérdun um bzetur vegna varanlegs likamstjons skal reist 4 nidurstodu laeknisfraedilegs
mats sem sjukratryggingastofnunin vinnur eda aflar, par sem fram kemur 4 hvada degi heilsu-
far tjonpola telst hafa verid ordio stoougt og hver er varanlegur miski skv. 4. gr. skadabotalaga,
nr. 50/1993, og skal visa til t6flu 6rorkunefndar um miskastig fyrir hvern patt likamstjonsins
eftir pvi sem unnt er. Einnig skal sjukratryggingastofnunin taka rokstudda afstodu til pess hver
varanleg Ororka skv. 5. gr. skadabotalaga er. Leeknisfraeedilegar alitsgerdir sem stofnunin aflar
skulu vera vandadar og vel rokstuddar, en ekki meiri ad umfangi en naudsyn krefur. Telji
leeknir porf & pvi ad tjonpoli sxti leknisskodun svo unnt sé ad ljuka 4alitsgerd skal tjonpoli
koma til vidtals og skodunar.

11. gr.
bagnarskylda.
A starfsfolki sjukratryggingastofnunarinnar hvilir pagnarskylda skv. X. kafla stjornsyslu-
laga nr. 37/1993. Hid sama gildir um pa sem sinna verkefnum fyrir sjikratryggingastofnunina
en eru ekki starfsmenn hennar.



12. gr.
Keeruheimild.

Sjukratryggingastofnunin tilkynnir 6llum hlutadeigandi nidurstédu sina i hverju mali.
Nidurstoou ma skjota til arskurdarnefndar velferdarmala samkvaemt [6gum um urskurdar-
nefnd velferdarmala.

Mal sem heyrir undir sjikratryggingastofnunina verdur ekki borid undir domstola fyrr en
eftir ad urskurdarnefnd velferdarmala hefur urskurdad i malinu nema bétagreiosla hafi nao
hamarksfjarhad skv. 5. gr.

13. gr.
Upplysingaskylda.
Heilbrigdisstarfsmonnum er skylt ad upplysa notendur heilbrigdispjonustu og adstandend-
ur peirra um sjuklingatryggingu. bessi skylda & sérstaklega vid ef upp koma tilvik sem atla
ma ad séu botaskyld samkvamt 16gum pessum.

14. gr.
Fyrning.
Krofur um beaetur samkvemt 16gum pessum fyrnast pegar fjogur ar eru 1idin fra pvi ad
tjonpoli fékk eda matti fa vitneskju um tjon sitt.
Krafan fyrnist po eigi sidar en pegar tiu ar eru lidin fra atvikinu sem hafoi tjon i for med
sér.

15. gr.
Reglugerdarheimild.

Radherra setur 1 reglugerd nanari dkvaedi um fjarhed idgjalds, sbr. 1. mgr. 9. gr. Fjarhaedin
skal taka mid af fjolda mala og 4eetludum kostnadi vid botagreidslur og afgreidslu mala. ba
skal htin einnig midast vio ahattustudul og umfang heilbrigdispjonustu.

Radherra er enn fremur heimilt ad setja i reglugerd nanari dkveedi um framkvaemd laga
pessara um:

1. Skilyrdi og framkveemd nidurfellingar tryggingar, sbr. 3. mgr. 9. gr.
2. Skilyrdi og framkveemd endurkréfu, sbr. 4. mgr. 9. gr.

16. gr.
Innleiding.

Log pessi fela 1 sér innleidingu & dkveedi 3. mgr. 5. gr. tilskipunar Evrépupingsins og rads-
ins 2001/83/EB um bandalagsreglur um lyf sem atlud eru ménnum eins og henni var breytt
med 1. gr. tilskipunar Evropupingsins og radsins 2004/27/EB fra 31. mars 2004 um breytingu
a tilskipun Evrépupingsins og radsins 2008/83/EB um Bandalagsreglur um lyf sem atlud eru
monnum. Tilskipanirnar voru teknar upp i EES-samninginn med akvordunum sameiginlegu
EES-nefndarinnar nr. 82/2002 fra 25. jini 2002 og nr. 61/2009 fra 29. mai 2009.

17. gr.
Gildistaka.
Log pessi 00last gildi 1. januar 2025 og taka til tjonsatvika sem verda fra og med peim
tima. Vio gildistoku laga pessara falla Ur gildi 16g um sjuklingatryggingu, nr. 111/2000.



18. gr.
Breyting d 60rum logum.
Vid gildistoku laga pessara verdur eftirfarandi breyting a 16gum um heilbrigdisstarfsmenn,
nr. 34/2012: | stad ordanna ,hafa vatryggingu sem uppfyllir skilyrdi laga“ i 25. gr. kemur:
greida i0gjald samkvamt 16gum.

Greinargero.
1. Inngangur.

f arsbyrjun 2023 skipadi heilbrigdisradherra starfshop um heildarendurskodun laga um
sjuklingatryggingu, nr. 111/2000. Verkefni starfshopsins var ad vinna drog ad lagafrumvarpi
um naudsynlegar breytingar & gildandi 16gum eda eftir atvikum nyjum heildarlogum um sjuk-
lingatryggingu. Oskad var eftir ad starfshopurinn teeki eftirfarandi atridi sérstaklega til skod-
unar:

— Hvort rétt veeri a0 adgreina leknismedferdir eda rannsoknir 4 opinberum heilbrigdis-
stofnunum annars vegar og einkareknum hins vegar.

— Hvort rétt veeri ad breyta vidomidum um hamarksbaetur.

— Hvort rétt vaeri ad sjuklingatrygging beti tjon vegna aukaverkana af voldum lyfja og pa
sérstaklega pegar um er a0 raeoda lyf a bord vid boluefni sem soéttvarnayfirvold hafa hvatt
einstaklinga til a0 piggja.

— Rétt til bota vegna sjikdomsmedferdar sem veitt er i heimahsi.

— Rétt til bota vegna andlats barns af voldum atviks sem fellur undir 16gin.

— Hvort gera tti einstaklingum skylt a0 tema botarétt sinn samkvemt 1o6gum um
sjuklingatryggingu og kaeruleidir adur en domsmal vegna afleidingar laeknismeodferdar er
ho{dad.

— Malsmedferd sjiikratryggingastofnunarinnar (Sjikratrygginga Islands), m.a. vardandi
gagnadflun.

— Hvort heimildir laganna til vinnslu personuupplysinga séu fullnagjandi.

— Skyldu heilbrigdisstarfsfolks til ad upplysa um sjuklingatryggingu.

bott 1jost veeri 1 upphafi ad huga pyrfti ad mérgum pattum vid endurskodun laganna var
0ljost hversu vidtekar breytingar yrdu lagoar til og hvort samio yrdi frumvarp til breytinga a
16gum um sjiklingatryggingu eda frumvarp til nyrra heildarlaga. Eftir pvi sem vinnu starfs-
hopsins vatt fram kom e betur 1 [jos ad best feeri 4 ad sett yrou ny 10g um sjiklingatryggingu,
enda morg nymeeli auk pess sem lagdar eru til margvislegar breytingar.

2. Tilefni og naudsyn lagasetningar.

Log um sjuklingatryggingu toku gildi 1. januar 2001 en skv. 22. gr. laganna atti ad
endurskoda 16gin innan fjogurra ara fra gildistoku peirra. Login hafa aftur 4 moti aldrei seatt
heildarendurskodun fra pvi ad pau 6dludust gildi. A sidustu tveimur 16ggjafarpingum hefur
bradabirgdadkvaedum verid bett vid 16gin til ad utvikka gildissvid peirra pannig pau taki til
tiltekinna bolusetninga auk pess sem beett var inn akveedi er vardar kliniskar lyfjarannsoknir.
St vinna hefur leitt 1 1j0s ad porf er & nyjum heildarlogum.

Fyrirhugudum breytingum er ®tlad ad bata malsmedferd og auka jafnraedi tjonpola med
pvi ad fella medferd allra sjuklingatryggingarmala undir meoferd samkvaemt stjornsyslulog-
um, en i gildandi 16ggj6f a stt medferd adeins vid um atvik sem verda hja heilbrigdisstofnunum
i rikisrekstri. Pannig getur stada einstaklings sem saekir um baetur ur sjuklingatryggingu verio
gjorolik eftir pvi hvort veitandi heilbrigdispjonustu er i rikis- eda einkarekstri. Frumvarpio



tilgreinir nakvaemlega heimild sjukratryggingastofnunarinnar til gagnadflunar og malsmed-
ferdar, p.m.t. matsferlid. P4 mun heimild sjukratryggingastofnunarinnar og embeettis land-
leeknis til ad midla gdgnum sin & milli i einstaka malum leida til hagredingar, frekari skilvirkni
og umbota innan heilbrigdiskerfisins. Einnig eru hamarksbetur hakkadar og meelt fyrir um
rétt til bota pegar foreldrar missa barn sitt vegna atviks sem fellur undir sjuklingatryggingu.

3. Meginefni frumvarpsins.

Tilgangur frumvarpsins er a0 einfalda einstaklingum a0 sakja batur vegna tjons af voldum
heilbrigdispjonustu og auka tryggingavernd peirra. Markmidio er ad samrema og einfalda
kerfi sjuklingatryggingar og auka skilvirkni i medferd malanna, baedi a stjornsyslustigi og hja
domstolum.

Til ad na fram peim tilgangi er ad finna morg nymeeli i frumvarpi pessu. Rétt pykir ad gefa
yfirlit yfir pau helstu til gloggvunar en umfjéllun um pau er ad finna i skyringum vid einstakar
greinar, eftir pvi sem vio 4. Helstu nymeela og breytinga er hér getid i peirri r60 sem pau koma
fram 1 frumvarpinu:

— Lagt er til a0 foreldrar eigi rétt til bota vegna andlats fosturs 4 medgongu eda barns undir
18 ara aldri vegna atviks sem fellur undir sjuklingatryggingu.

— Lagt er til ad peir sem gangast undir bolusetningu 4 {slandi med béluefni sem islensk
heilbrigdisyfirvold leggja til eigi rétt til bota vegna tjons sem hlyst par af. Einnig er inn-
leiding & akvaeodi 3. mgr. 5. gr. tilskipunar Evrépupingsins og radsins 2001/83/EB um
bandalagsreglur um lyf sem atlud eru ménnum eins og henni var breytt meo 1. gr. tilskip-
unar Evropupingsins og radsins 2004/27/EB fra 31. mars 2004 um breytingu a tilskipun
Evropupingsins og radsins 2008/83/EB um Bandalagsreglur um lyf sem &tlud eru ménn-
um, par sem 16gd er skylda 4 adildarrikin a0 tryggja ad markadsleyfishafi, framleidendur
eda fagfolk 1 heilbrigdispjonustu beri ekki einkaréttar- eda stjornsysluabyrgd vegna
afleidinga sem rekja ma til notkunar lyfs sem er ekki samkvemt vidurkenndum &bend-
ingum eda vegna notkunar lyfs sem hefur ekki hlotio leyfi, ef 16gbeert yfirvald hefur fario
fram 4 eda krafist pessarar notkunar til ad varna tjoni af voldum sykla, eiturefna, efna-
freedilegra dhrifavalda eda kjarnageislunar sem grunur leikur 4 eda stadfest hefur verid
a0 hafi breidst t. Tilskipanirnar voru teknar upp i EES-samninginn med akvorounum
sameiginlegu EES-nefndarinnar nr. 82/2002 fra 25. jini 2002 og nr. 61/2009 fra 29. mai
2009.

— Lagt er til ad hamarksfjarhaeod vegna tjons verdi hekkud um 50%. Hamark botafjarhaedar
breytist midad vid 1. januar ar hvert i samrami vid visitdlu neysluveros.

— Lagt er til a0 falla fra pvi ad adgreina tjonsatvik af voldum heilbrigdispjonustu 1 16gum
um sjuklingatryggingu eftir pvi hvar atvik atti sér stad.

— Lagt er til ad skyrt verdi hvernig skuli greida beetur pegar um er a0 reeda andlat par sem
einstaklingar & framfeeri hins latna eru fleiri en einn.

— Lagt er til ad heimild sjukratryggingastofnunarinnar til ad afla gagna verdi skyrari og
heimila stofnuninni og embaetti landlaeknis ad deila gognum sem varda sama atvik.

— Lagt er til ad feera 1 16g heimild sjukratryggingastofnunarinnar til ad fella tryggingu ur
gildi samhlida nidurfellingu heimildar til reksturs.

— Lagt er til ad sjikratryggingastofnunin skuli endurkrefja heilbrigdisstarfsmann pegar
greiddar eru baetur 1 peim tilvikum sem heilbrigdisstarfsmadur er 6tryggdur.

— Lagt er til a0 10gfesta malsmedferd sjikratryggingastofnunarinnar ndkvemar en nu er
gert.



— Lagt er til ad mal sem heyrir undir sjukratryggingastofnunina verdi ekki borid undir dom-
stola fyrr en eftir ad urskurdarnefnd velferdarmala hefur Grskurdad i malinu nema i peim
malum par sem sjikratryggingastofnunin hefur greitt hamarksbeetur samkvamt 16gun-
um.

— Lagt er til a0 sektarakveaedi veroi ekki tekid upp i nyjum heildarlogum par sem pvi hefur
ekki verid beitt fra setningu gildandi laga og ekki skyrt hvernig akvaedinu skal beitt i
framkvaemd. b4 er refsidkvaedi 1 16gum um heilbrigdisstarfsmenn auk urreda sem
embaetti landlaeknis getur beitt samkvemt 16gum um landlaekni og lyoheilsu.

Framkvamdin annars stadar & Nordurlondum var 4 sinum tima rakin i greinargerd med
frumvarpi pvi er vard ad gildandi 16gum en st 16ggjof er komin til ara sinna og akvad starfs-
hépurinn pvi ad afla upplysinga um gildandi 16g um sjuklingatryggingu hja hinum Nordur-
landapjodunum fra peim adilum sem sja um trygginguna i hverju landi fyrir sig. Islensk 16g
um sjuklingatryggingu voru 4 sinum tima sett ad norreenni fyrirmynd og er norraent samstarf i
malaflokknum enn virkt.

3.1. Hamarksbcetur.

Med frumvarpi pessu er hamarks fjarhaeod bota haekkud um 50%. Hamarksbeaetur gildandi
laga vegna tjons 4 arinu 2023 eru 14.066.000 kr. og breytist fjarheedin 1. jantiar ar hvert i
samreemi vi0 visitdlu neysluverds.

Til skodunar kom hvort rétt veri ad heekka hamark bota skv. 2. mgr. 5. gr. laganna eda
hafa jafnvel ekkert hamark og fackka pannig eda koma alfarid i veg fyrir tilfelli par sem tjon
faest ekki ad fullu beett Gr sjuklingatryggingu. I sumum tilfellum kunna paer baetur sem ekki
eru greiddar ur sjuklingatryggingu ad vera sottar a grundvelli skadabotalaga (skadabotaskylda
rikisins e0a starfsabyrgdartrygging sjalfstett starfandi heilbrigdisstarfsmanns), en svo er pod
ekki 1 meiri hluta tilfella, enda almennt skilyrdi ad um sok starfsmanns s¢ ad reda. b4 ma
nefna ad oftast er utilokad ad sxkja betur umfram hamark til rikisins eda i starfsabyrgdar-
tryggingar ef um er ad reeda tjon (fylgikvilla) & grundvelli 3. télul. 1. mgr. 2. gr. frumvarpsins
(4. tolul. gildandi laga). Tjon vegna fylgikvilla geta verid alvarleg og pvi er pessi stada mjog
ipyngjandi fyrir tjénpola og 1jost ad margir peirra sitja uppi med verulega vanbett tjon sékum
nuverandi fyrirkomulags.

Rétt er ad benda 4 ad annars stadar & Nordurlondum er ekki 16gbundio hamark & boétum tr
sjuklingatryggingu.

Hekkun hamarksbota eda nidurfelling pess akvaedis veeri til pess fallin ad audvelda tjon-
pola ad sakja rétt sinn, en niverandi verklag er pannig ad tjénpola er bent 4 moguleikann a
pvi ad leita til rikisins ef hamarki botafjarhadar skv. 2. mgr. 5. gr. laganna er nad til ad fa tjon
sitt fullbeett. [ peim tilvikum parf tjonpoli ad rokstydja krofu um skadabaetur med visan til
almennrar sakarreglu. Vio medferd mals hja sjukratryggingastofnuninni er adkoma I6gmanns
oporf og er pad pvi ipyngjandi fyrir tjonpola ad tjon hans faist ekki ad fullu beett hja stofnun-
inni.

Malshradi akvardana sem ma ljiika & peim grundvelli ad tjon sé langt yfir hamarksbotum
er umtalsvert skemmri en peirra mala par sem likamstjon er nakvaemlega metid. Breyting a
akvaedi um hamarksbaetur yroi til pess ad meta pyrfti tjon nadkvaemar i fleiri malum, sem yrdi
timafrekara og krefoist frekari mannafla. Einnig ma buast vid ad domsmalum gegn sjikra-
tryggingastofnuninni, og 60rum sem kunna ad gera upp betur 4 grundvelli laganna, myndi
fjolga par sem akvardanir um skadabaetur i malum par sem tjon er mikid og botagreidslur haar
eru liklegar til a0 fara fyrir domstola. bvi er afar mikilvaegt a0 framkvamd sjuklingatryggingar
verdi monnud med fullnagjandi heetti og parf pvi a0 fjolga stodugildum hja stofnuninni.



Med visan til framangreinds pykir rétt ad haekka hamarkid um 50% og fylgjast svo med
ahrifum peirrar breytingar og hvort skynsamlegt verdi ad haekka pad enn frekar i framhaldinu.
Ekki er med 6l1lu ljost hversu mikil ahrif petta hefur & malshrada og mannaflaporf sjikratrygg-
ingastofnunarinnar og er pvi skynsamlegt ad taka minni skref en staerri.

Samkvaemt upplysingum fré tryggingafélogunum var hamarksfjarhaed greidd i 12% peirra
mala sem sampykkt voru & &runum 2015-2022 (hamarksmal) og samkvaemt upplysingum fra
sjukratryggingastofnuninni eru pau 14% af heildarfj6lda mala. Eftir skodun starfshopsins var
akveoiod ad leggja til i frumvarpi pessu a0 hamarksfjarhaedin yrdi heekkud um helming svo ad
fleiri fengju tjon sitt mestmegnis beaett ur sjuklingatryggingu. Petta skiptir sérstaklega miklu
mali { peim tilvikum par sem ekki er hagt ad syna fram 4 s6k og baetur ar sjuklingatryggingu
eru einu botagreidslurnar sem einstaklingur getur att rétt 4. Mikilvaegt er ad fram komi a0 pratt
fyrir pessa breytingu 4 hamarksfjarhaed myndi tjon tjonpola afram vera umfram hamarksbeetur
i verulegum fjolda mala, enda ekki dalgengt ad reiknadar heildarbeaetur samkvamt skadabdta-
16gum, sérstaklega hja yngri eda tekjuherri einstaklingum, nemi tugum milljona krona. Med
hamarksakvedinu eru vissulega settar skordur vid pvi ad sjuklingar geti fengid fullar fébaetur
ur hendi sjukratryggingastofnunarinnar ef raunverulegt fjartjon nemur herri fjarhed en
21.000.000 kr. auk verdbota. Til grundvallar akvaedinu liggja hins vegar almenn, hlutleg og
malefnaleg rok. Vidmidio er almennt og gildir 6had aldri sjuklings, kynferdi hans, rikis-
borgararétti og pjodernisuppruna og stodu ad 6dru leyti.

3.2. Danmork.

Sérstok stofnun, Patientskadeerstatningen, sér um framkvemd sjiklingatryggingar i
Danmorku. Boétagreioslur eru fjarmagnadar af peim adilum sem teljast abyrgir fyrir heil-
brigdispjonustu. I flestum tilvikum er um ad rada eina af fimm stjérnsyslueiningum landsins
(d. regioner), en getur einnig verid rikid eda einstaka sveitarfélog. begar einkarekin pjonusta
4 1 hlut fjarmagna pjonustuveitendur eda tryggingafélog peirra botagreidslur. I Danmaorku er
lyfjatrygging sem tryggir tjon vegna sjaldgefra og alvarlegra aukaverkanalyfja, p.m.t. vegna
bolusetninga. Bétagreidslur vegna lyfjatryggingar eru fjarmagnadar af innanrikis- og heil-
brigdisraduneyti. Akvardanir Patientskadeerstatningen eru kzeranlegar til sérstakrar urskurdar-
nefndar innan stjornsyslunnar. Mal verda ekki borin undir domstola fyrr en eftir ad nidurstada
trskurdarnefndar liggur fyrir. Urskurdarnefndin er sa adili sem stefnt er i sliku mali.

3.3. Noregur.

Sérstok rikisstofnun sem heyrir undir heilbrigdisraduneytio, Norsk patientskadeerstatning
(NPE), sér um framkvemd sjuklingatryggingar i Noregi. Bétagreioslur eru ad sterstum hluta
fjarmagnadar af fjorum heilbrigdisumdaemum (n. regionale helseforetakene). Sveitarfélog og
steerri heilbrigdisumdaemin koma ad fjarmognun malsmedferdar vegna pjonustu sem pessir
adilar veita. Hvad vardar einkarekna heilbrigdispjonustu er malsmedferd sjuklingatrygginga-
mala hja NPE og botagreidslur ad fullu fjarmagnadar af peim adilum sem standa ad pjonust-
unni. Tjon vegna aukaverkana lyfja er botaskylt samkvamt norskri 16ggjof, einnig aukaverk-
anir bolusetninga. Sérstok tryggingavernd er vegna bolusetninga sem melt er med fyrir born.
Akvardanir NPE ma kera til Urskurdarnefndar 4 stjornsyslustigi. Mal verdur ekki borid undir
domstola fyrr en nidurstada urskurdarnefndar liggur fyrir og adeins innan sex manada fra dag-
setningu nidurstodunnar. I sliku démsméli er norska heilbrigdisraduneytinu stefnt.
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3.4. Finnland.

{ Finnlandi er sérstokum tryggingasjodi, Potilas Vaskuutus keskus (PVK), falid ad sja um
sjuklingatryggingu samkvaemt 16gum. Tryggingin er ad mestu fjarmognud a grundvelli
10gjalda sem tryggingartokum er skylt ad greida til eigin vatryggingafélags. Vatryggingafélog-
in greida PVK svo pann kostnad sem til fellur vegna sjuklingatryggingarmala. Somu reglur
gilda um rikisrekna og einkarekna heilbrigdispjonustu. Lyfjatrygging fellur ekki undir sjuk-
lingatryggingu i Finnlandi en afleidd tjon bolusetninga geta fallid undir valkvada tryggingu.
Einstaklingar sem ekki fella sig vid nidurstoou PVK vegna sjuklingatryggingar geta skotiod
malinu til radgefandi keerunefndar eda farid med malid fyrir domstola. PVK og veitandi heil-
brigdispjonustu geta einnig 6skad radgjafar fra nefndinni. f domsmali er PVK stefnt. Mali parf
a0 stefna innan priggja ara fra pvi ad nidurstada PVK 14 fyrir.

3.5. Svipjoo.

i Svipj6d er vatryggingafélaginu Lof (Regionernas dmsesidiga forsikringsbolag), sem er
eigu stjornsyslueininga Svipjodar (s. regioner), falid ad sja um framkvaemd sjiklingatrygg-
ingar. Félagid er rekid af eigendum sem einnig eru vatryggingartakar og sja um framkvamd
og rekstur senskrar heilbrigdispjonustu ad sterstum hluta. Fylgikvillar lyfja, p.m.t. bolusetn-
inga, falla ekki undir sjuklingatryggingu en eru hluti sérstakrar lyfjatryggingar. Akvardanir
L6f m4 keera til keerunefndar sem er rikisskipud nefnd. Heimilt er ad bera mal undir domstola
hvener sem er i malsmedfero.

4. Samrzemi vid stjérnarskra og alpjodlegar skuldbindingar.

[ frumvarpinu er lagt til ad hamarksfjarhad vegna tjons verdi heekkud um 50% og breytist
fjarhaedin midad vid 1. jantar ar hvert i samraemi vid visitolu neysluverds. Reynt hefur a
hamarksakvedi gildandi laga i domi Haestaréttar fr4 6. april 2017 i mali nr. 525/2016. { méalinu
tok Heestiréttur fram um eignarréttardkveedi stjornarskrarinnar ad pvi hefoi verid slegid fostu
i domaframkvaemd a0 16ggjafinn hefdi nokkurt svigram til ad takmarka fjarhaeed bota vegna
skerts aflaheefis veeru slikar takmarkanir reistar 4 efnislegum astedum og jafnredis gett. bar
sem malefnaleg sjonarmid legju ad baki 2. mgr. 5. gr. laga um sjuklingatryggingu,
nr. 111/2000, og reglan taeki jafnt til allra tjonpola samkveemt [6gunum fzeli hun ekki 1 sér brot
gegn 1. mgr. 65. gr. stjornarskrarinnar.

Frumvarpid samremist pvi stjornarskrd en um er ad reda réttindi sem koma til vidbotar
almennum reglum skadabotaréttar.

[ b-1id 4. mgr. 3. gr. frumvarpsins er lagt til ad innleitt verdi efnislega akvaedi 3. mgr. 5. gr.
tilskipunar Evrépupingsins og radsins 2001/83/EB um bandalagsreglur um lyf sem @tlud eru
monnum eins og henni var breytt med 1. gr. tilskipunar Evropupingsins og radsins 2004/27/EB
fra 31. mars 2004 um breytingu & tilskipun Evrépupingsins og radsins 2008/83/EB um Banda-
lagsreglur um lyf sem @tlud eru ménnum. Par er 16g0 skylda a ad adildarrikin ad tryggja ad
markadsleyfishafi, framleidendur eda fagfolk 1 heilbrigdispjonustu beri ekki einkaréttar- eda
stjornsysluabyrgd vegna afleidinga sem rekja ma til notkunar lyfs sem er ekki samkvamt
vidurkenndum abendingum eda vegna notkunar lyfs sem hefur ekki hlotid leyfi, ef 16gbeert
yfirvald hefur farid fram 4 eda krafist pessarar notkunar til ad varna tjoni af voldum sykla,
eiturefna, efnafredilegra adhrifavalda eda kjarnageislunar sem grunur leikur 4 eda stadfest
hefur verid ad hafi breidst Gr. fslensk yfirvold hafa ekki innleitt akvaedid efnislega i gildandi
16g en hafa p6 séd til pess ad efnistok akveaedisins hafi verid tryggd i framkvaemd. Tilskipan-
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irnar sem um raedir hafa badar verio teknar upp i EES samninginn med akvorounum sameigin-
legu EES nefndarinnar, sbr. akvardanir nr. 82/2002 og 61/2009 og innleiddar i islenskan rétt
med stod i lyfjalogum.

5. Samraa.

Frumvarpid var unnid af starfshopi sem skipadur var af heilbrigdisradherra, likt og fyrr
greinir. Med samsetningu starfshopsins var leitast vid ad na sem vidtaekustu samradi vid paer
rikisstofnanir sem malid vardar. Starfshopurinn var skipadur fulltraium fra heilbrigdisraou-
neyti, Sjiikratryggingum fslands og embzetti landlzknis.

Frumvarpid snertir fyrst og fremst einstaklinga sem verda fyrir tjoni vegna heilbrigdispjon-
ustu og pa sem missa framfzranda eda barn vegna sliks atviks.

Aform um gerd frumvarpsins voru kynnt 6drum raduneytum i samraemi vid verklag um
samrad innan Stjornarradsins. Einnig hafdi starfshopurinn samrad vid vatryggingafélog,
Sjukratryggingar Islands, embetti landleeknis, embztti rikislogmanns og Lyfjastofnun vid
vinnslu frumvarpsins med pvi ad afla padan upplysinga sem starfshopurinn taldi naudsynlegar.

Aform um lagasetningu voru kynnt til umsagnar i samradsgatt stjornvalda a4 vefnum
fsland.is (mal nr. S-136/2023) fra 17. juli 2023 til 7. aghst 2023. Engar athugasemdir barust.

Drog a0 frumvarpi pessu voru kynnt til umsagnar i samradsgatt stjornvalda 29. september
2023 og var samradsfrestur til og med 27. oktdber 2023, mal nr. S-177/2023. Fimm umsagnir
barust um frumvarpid, par 4 meoal fra Samtokum fjarmalafyrirtaekja, Samtokum heilbrigdis-
fyrirtekja og OBI — réttindasamtokum.

[ umsogn Samtaka fjarmalafyrirtzekja var gerd athugasemd vid nidurfellingu 7. gr. laganna
par sem kvedio er 4 um ad skadabotakrafa verdi ekki gerd 4 hendur neinum sem er botaskyldur
samkvamt reglum skadabotaréttar nema tjon hafi ekki fengist ad fullu beett skv. 5. gr. og pa
einungis um pad sem 4 vantar. A3 mati samtakanna verdi ekki séd ad negjanleg rok standi til
pessarar breytingar og hvada avinningi hun eigi a0 skila en samtokin telja hana 1 6samreemi
vid grundvallarsjonarmid skadabodtalaga. Beetur sjuklingatryggingar séu gerdar upp a grund-
velli skadabdtalaga og eigi pvi ad koma til fradréttar vio uppgjor skadabotakrofu vegna skada-
botaskylds tjons sjuklings, sem getur verid gerd 4 grundvelli starfsabyrgdartryggingar heil-
brigoisstarfsmanns. Samtokin leggja pvi til ad akveedi 7. gr. gildandi laga verdi baett vio frum-
varpid og ad lokamalsliour 2. mgr. 11. gr. (ntl 12. gr.) verdi tekinn ut sem kvedur 4 um ad
tjonpoli skuli h6foa almennt skadabdotamal ef hann velur ad teema ekki kaeruleid hja arskurdar-
nefnd velferdarmala. Einnig gerdu samtokin athugasemd vio 10. gr. frumvarpsins, sem kvedur
4 um heimildir sjikratryggingastofnunarinnar til gagnadflunar, og toldu ad takmarka etti
heimildina vid naudsynleg gdogn um pau veikindi eda meidsl sem medferd heilbrigdisstarfs-
manns kann ad hafa valdid eda sem sjuklingur telur vera afleidingu medferdar eda rannsoknar.

Fallist er & pad sjonarmid Samtaka fjarmalafyrirteekja ad par sem draga skal batur
sjuklingatryggingar fra vio uppgjor skadabotakrofu vegna skadabotaskylds tjons sjuklings sé
pad ekki i samraemi vid skadabotalogin ad fella nidur 7. gr. og var henni pvi batt vid frum-
varpid, sja 1. mgr. 7. gr.

Fallist hefur verid 4 ad fella brott lokamalslid 2. mgr. 11. gr. frumvarpsdraganna (nt
12. gr.) Gr frumvarpinu. Aftur 4 moti er skyrt ad markmid frumvarpsins er ad samraema og
einfalda kerfio og draga ur alagi og kostnadi fyrir baedi kerfid og tjonpola. Af peim astaedum
verdur greininni breytt 4 pann veg ad mal sem heyrir undir sjikratryggingastofnunina verdur
ekki borid undir domstola fyrr en eftir ad Grskurdarnefnd velferdarmala hefur urskurdad 1 pvi
nema greidsla bota sjukratryggingastofnunarinnar hafi nad hamarksfjarhaeo skv. 5. gr. frum-
varpsins. St leid er talin naudsynleg par sem ekki er porf & urskurdi urskurdarnefndar
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velferdarmala 1 peim malum par sem ekki er deilt um akvordun sjikratryggingastofnunarinnar
heldur er verid ad sekja fullar baetur fyrir vidkomandi tjon.

Ekki er talid tilefni til ad bregdast vid abendingum um ad gagnadflunarheimild sjukra-
tryggingastofnunarinnar sé of viotaek par sem heimildin takmarkast vid pau gégn sem porf er
a til a0 taka afstoou til botaskyldu.

f umsogn Samtaka heilbrigdisfyrirtzekja kemur fram ad samtokin telji virdingarvert ad
frumvarpinu sé &tlad ad bata stodu tjonpola og draga tr kerfislegu alagi en telja p6 afar mikil-
vaegt ad gett sé ad peim mun sem er 4 rekstri hins opinbera og einkarekstri. Samtokin foru
fram 4 ad sjalfsteedum og 6hadum adila yrou fengin pau verkefni sem atlunin sé ad fela sjikra-
tryggingastofnuninni, auk pess sem pau tdldu tilefni til ad baeta nyjum tdlulid vid 2. gr. par
sem kvedio yrdi 4 um ad batur skyldi greida an tillits til pess hvort einhver baeri skadabota-
abyrgd samkvemt reglum skadabotaréttarins, enda meetti ad 6llum likindum rekja tjonid til
pess ad komast hefdi matt hja tjoni ef medferd hefoi att sér stad en af henni hafi ekki ordid
vegna kerfislegra adsteedna. Einnig toku samtokin fram ad heilbrigdisfyrirtaeki steedu afram
frammi fyrir dhaettu sem kalli myndi a kaup 4 tryggingum og brynt veri ad sa adili sem kemi
til meo ad bera abyrgd a framkvamd sjuklingatryggingar yrdi hinn stefndi { 6llum malum. Ad
lokum telja samtokin likur 4 ad pad muni skila aukinni hagkvemni og beettri dreifingu dhaettu
a0 skylda opinbera adila til ad greida i0gjold. Voru athugasemdirnar yfirfarnar en ekki talio
tilefni til ad gera breytingar vegna peirra.

{ umsogn OBI kemur fram ad samtokin telji brynt ad 16gd verdi rik 4dhersla 4 lagaakvaedi
um leidbeiningarskyldu og fyrningu vid frekari vinnslu frumvarpsins par sem til samtakanna
hafa leitad einstaklingar sem hafa ordid fyrir tjoni en mal peirra var fymt par sem ekki var
upplyst um mogulegan boétarétt. Likt og fram kemur i skyringum vid 12. gr. frumvarpsins pa
4 a0 mati starfshopsins ekki lengur vid ad kveda a um skyldu sjukratryggingastofnunarinnar
til a0 kynna 4kveedi laganna fyrir almenningi. Stjornvoldum ber skylda til ad leidbeina og
upplysa almenning samkvemt stjornsysluldgum og verdur ad telja edlilegra ad upplysingum
um sjuklingatryggingu sé komio & framfzri af heilbrigdisstarfsmonnum pegar veiting heil-
brigdispjonustu 4 sér stad frekar en ad kvedid sé sérstaklega & um upplysingaskyldu stjorn-
valds.

Einnig varo starfshopnum Ijost ad ekki var tekio & pvi i drogum ad frumvarpinu hvad gera
skyldi i tilvikum pegar sjuklingatryggingaratvik yrdi af voldum otryggds heilbrigdisstarfs-
manns. Slik adstada virdist ekki hafa komid upp 4dur en par sem hafa verdur hagsmuni
sjuklings ad leidarljosi var 4. og 5. mgr. 9. gr. baett vid frumvarpsdrégin sem kveda 4 um ad
ef 10gjald er ekki greitt skuli sjukratryggingastofnunin fella trygginguna ur gildi og embeetti
landleknis fella nidur starfsleyfi viokomandi. Pa er sjikratryggingastofnuninni atlad ad
endurkrefja heilbrigdisstarfsmanninn um per beetur sem greiddar hafa verid vegna sjuklinga-
tryggingaratviks. Otakt er ad mati starfshopsins ad pad geti komid nidur 4 sjuklingnum sjalf-
um hvort heilbrigdisstarfsmadur hafi sinnt vatryggingarskyldu sinni eda ekki. Pessi leid er
talin vaenlegust til ad koma i veg fyrir ad sjuklingur sé réttindalaus ef atvik verdur. Aréttad er
a0 ekki virdist hafa reynt & petta sem bendir 6tvirett til pess ad vatryggingarskyldunni hafi
avallt verid sinnt.

6. Mat a ahrifum.

Verdi frumvarpid ad 16gum mun afgreidsla umsokna um baetur samkvemt 16gum um
sjuklingatryggingu verda samreemd og heyra undir sjukratryggingastofnunina og er umsoknar-
ferli fyrir sjuklinga pannig einfaldad. Sjuklingur parf pannig ekki ad vita hvort veitt pjonusta
hafi verid hja heilbrigdisstofnun i rikiseign eda einkarekstri. Jafnframt mun breytingin verda
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til pess ad meoferd allra mala samkvaemt 16gunum mun byggjast & malsmedferdarreglum
stjornsysluréttar enda fari htin 611 fram innan stjornsyslunnar.

Starfshopurinn 6skadi eftir kyngreindum gognum fra Lyfjastofnun, sjukratrygginga-
stofnuninni og peim tryggingafélogum sem selja sjuklingatryggingu. Midad vid pau gogn sem
barust ma etla ad konur séu 1 meiri hluta tjénpola, eda um 62%. Ekki er talid naudsynlegt ad
afla nanari gagna til ad heegt sé ad meta jafnréttisahrif en stada kynjanna er samkvaemt fyrir-
liggjandi gognum ekki jofn.

Nidurstoour i skyrslu nefndar um heilsufar kvenna fra arinu 2000 benda til pess ad konur
noti heilbrigdispjonustu meira en karlar. Konur eru sendar i fleiri rannsoknir, oftar sjikdoms-
greindar, eru oftar i medferd og fa meira af lyfjum. Samt sem adur eru visbendingar um ad
heilbrigdispjonustan taki ekki naegilegt tillit til parfa kvenna. I skyrslu um heilsufar og heil-
brigdispjonustu sem gefin var ut i jantiar 2021 kemur fram ad visbendingar séu um ad konur
bui vid lakara heilsufar og verri lifsgedi en karlar. bratt fyrir ad medalavilengd kvenna sé
lengri en karla pa lifa paer i mun fleiri ar vid slama heilsu. Rekja megi lakara heilsufar kvenna
ad einhverju leyti til félagslegrar og efnahagslegrar stodu peirra i samfélaginu. Konur noti
almennt heilbrigdispjonustu i meira meeli en karlar, en pad skyrist ad einhverju leyti af pjon-
ustu vid konur 4 barneignaaldri, svo sem hja heilsugeeslu, kvensjukdomaleeknum og 4 meo-
gongu og sengurlegudeild. Uttektin bendir til pess ad taka purfi betur tillit til parfa kvenna 4
ymsum svidum heilbrigdispjonustunnar, svo sem pegar kemur ad gedheilbrigdismalum,
urreedum vegna langvarandi verkja, endometriosu og medferdar vegna afengis- og vimuefna.
Ekki er talid a0 frumvarpid muni hreyfa vid naverandi stodu en breytingarnar munu ekki
skerda hlut eins kyns umfram 6nnur.

Ekki er talio a0 frumvarpid feli i sér aukna aheettu fyrir personuvernd peirra sem saekja um
baetur samkvemt [6gunum samanborid vid naverandi framkvaemd en med 2. mgr. 10. gr. er
@tlunin ad treysta lagastod sjukratryggingastofnunarinnar til ad afla gagna frd peim adilum
sem naudsynlegt er. Ekki er verid ad auka heimildir stofnunarinnar til gagnadflunar heldur
skyra frekar hvada gdgn pad eru sem hun hefur ni pegar heimild til ad afla og fra hvada
adilum.

Verdi frumvarpid ad 16gum mun hamarksfjarhed bota haekka um 50% og mun pvi stada
peirra batna sem eru yfir niverandi hamarki en undir hamarki frumvarpsins. bPau sem hafa
hingad til ordid fyrir meira tjoni en heimilt er ad greida samkvaemt 16gum um sjuklingatrygg-
ingu hafa purft ad h6foa domsmal til ad fa tjon sitt ad fullu beett. Pvi er ekki um vidbotar-
kostnad ad reda i peim malum par sem um er a0 raeda skadabotaskyldu samkvamt almennum
reglum skaodabotaréttar heldur tilferslu a greidslu béta. Stada peirra tjonpola sem verda fyrir
meira tjoni en heimilt er ad greida fyrir samkvemt frumvarpinu er 6breytt. Kostnadur sem
leidir af pvi ad heetta adgreiningu milli reksturs hins opinbera og einkareksturs og flytja
afgreidslu malanna alfarid til sjukratryggingastofnunarinnar mun ekki auka kostnad rikissjoos
par sem veitendur sjalfstett starfandi heilbrigdispjonustu munu greida idgjald til stofnunar-
innar 1 stad pess a0 kaupa vatryggingu hja vatryggingafélogum. [8dgjoldin skulu standa undir
greioslu bota og umsyslu vegna afgreidslu tilkynntra mala, par 4 meodal kostnadi vegna
vidbotarstodugilda 16gfraedinga og fulltria eftir pvi sem porf krefur. Kostnadur vid ad greida
baetur vegna tjons af véldum boélusetninga er deetladur 10 millj. kr. 4 ari.

Um einstakar greinar frumvarpsins.
Um 1. gr.
i 1. gr. eru meginreglur um gildissvid sjuklingatryggingar. Samkvamt frumvarpinu naer
tryggingin til alls heilbrigdiskerfisins og allrar heilbrigdispjonustu sem veitt er hér 4 landi,
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hvort sem er innan sjukrahuss eda utan, auk sjiklinga sem bryn naudsyn er ad vista a erlendu
sjukrahusi eda & annarri heilbrigdisstofnun erlendis. Meod frumvarpinu er gerd st breyting ad
tiltaka sérstaklega ad gildissvidid nai einnig til heilbrigdispjonustu sem veitt er i heimahtisi og
ma sem demi nefna heimafaedingar eda heilbrigdispjonustu sem veitt er fotludum einstakling-
um sem bua i eigin husnadi. Vegna 6ldrunar pjédar og markmida stjornvalda um ad einstak-
lingur geti buid sjalfstaett eins lengi og hagt er pykir edlilegt ad mida vid ad heilbrigdispjon-
usta skuli veitt & réttum stad & réttum tima, p.m.t. & heimili folks. betta er i samreemi vid eitt
af sjo lykilvidfangsefnum heilbrigdisstefnu til arsins 2030 um rétta pjonustu 4 réttum stad.
Gildissvidio er ad 60ru leyti Obreytt.

f 2. mgr. eru lagdar til umtalsverdar breytingar fra gildandi 16gum til ad beta réttarstodu
foreldra sem missa barn & medgongu, i feedingu og i barnasku allt til 18 ara aldurs vegna
atviks sem botaskylt er samkveemt 16gunum. bannig stofnist botaskylda vegna peirra alvarlegu
tilvika pegar foreldrar missa fostur eftir 18 vikna medgdngu, pegar barn deyr i faedingu eda
pegar barn undir 18 ara aldri leetur 1ifid vegna atviks sem fellur undir 16gin.

Viomidid um fosturlat eftir 18 vikna medgdngu er 1 samraemi vid 10g um fadingar- og
foreldraorlof og 16g um sorgarleyfi og hid sama gildir um andvanafaedingu eftir 22 vikna med-
gongu, en framangreind vidomid eru 1 samraemi vid skilgreiningu sjukrahusa og Alpjoédaheil-
brigdismalastofnunarinnar (WHO) 4 pvi hvener 1itid er svo 4 ad um fosturlat eda andvana-
feedingu sé ad raeda.

Greinin er ad 60ru leyti sambaerileg 1. gr. gildandi laga og visast til athugasemda vid pad
akveeoi 1 frumvarpi sem vard ad peim logum (836. pskj., 535. mal a 125. 16ggjafarpingi).

Um 2. gr.

[ frumvarpinu er gerd st breyting fra gildandi 16gum ad fella ur gildi 3. tSlul. greinarinnar
par sem melt sé fyrir um mat sem sidar sé gert og leidi 1 1j6s ad komast hefdi matt hja tjoni
med pvi ad beita annarri medferdaradferd eda -teekni sem vl var 4 og hefdi fra leknisfraedi-
legu sjonarmidi gert sama gagn vid medferd sjuklings. Akveaedinu hefur afar sjaldan verid beitt
fréa gildistoku laganna vegna erfidleika vio leeknisfraedilegt mat a pvi hvort st adferd eda tekni
sem ekki var beitt hefdi verid betri eda afstyrt tjoni. Starfshopurinn telur ad par sem tjonsatvik
sem falla undir 1. t6lul. annars vegar og sem fallid geta undir 3. télul. hins vegar séu svo
eOlislik a0 ekki sé um a0 reda skerdingu a botarétti fra gildandi 16gum sé akvadinu sleppt i
nyjum heildarlégum.

Einnig er su breyting gerd ad akvedi 1. og 2. mgr. 3. gr. gildandi laga eru faerd i 2. gr.
frumvarpsins og verda pa 2. og 3. mgr. Tilgangurinn er ad adgreina tjon sem verda vegna lyfja
fra 60rum atvikum, og er pa fjallad um tjon af voldum lyfja i 3. gr. frumvarpsins.

A0 00ru leyti er greinin obreytt fra 2. gr. gildandi laga par sem skilyrdi fyrir botaskyldu
sem talin eru upp i akvaedinu og athugasemdir i greinargerd gildandi laga eru audskiljanlegar
og hafa virkad vel { framkvaemd.

Um 3. gr.

f 1. tolul. 2. mgr. er lagt til ad sjiklingatrygging ndi til tjons sem hlyst af eiginleikum
boéluefnis eda rangri medhdndlun pess. Samkvamt gildandi l6gum neer sjuklingatrygging ekki
til tjons vegna eiginleika lyfs, sbr. 1. mgr. greinarinnar, nema pegar um er ad raeda kliniskar
lyfjarannsoknir i dkvednum tilvikum. I framkvaemd hefur agreiningur um rétt til skadabota
vegna likamstjons sem leidir af aukaverkunum lyfja verid leystur 4 grundvelli laga um skad-
semisabyrgd, nr. 25/1991. Ymis skilyrdi eru fyrir pvi ad unnt sé ad beita peim 16gum, svo sem
a0 vara sé haldin agalla. Hugtakio agalli i peim 16gum er matskennt og m.a. had pvi hvernig
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vara (lyf) er bodin og kynnt. Séu allar upplysingar veittar, t.d. um bdluefni, og sa sem piggur
bolusetningu tekur um pad upplysta akvordun, vitandi af mégulegum aukaverkunum, er 6lik-
legt ad vidkomandi geti att rétt til skadabota 4 grundvelli peirra laga. I faraldri COVID-19 for
fram athugun 4 skadabotarétti peirra einstaklinga sem létu bolusetja sig vid sjukdomnum, ef
tjon keemi upp i kjolfar bolusetningar. Ljost potti ad skadabotaréttur peirra sem fengju auka-
verkanir, pekktar eda 6pekktar, af véldum boluefna veeri ekki nagilega tryggdur ad islenskum
rétti. Var pvi sett bradabirgdaakvadi vio 16g um sjuklingatryggingu, sbr. breytingalog nr.
156/2020, par sem réttur vegna bolusetningar gegn COVID-19 var tryggdur. Akveedi til brada-
birgda vegna bolusetningar vid apabolu var svo sett sidar, sbr. breytingalog nr. 114/2022.

Vi0 samningu frumvarps pessa var sa moguleiki skodadur ad utvikka gildissvid botaréttar-
ins &4 pann veg ao tjon vegna sjaldgeefra og alvarlegra aukaverkana allra lyfja yroi botaskylt
samkvaemt 16gunum. Slikt yrdi i samreemi vid framkveemd t.d. i Danmorku, par sem sérstok
16g um lyfjatryggingu, sambeerileg 16gum um sjuklingatryggingu, eru i gildi. Midad vid pann
fjolda tilkynninga sem Lyfjastofnun barst 4 arunum 2015-2023 um alvarlegar aukaverkanir
lyfja telur starfshopurinn ad stofnun lyfjatjonstrygginga hér 4 landi kalli 4 umfangsmikla vinnu
vid gerd slikrar 16ggjafar og aukid fjarmagn. St breyting er pvi ekki 16g0 til ad pessu sinni.

bott ekki sé gengid svo langt med frumvarpi pessu ad fella afleidingar sjaldgefra og
alvarlegra aukaverkana allra lyfja undir 16g um sjuklingatryggingu pykir rétt ad taka pad skref
a0 tryggja stodu peirra einstaklinga sem lata bolusetja sig vegna hvatningar heilbrigdisyfir-
valda og i peim tilgangi ad vernda pa og samfélagio i heild. Med frumvarpinu er pvi lagt til
a0 boétaréttur vegna afleidinga bolusetningar falli otviraett undir 16g um sjuklingatryggingu,
enda megi ad 6llum likindum rekja tjonid til einhvers atviks sem talid er upp i 2. gr. I pvi felst
a0 t.d. vandkveedi vid stunguna sjalfa vio bolusetningu purfa ad uppfylla skilyroi 1. t6lul. 2. gr.
svo ad botaskylda sé fyrir hendi (medferd ekki hagad eins vel og unnt hefoi verio). Fylgikvilli
(aukaverkun) boélusetningar parf a0 sama skapi ad uppfylla skilyrdi 3. tolul. 2. gr. (4. tolul. 1
gildandi [6gum) svo ad um boétaskylt atvik sé a0 reeda (fylgikvilli sé sjaldgeefur og alvarlegur).

Hid nyja akvaeoi tekur til baedi pekktra og opekktra aukaverkana, ad pvi gefnu ad meiri
likur en minni séu til pess ad tjonid megi rekja til eiginleika boluefnisins. Med O6pekktum
aukaverkunum er att vid aukaverkanir sem voru opekktar pegar boluefnid var sett 4 markad
en sidar kemur i 1j6s a0 orsakasamhengi er 4 milli pess og aukaverkana.

i 2. tolul. er lagt til ad innleidd verdi efnislega 3. mgr. 5. gr. tilskipunar Evropupingsins og
radsins 2001/83/EB eins og henni var breytt med 1. gr. tilskipunar Evrépupingsins og radsins
2004/277/EB. Par er 10g0 su skylda 4 adildarrikin ad tryggja ad markadsleyfishafi, framleid-
endur eda fagfolk i heilbrigdispjonustu beri ekki einkaréttar- eda stjornsysluabyrgd vegna
afleidinga sem rekja ma til notkunar lyfs sem er ekki samkvamt vidurkenndum abendingum
e0a vegna notkunar lyfs sem hefur ekki hlotio leyfi ef 16gbaert yfirvald hefur fario fram a eda
krafist pessarar notkunar til ad varna tjoni af voldum sykla, eiturefna, efnafrecdilegra ahrifa-
valda eda kjarnageislunar sem grunur leikur 4 eda stadfest hefur verid a0 hafi breidst ur. Pessi
akveeoi gilda hvort sem leyfi hefur verid veitt innan lands, innan Evropusambandsins eda ekki.
fslensk yfirvold hafa ekki innleitt 4kveedid i gildandi 16g en hafa po séd til pess ad efnistok
pess hafi verid tryggd i framkvaemd. | COVID-19-faraldrinum var farin su leid ad logfesta
bradabirgdarakveedi 1 16g um sjuklingatryggingu, nr. 111/2000, sbr. 16g nr. 156/2020, og aftur
pegar apabolufaraldur kom upp arid 2022, sbr. 16g nr. 114/2022. Ekki eru greiddar batur sem
rekja ma til tjons af véldum galla Iyfs sem ber ad baecta samkvamt 16gum um skadsemisabyrgo,
nr. 25/1991.

i 3. tolul. er ad finna akvaedi sem nti pegar er ad finna i 3. mgr. 3. gr. laganna, sbr. breytinga-
16g nr. 15/2021, en p6 med breyttu ordalagi. Med setningu laga nr. 15/2021 um breytingu a
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16gum um sjuklingatryggingu, nr. 111/2000, var stlunin ad tryggja ad patttakendur i kliniskri
profun & mannalyfjum sem framkvaemd veri af opinberri heilbrigdisstofnun féllu undir sjuk-
lingatryggingu, og tryggja pannig ad allar forsendur veeru til stadar svo ad haskolasjukrahts
og kennslusjukrahts gatu sinnt pvi 16gbundna hlutverki ad stunda visindarannséknir i heil-
brigdisvisindum. batttakendur peirra njota tryggingaverndar samkveemt 16gum um sjuklinga-
tryggingu hja sjukratryggingastofnuninni. bad kom p6 skyrt fram i l6gunum adur en breyt-
ingalog nr. 15/2021 téku gildi ad tryggingavernd peirra naedi ekki yfir tjon sem rekja meetti til
eiginleika lyfs sem notad veri vid rannsokn eda sjukdémsmedferd og var pvi naudsynlegt ad
breyta peim med peim hatti sem lagt var til i breytingalogum nr. 15/2021. Aftur & méti stang-
ast ordalag 3. mgr. 3. gr. laganna & vid krofur sem gerdar eru til kliniskra lyfjaprofana ad pvi
leyti ad akva0id tilgreinir kliniskar profanir sem framkvamdar eru 4n bakhjarls, en eftir a0
ny reglugerd Evropupingsins og radsins (ESB) nr. 536/2014 fra 16. april 2014 um kliniskar
profanir & mannalyfjum og nidurfellingu 4 tilskipun 2001/20/EB var innleidd hér 4 landi, sbr.
reglugerd nr. 1311/2021, um kliniskar proéfanir & mannalyfjum, er 6heimilt ad framkvama
kliniskar lyfjaprofanir an bakhjarls, sem er sa sem ber abyrgd a tilurd og stjornun klinisku
profunarinnar og 4 fjarmégnuninni. bvi er nu lagt til ad ordalag dkvadisins sé leidrétt til ad
markmidi breytingalaga nr. 15/2021 naist og 4 sama tima a0 skilyrdi fyrrmefndar reglugerdar
um kliniskar lyfjaprofanir séu uppfyllt. Reynslan synir, alveg fra pvi ad tilskipun 2001/20/EB
tok gildi, a0 stor hluti kliniskra profana er framkvaemdur af bakhjorlum én vidskiptahagsmuna.
Bakhjarlar an vidskiptahagsmuna eru peir sem eru hadir fjarmégnun sem er ad hluta til eda
Ollu leyti ar opinberum framlogum eda fra géogerdarstofnunum. Til a0 hamarka mikilvaegt
framlag slikra bakhjarla an vidskiptahagsmuna og til ad 6rva enn frekar rannsoknir peirra en
an pess ad draga Ur geedum kliniskra préfana er mikilvagt ad gera radstafanir til ad hvetja
pessa bakhjarla til ad framkvama kliniskar profanir, m.a. meod pvi ad lata sjuklingatryggingu
na til peirra einstaklinga sem taka patt i kliniskum profunum sem bakhjarlar 4n vidskiptahags-
muna ber abyrgo 4.

Um 4. gr.
Akvadid er efnislega hid sama og 4. gr. laga um sjuklingatryggingu, nr. 111/2000, ad
fratalinni breytingu 4 2. mgr. i samrami vid breytingu sem 16g0 er til i 3. tolul. 2. mgr. 3. gr.
frumvarpsins.

Um 5. gr.

Med frumvarpinu er gerd su breyting ad skyrt er kveoid 4 um ad akvoroun botafjarhaedar
samkvaemt 10gum um sjuklingatryggingu fari skv. I. kafla skadabotalaga, nr. 50/1993, um
baetur fyrir likamstjon. I gildandi 16gum um sjuklingatryggingu segir ad um dkvordun bota-
fjarhaeoar fari eftir skadabotalogum, en kaflar laganna eru ekki tilteknir. Tilgangur breytingar-
innar er ad skyra lagagrundvdll gildandi framkvaemdar. Adrir kaflar skadabodtalaga, sem sagt
ad undanskildum I. kafla, fjalla um sjonarmid sem ad mati starfshopsins eiga ekki vid pegar
kemur ad akvoroun um botafjarhaed fyrir tjon vegna sjiklingatryggingaratviks, enda fjalla peir
ekki um utreikning bota.

Rétt pykir a0 tiltaka ad akvaedi 26. gr. skadabdtalaga, um miskabatur umfram miska vegna
likamstjons & grundvelli 4. gr. sdému laga, getur ekki att vid um akvordun botafjarhadar sam-
kvemt 16gum um sjiklingatryggingu. Log um sjuklingatryggingu gera enda ekki rao fyrir ad
fram fari mat 4 peim forsendum sem 26. gr. kvedur 4 um, p.e. dsetningi, storfelldu galeysi
og/eda 6logmeetri meingerd. Sjonarmid um boétagreioslu & grundvelli 26. gr. skadabotalaga
geta hins vegar att vio ef mal er sott a grundvelli skadabotalaga, t.d. fyrir domstolum.
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Fjarhed til foreldra, eda eftir atvikum forsjaradila, er st60lud heildarfjarhaed og skiptist
milli foreldra/forsjaradila nema i peim tilvikum pegar barn 4 adeins eitt foreldri. I peim tilvik-
um faer foreldrid eda eftir atvikum forsjaradili halfar baetur. Foreldrar barns, sem er 616grada
fyrir asku sakir, eda peir sem barni koma i foreldra stad rada personulegum hogum pess.
Nefnast pau 16grao forsja og fer um hana samkvamt akvaedum barnalaga og 16gum um vernd
barna og ungmenna, sbr. 51. gr. l6gredislaga, nr. 71/1997. bessi greidsla kemur ekki i veg
fyrir ad pad foreldri sem gengur med barnid geti s6tt um beetur sem tjonpoli.

begar um er a0 raeda andlat sjuklings par sem einstaklingar & framfeeri hins latna eru fleiri
en einn hefur fram ad pessu ekki verid skyrt hvernig a ad skipta hamarksfjarhaedinni, sem er
ein fjarheed fyrir hvert einstakt tjon, milli peirra sem hinn 1atni hafoi & framferi sinu. Med
3. mgr. er pvi skyrt ad fyrst skuli greiddar baetur til eftirlifandi maka i samraemi vid 13. gr.
skadabotalaga, pa skuli greiddur haefilegur utfararkostnadur i samraemi vid 12. gr. peirra laga
og loks skuli greiddar baetur til barna sem hinn 14tni hafdi & framfaeri i samraemi vid 14. gr.
somu laga.

[ framkvaemd hefur fram ad pessu verid vid pad midad ad hamarksgreidsla midist vid
tjonsar og er lagt til ad s framkvaemd verdi 16gfest i 4. malsl. 4. mgr. par sem ekki hefur adur
verid tekid fram med beinum haetti i gildandi 16gum eda 16gskyringargégnum hvort mida eigi
hamarksfjarhaed vio pad ar pegar hio botaskylda atvik vard eda annad timamark. Stadfest var
i domi héradsdoms Reykjavikur nr. E-5792/2019 ad fyrra timamarkid feer stod 1 peirri megin-
reglu skadabotaréttar ad gjalddagi skadabotakrofu midist vio tjonsdag og er pa réttur peirra
sem verda fyrir botaskyldu tjoni 4 sama ari jafn hvad vardar hamarksbaetur samkvaemt 16gun-
um. P4 er til pess ad lita ad 10gin gera badi rad fyrir pvi ad hamarksfjarhed sé uppreiknud i
samraemi vi0 visitolu neysluverds i byrjun hvers ars, sem og ad batur samkveemt 16gunum
beri vexti i samraemi vid skadabotalog.

bé felst takmorkun & rétti til bota 1 4. mgr. 1 pvi ad pau sem verda fyrir minna tjoni en
nemur 140.000 kr. f4 engar baetur Ur sjuklingatryggingu. bessi takmdrkun 4 vio um 61l tjons-
atvik samkveemt 16gunum nema skv. 1. mgr. 4. gr. Meginmarkmid frumvarpsins er ad tryggja
sjuklingum allt ad 21.000.000 kr. 1 baetur og eftir atvikum adstandendum peirra sem misst hafa
framfaeranda. Pykir edlilegt ad tjonpolar beri sjalfir skadann af tjoni sem er undir pessu 1ag-
marki. Sé tjon metid meira en sem nemur lagmarkinu skal baeta pad upp ad 21.000.000 kr. an
pess a0 draga lagmarkid fra. Eins og stadan er nina fast minni tjon ad fullu beett &4 grundvelli
skadabotalaga, en umfangsmeiri tjon vegna fylgikvilla eru liklegri til ad vera obzett, jafnvel ad
storum hluta, sja nanar umfjollun i kafla 3.1.

Um 6. gr.

Akvadid er samhljoda 6. gr. laga um sjiklingatryggingu, nr. 111/2000. Samkvamt grein-
inni hefur venjulegt (einfalt) galeysi sjuklings engin ahrif 4 botarétt hans. bad er i samraemi
vid almennar reglur laga um vatryggingarsamninga og laga um slysatryggingar almannatrygg-
inga. Almennar reglur skadabotaréttar um eigin sok tjonpola eru hins vegar strangari i gard
tjonpola pvi ad eftir peim getur einfalt galeysi hans oft leitt til skerdingar bétaréttar. Pegar litid
er til urlausna domstola i malum par sem komid hefur til alita ad telja ad galeysi sé storfellt
verdur ad @tla ad mjog sjaldan reyni & akvadi 6. gr.

Um 7. gr.
1. mgr. er samhljoda 7. gr. laga um sjuklingatryggingu, nr. 111/2000. Pessi grein vardar
pau ahrif sem botaréttur samkveemt frumvarpinu hefur a rétt tjonpola samkvamt almennum
skadabotareglum. Eigi tjonpoli rétt & sjuklingatryggingarbotum fellur skadabotaréttur hans
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nidur sem pvi nemur. Skiptir hér engu hvort hinn skadaboétaskyldi er leknir, starfsmadur
sjukrahuss eda einhver annar.

Skadabodtakrafa samkvemt sakarreglunni eda reglunni um vinnuveitendaabyrgd stofnast
ymsum tilvikum sem um raedir i 1. og 2. tolul. 1. mgr. 2. gr. (og pvi einnig i nokkrum tilvikum
sem 2. mgr. 2. gr. tekur til), svo og i 6llum tilvikum 3. mgr. 2. gr. Med 7. gr. er felldur nidur
réttur til ad hafa uppi skadabotakrofu samkvaemt sakarreglunni eda 4 6drum grundvelli, t.d.
reglum skadabotaréttar um abyrgd an sakar. Skadabdtaréttur sjiiklings eda adstandenda hans
er pvi fyrir hendi ad pvi er vardar pann hluta tjéns sem tjonpoli ber skv. 4. mgr. 5. gr.

Sjuklingur eda adstandendur hans geta ad sjalfsdogou krafist bota samkvamt skadabota-
reglum fyrir tjon sem er utan gildissvids sjuklingatryggingar.

2. mgr. er samhljoda 8. gr. laga um sjuklingatryggingu, nr. 111/2000. Med akvedinu er
alveg girt fyrir pad ad sjuklingatrygging geti endurkrafio leekni eda annan sem kann ad valda
tjoni af galeysi, jafnvel pott storfellt sé. Med pessu er vikid fra almennum réttarreglum. Megin-
asteeda pess er ad hugsanlega geeti otti heilbrigdisstarfsmanna vid skadabotakrofur i ein-
hverjum tilvikum spillt eda tafid fyrir rannsokn a ors6kum tjons. Pykir naudsynlegt ad tryggja
sem best ad hlutadeigandi veiti fislega upplysingar og adstod vid rannsékn malsatvika.

Fullur endurkréfuréttur er jafnan fyrir hendi ef leitt er i 1j6s ad tjoni hafi verid valdid af
asetningi.

Um 8. gr.

[ pessari grein eru taldir upp peir adilar sem eru botaskyldir samkvaemt 16gunum. Bota-
skyldan neer til allra sem starfa { heilbrigdispjonustu og hafa hlotid leyfi landleknis til ad nota
starfsheiti 10ggiltrar heilbrigdisstéttar. St breyting var gerd med frumvarpinu ad tiltaka ekki
sérstaklega pau sem annast sjukraflutninga par sem pau teljast 16ggild heilbrigdisstétt, sbr. 16g
um heilbrigdispjonustu.

Um 9. gr.

Med frumvarpi pessu er 16gd til st breyting fra gildandi 16gum ad afnema pé adgreiningu
sem gerd hefur verid 1 16gum um sjiuklingatryggingu eftir pvi hvar i heilbrigdispjonustu tjons-
atvik a sér stad. Hafi atvik ordid hja adila sem er undanpeginn vatryggingarskyldu samkvemt
16gunum heyrir malid undir stjornsyslustofnunina, p.e. Sjukratryggingar {slands, sem tekur
stjornsysludkvoroun i malinu, en ad 6drum kosti heyrir malid undir vatryggingafélag pess
aoila par sem atvikio atti sér stad.

Fra pvi ad 16g um sjuklingatryggingu toku gildi hefur vatryggingarskylda hvilt 4 peim heil-
brigdisstarfsmonnum sem starfa utan stofnana og skal beina krofum um beetur vegna tjons sem
verdur hja peim til vatryggingafélags hins botaskylda.

Starfshopurinn afladi upplysinga fra peim vatryggingafélogum sem selja sjuklingatrygg-
ingu og eru helstu nidurstddur eftirfarandi:

A arunum 2001-2023 (jantar) barust 916 umsoknir um bzetur Gr sjuklingatryggingu, par
af var sampykkt botaskylda i 354 malum. A arunum 2018-2022 barust ad medaltali 52 um-
soknir arlega til vatryggingafélaganna i heild. Vid samanburd 4 medferd mala virdist sem ekki
sé¢ fullt samraemi milli afgreidslu peirra. Til ad mynda er gagnadflunarkostnadur & kostnad
tjonpola sjalfs hja einu félagi en hja 60ru o6skar félagid eftir gognum fra vidkomandi vatrygg-
ingartaka (heilbrigdisstarfsmanni).

Talsverdur munur er & milli stjéornsysludkvardana sjukratryggingastofnunarinnar annars
vegar og vinnslu vatryggingafélaganna i malaflokknum hins vegar, enda eru vatryggingafélog
ekki bundin af reglum stjornsyslulaga, t.d. um malsmeodferd og jafnraedi tjonpola. Sem daemi
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ma nefna ad gagnadflun sjukratryggingastofnunarinnar er almennt med 60rum heetti en hja
vatryggingafélogum. Stofnunin sér alfarid um gagnadflun i samreemi vid 15. gr. gildandi laga
um sjuklingatryggingu og aflar alits sérfraedings a peirri laeknismedferd sem tjonpoli telur
botaskylda, honum ad kostnadarlausu. I 1josi leidbeiningar- og rannsoknarskyldu stofnunar-
innar er ekki naudsynlegt fyrir tjonpola ad fa adstod l6gmanns. Ef atvik vard hja heilbrigdis-
starfsmanni sem tryggdur er samkvaemt logunum hja vatryggingafélagi er gagnadflun ad
mestu leyti 4 abyrgo tjonpola og er botaskyldu mogulega hafhad an pess ad alit sérfraedings a
leeknismeoferdinni liggi fyrir. Pa getur tjonpoli verid 1 peirri stodu ad purfa sjalfur ad afla alits
sérfraedings (leeknis) med tilheyrandi kostnadi. bPegar svo er komid meetti lita svo a ad tjonpola
sé naudsynlegt ad leita adstodar logmanns. Ymislegt bendir til pess ad { slikum malum freisti
margir tjénpolar pess ad senda kvortun vegna heilbrigdispjonustu til embeettis landleeknis til
bess ad fa i hendur alit 4 peirri medferd sem er til skodunar an pess ad purfa ad greida fyrir
alitid, sbr. 12. gr. laga um landlakni og lydheilsu, nr. 41/2007.

i peim tilvikum sem sjukratryggingastofnunin synjar botaskyldu getur tjonpoli keert nidur-
stoduna til arskurdarnefndar velferdarmala, sbr. 16. gr. gildandi laga, en i peim tilvikum sem
vatryggingafélag synjar botaskyldu getur tjonpoli leitad til urskurdarnefndar i vatrygginga-
malum, sbr. 2. mgr. 51. gr. laga um vatryggingarsamninga, nr. 30/2004. Nidurstada urskurdar-
nefndar i vatryggingamalum er ekki bindandi fyrir malsadila og ef dgreiningur er um fjarhaed
bota parf tjonpoli ad afla sampykkis félagsins adur en hagt er ad keara til nefndarinnar. Pad
skyrist af pvi ad sjuklingatrygging flokkast sem abyrgdartrygging og er pvi ekki um ad raeda
vatryggingarsamning milli tjonpola og félagsins og a tjonpoli pvi ekki sjalfkrafa rétt til pess
ad nefndin fjalli um agreining um fjarhadir i peim malum. bad helgast m.a. af peim mikla
malafjolda sem um teflir.

Af framangreindu er 1jost a0 stada tjonpola er gjorolik eftir pvi hvort tjon sem bétaskylt er
samkvemt 16gunum er tryggt hja vatryggingafélagi eda heyrir undir sjukratryggingastofnun-
ina. Verdur a0 telja ad flest pau sem sakja sér heilbrigdispjonustu séu ekki upplyst um pennan
mun a stéou peirra ef tjon verdur. Ma i pvi sambandi nefna ad pjonusta heilsugaeslu getur
ymist verid rikisrekin eda einkarekin og ovist ad notendur heilbrigdispjonustu viti um rekstrar-
form sinnar heilsugaslu. Einnig er algengt ad sjuklingar leiti a4 rikisrekna heilsugeslu eda
sjukrahus og sé visad i rannsoknir hja einkareknum adilum an pess ad hafa beina stjorn & pvi.
Tjonpolar sitja pannig ekki allir vid sama bord og 4 pad badi vid um mismun 4 afgreidslu
sjukratryggingastofnunarinnar annars vegar og vatryggingafélaga hins vegar, auk pess sem
malsmedferd er mismunandi eftir vatryggingafélogum.

Einnig er vert a0 geta pess a0 sjalfstaett starfandi heilbrigdisstarfsmenn kaupa sjuklinga-
tryggingu hjé vatryggingaféldgum 4 eigin kostnad og greida i einhverjum tilvikum eigin
ahattu ef tjon er gert upp af vatryggingafélagi a grundvelli tryggingarinnar. betta a vid jafnvel
pott batur séu greiddar & grundvelli 3. tolul. 2. gr. (4. tolul. gildandi laga) um fylgikvilla, sem
e0li malsins samkveemt getur ekki ordid vegna mistaka eda annars sem heilbrigdisstarfsmadur
getur borid abyrgd 4. Fyrirkomulag ntiverandi kerfis hvetur pannig ekki sjalfsteett starfandi
heilbrigdisstarfsmenn til ad lata sjukling vita af moguleikanum 4 ad sakja um baetur r
sjuklingatryggingu ef upp koma 6veaent atvik.

Til a0 baeta réttarstoou tjénpola er pvi 16gd til su breyting ad afnema pann greinarmun sem
gerour er & pvi hja hvada stofnun eda adila tjon verdur. Malsmedferdin er pannig samremd
og alfarid feerd 4 hendur einnar stjérnsyslustofnunar. Slik samraming er talin veenlegust til ad
tryggja jafnredi og ad tjonpoli fai notid peirra réttinda sem kvedio er 4 um i stjornsyslulogum,
nr. 37/1993.



20

Til a0 fjarmagna pessa kerfisbreytingu er meo frumvarpi pessu farin st leid ad viokomandi
stofnanir og adilar sem hingad til hafa greitt idgjald til vatryggingafélaga greidi pess i stad
i0gjald til sjukratryggingastofnunarinnar sem er atlad a0 maeta peim kostnadi sem mun fyrir-
sjdanlega aukast hja stofnuninni. Raoherra skal setja reglugerd um fjarhaed idgjalds sem getur
tekid breytingum i samreemi vid dhaettuflokkun og fjolda leknisverka.

Embeetti landlaeknis birtir rekstraradilaskra & vef embeaettisins og er markmid med birting-
unni ad tryggja gaedi og Oryggi i heilbrigdispjonustu. Mikilveegur lidur i sliku er ad sjalfstaett
starfandi heilbrigdisstarfsmenn hafi tilskilda vatryggingu og ad notendur pjénustunnar geti
gengid Ur skugga um ad svo sé.

Akvaedi 4. mgr. 9. gr. um nidurfellingu tryggingar og stadfestingu landlaeknis 4 rekstri
heilbrigdispjonustu er i samraemi vid reglugerd nr. 763/2000, um vatryggingu peirra sem veita
heilbrigdispjonustu samkvemt 16gum nr. 111/2000 um sjuklingatryggingu, og sett var a
grundvelli 10. gr. peirra laga. begar stadfesting landleeknis er felld nidur vegna vangoldinna
gjalda skal sjukratryggingastofnunin endurkrefja viokomandi um baetur sem greiddar eru
vegna atviks sem verda a pvi timabili. Nidurfelling stadfestingar landleeknis hefur einnig pau
augljosu ahrif ad greidslupatttaka i laeknisverkum sem framkvaemd eru 4 sama timabili fellur
nidur og verdur kostnadur ekki endurgreiddur, en rétt pykir ad taka pad fram til ad taka af
allan vafa.

Um 10. gr.

Sjukratryggingastofnunin annast sjuklingatryggingu og er hér fjallad um malsmedfero
stofnunarinnar sem skal afla gagna eftir pvi sem purfa pykir. Ad gagnadflun lokinni tekur
stofnunin afstdou til botaskyldu og dkvedur fjarhaed bota.

Med 2. mgr. er &tlunin ad skyra heimild sjukratryggingastofnunarinnar til ad afla gagna
fra peim adilum sem naudsynlegt er, en deemi eru um ad synjad hafi verid um adgang 4 grund-
velli pess ad gildandi 16g kvedi ekki nogu skyrlega 4 um heimild sjukratryggingastofnunar-
innar til a0 afla gagna. Gogn sem afla parf fra heilbrigdisstofnunum, Tryggingastofnun rikisins
og vatryggingafélogum eru almennt heilsufarsupplysingar en upplysingar fra skattyfirvéldum
og lifeyrissjodum eru adallega fjarhagslegar en geta einnig verid heilsufarsupplysingar.
Aréttad er ad pau gogn sem hér um radir eru eingéngu pau gégn sem naudsynleg eru til ad
unnt sé ad meta hvort umsakjandi uppfylli skilyrdi laganna um greidslur og pa hversu hdum
greidslum hann eigi rétt 4. Daemi um heilsufarsupplysingar sem naudsynlegar geta verid vid
vinnslu mals eru t.d. vottord um fyrra heilsufar, sjukraskra, matsgerdir vegna fyrri slysa og
ororkumat Tryggingastofnunar rikisins. Sjikratryggingastofnunin leggur mat 4 naudsynina.

Vid vinnslu frumvarpsins kom til skodunar sa moguleiki ad umsakjandi afladi gagna i
samraemi vid beidnir sjukratryggingastofnunarinnar, sem geeti komid i veg fyrir ad stofnunin
hefdi 6parflega miklar heilsufarsupplysingar undir hondum, auk pess sem umsakjandi vaeri
pa avallt upplystur um pad i rauntima hvada gogn laegju fyrir hja stofnuninni. A hinn béginn
kann gagnadflun ad vera pung i vofum, timafrek og kostnadarsém fyrir tjénpola. Nidurstada
starfshopsins er pvi ad meela ekki med peirri leid.

Samkvemt frumvarpinu verdur sjukratryggingastofnuninni og embetti landleeknis einnig
heimilt ad midla gdgnum og upplysingum sin & milli pegar badar stofhanir hafa mal til med-
ferdar af sama tilefni. Markmid akveedisins er ad samnyta vinnu rikisins, t.d. vid gagnadflun,
og koma i veg fyrir tviverknad stofnana sem afla ad miklu leyti sému gagna pott tilgangur
med gagnadfluninni sé ekki sa sami. Kostnadur rikisins vegna kaupa 4 umségnum sérfraedinga
er umtalsverdur og med pessu er studlad ad hagraedingu. Samnytingin mun einnig studla ad
frekari skilvirkni og umbo6tum innan heilbrigdiskerfisins. Pessi heimild felur enga aheettu i sér
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fyrir sjalfsteda skodun embeettis landleeknis 4 malum enda eru hlutverk sjukratrygginga-
stofnunarinnar og embeettisins 6lik og adeins um heimild ad reda til ad deila gdgnum.

Sérstaklega er tekid fram i pessari grein ad embeattinu sé po ekki heimilt ad athenda gdgn
sem geymi framburd heilbrigdisstarfsmanna eda annarra i vidtolum vid embzttid. I rannsokn
embeettis landlaknis er 16g0 ahersla 4 a0 komast til botns i pvi hvad raunverulega gerdist og
koma i veg fyrir ad slikt atvik endurtaki sig. Pvi er mikilvaegt ad heilbrigdisstarfsfolk geti
treyst pvi ad paer upplysingar sem pad veitir vid rannsokn embeettisins verdi eingdngu notadar
af embettinu en naudsynlegt er ad standa vord um trinad um gogn, upplysingar og samskipti
sem fylgir eftirlitinu.

i 4. mgr. er kvedid 4 um ad upplysingadflun sjukratryggingastofnunarinnar samkvamt
akveedinu sé tilkynnt til hlutadeigandi adila 4dur en hin 4 sér stad. Er pannig gert rad fyrir ad
slikar upplysingar séu veittar skriflega eda a annan hatt eftir pvi sem vi0 4, t.d. rafrent. Er pad
gert til ad tryggt sé ad einstaklingur sé upplystur um tilgang upplysingadflunar fyrir fram,
asamt frekari upplysingum til ad tryggja sanngjarna og gagnsaja vinnslu gagnvart hlutadeig-
andi adilum.

[ 5. mgr. kemur fram ad stofnunin taki afstodu til botaskyldu og akvedi fjarhad bota.

i 6. mgr. er kvedid 4 um framkvaemd mats 4 likamstjoni en Heestiréttur komst ad peirri
nidurstoou i mali nr. 72/2015 fra 24. september 2015 ad mat domkvaddra matsmanna um
likamstjon samkvaemt skadabdtalogum hefoi sjalfkrafa rétthaerri stodu en akvordun sjukra-
tryggingastofnunarinnar og ad akvoroun stofnunarinnar hefoi ekki somu rétthad og alit
ororkunefndar skv. 10. gr. skadabotalaga. Med déminum var snid vio domi héradsdoéms par
sem domari beitti frjalsu sdnnunarmati og taldi 4kvordun stofnunarinnar gefa betri mynd af
raunverulegu likamstjoni stefnanda en nidurstodur matsmannanna. Mat stofnunarinnar virdist
pvi hafa somu stodu og mat sem aflad er utan stofnana pratt fyrir ad sjukratryggingastofnunin
sé stjornvald og bundin af malsmedferdarreglum stjérnsyslulaga. Hinu nyja akveedi er atlad
a0 1ogfesta verklagsreglur vio vinnslu mats 4 likamstjoni hja sjikratryggingastofnuninni svo
1jost sé ad um er ad reeda vandad mat sem byggist 4 skyrum verklagsreglum.

Med 1.—6. mgr. er brugdist vid helstu 4g6llum & ntiverandi framkvaemd og hlutverk sjukra-
tryggingastofnunarinnar 4samt matsferli skyrt.

Um 11. gr.
Starfsfolk stofnunarinnar er bundid pagnarskyldu um 61l einkamal sem pau komast ad i
starfi eda i tengslum vio pad.

Um 12. gr.

Samkvaemt 1. mgr. tilkynnir sjukratryggingastofnunin hlutadeigandi um nidurstoou sina
og ma skjota nidurstodunni til irskurdarnefndar velferdarmala samkvamt 16gum um tGrskurd-
arnefnd velferdarmala.

Samkvaemt 2. mgr. verdur mal sem heyrir undir sjukratryggingastofnunina ekki borid undir
domstola fyrr en eftir ad urskurdarnefnd velferdarmala hefur urskurdad i malinu nema ad béta-
greidsla hafi nad hamarksfjarhad, sbr. 5. gr.

Heestiréttur komst ad peirri nidurstodu i mali nr. 760/2015 fra 4. desember 2015 ad ekki
veeri skyrt af gildandi 2. mgr. 15. gr. ad naudsynlegt veeri ad afstada sjukratryggingastofnunar-
innar til bétaskyldu og akvordun um fjarhad bota laegi fyrir adur en mal veru borin undir
démstola. DoOmurinn sneri vid nidurstodu héradsdoéms. Af pessu leidir ad sjukratrygginga-
stofnunin er reglulega i peirri stodu ad vera stefnt fyrir domstola vegna mala sem eru i ferli
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innan hennar og kemst stofnunin pa ekki hja pvi ad reka malid fyrir domstélum meo tilheyr-
andi vinnu og tilkostnadi. Pegar mal eru komin fyrir domstéla faerist mat 4 atvikum mala og
umfangi tjons fra sjukratryggingastofnuninni til domstdla pott stjornsyslumedferd sé ekki
lokid. Dami eru um ad malum sé stefnt og a0 stefnu fylgi mat 4 hvoru tveggja leeknismeoferd-
inni sem tjonpoli telur bétaskylda og afleidingum meints tjons sem er einhlida aflad 4 grund-
velli 10. gr. skadabotalaga, nr. 50/1993, an pess ad stofnunin hafi haft tackifzeri til a0 rannsaka
malid med fullnegjandi heetti og taka akvoroun um hvort botaskylda sé fyrir hendi.

[ islensku réttarfari gildir st regla ad moguleiki 4 medferd mals i stjornsyslunni komi ekki
i veg fyrir ad sama mal sé borid undir domstola adur en stjornvaldsakvordun liggur fyrir, nema
sérstaklega sé kvedid 4 um pad i 1ogum. I 1. mgr. 24. gr. laga um medferd einkamala, nr.
91/1991, er meelt fyrir um ad domstolar hafi vald til ad deema um hvert pad sakarefni sem 16g
og landsréttur na til, nema pad sé skilid undan 16gsogu peirra eftir 1dgum, samningi, venju eda
e0li mals. Skv. 1. mgr. 70. gr. stjérnarskrarinnar, nr. 33/1944, ber 6llum réttur til ad fa trlausn
um réttindi sin og skyldur med réttlatri malsmedferd innan haefilegs tima fyrir 6hadum og
ohlutdreegum domstol. bessi regla um rétt manna til adgangs ad domstolum utilokar ekki ad
16g geti kvedid a um ad tiltekinn agreiningur verdi ekki borinn undir démstdla nema ad undan-
genginni stjérnvaldsakvordoun um hann en allar slikar takmarkanir 4 adgangi manna a0 dom-
stolum verda pa ad koma skyrt fram i 16gum, sbr. umfjollun Heestaréttar fslands i mali
nr. 760/2015.

bad er mat starfshopsins ad gild rok séu fyrir pvi ad kveda 1 [6gum 4 um ad mal sem varda
baetur samkvamt 16gum um sjiklingatryggingu verdi ekki borin undir domstéla nema trraedi
stjornsyslunnar hafi verid fullnytt. I pvi felst ad méalsmedferd sé lokid badi 4 fyrsta stjorn-
syslustigi med akvordun sjikratryggingastofnunarinnar og ad fyrir liggi urskurdur trskurdar-
nefndar velferdarmala 4 a0ra stjornsyslustigi.

Helstu rokin fyrir pessari breytingatillogu eru pau ad eins og stadan er samkvaemt gildandi
l6gum geta tjonpolar stefnt stjérnvaldinu, sjiikratryggingastofnuninni, fyrir ddmstéla 4 hvada
stigi malsmedferdar sem er. betta 4 vid pott umsokn hafi nylega borist stjornvaldinu og meo-
ferd malsins sé skammt 4 veg komin, sbr. umfjollun hér ofar um Hrd. nr. 760/2015. Pegar mal
er rekid fyrir domstélum hefur stjérnvaldid, sem samkvamt gildandi 16gum er falid ad meta
og akvarda batur samkvamt 16gum um sjuklingatryggingu, ekki lengur forreedi & malsmeo-
ferdinni. Pess i stad verour til kostnadur stjornvaldsins vid ad verjast krofum fyrir domi. betta
er ad mati starfshopsins 6edlileg stada sem veldur auknum kostnadi fyrir tjonpola, sjukra-
tryggingastofnunina og domskerfio. P4 keemu peer breytingar sem hér eru lagoar til i veg fyrir
a0 tjonpoli verdi fyrir oparfa kostnadi vegna adstodar I6gmanns vid ad reka domsmalid par
sem logmannskostnadur greidist ekki ur sjuklingatryggingu.

i 1j6si pess sem ad framan greinir er lagt til ad tjonpoli purfi ad ljuka malsmedferd a
stjornsyslustigi adur en hann getur h6foad mal fyrir domstdélum.

bar sem domstolaleidin er mun takmarkadri fyrir tjonpola med pessari breytingu er rétt ad
taka fram ad ef greidsla sjukratryggingastofnunarinnar nar hamarki skv. 5. gr. frumvarpsins
pa parf ekki ad teema keeruleid 40ur en malinu er visa til domstoéla, enda er pa ekki agreiningur
um afgreidslu sjukratryggingastofnunarinnar. Einnig parf ad gera tjonpola 1jost ad kerufrestur
til urskurdarnefndar velferdarmala er prir manudir og ef hann lidur 4n pess ad vidkomandi
kaeri pa er ekki mogulegt ad taka malio til efnislegrar medferdar, hvorki af halfu urskurdar-
nefndar né déomstodla.
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Um 13. gr.

f gildandi 16gum er kvedid 4 um skyldu sjikratryggingastofnunarinnar til ad kynna dkvaedi
laganna fyrir almenningi. A3 mati starfshopsins & ekki lengur vid ad kveda sérstaklega 4 um
skyldu stjornvalds til ad upplysa um pennan rétt par sem hann telst ekki lengur til nymeelis en
sjukratryggingastofnunin birtir upplysingar a vef sinum og er gert rad fyrir ad svo veroi afram
par sem stjornvéldum ber skylda til ad leidbeina og upplysa almenning og 4 pad vid um rétt
samkvamt l6gum um sjuklingatryggingu, rétt eins og dnnur 16g.

Oljost er med hvada hatti upplysingagjof sem meelt er fyrir um i gildandi 16gum skal fara
fram og verdur ad telja edlilegra ad upplysingunum sé komid & framfzeri af heilbrigdisstarfs-
monnum pegar veiting heilbrigdispjonustu 4 sér stad. I pessu felst pa lika mikilvagi pess ad
heilbrigdisstarfsmenn séu upplystir um pessi réttindi og séu dhraeddir vid ad midla hvad i peim
felst. I pessu samhengi ma nefna ad hér 4 landi berast umtalsvert faerri umsoknir um batur ur
sjuklingatryggingu midad vid hdofdatolu en t.d. i Danmorku par sem hvilir lagaskylda &
heilbrigdisstarfsmonnum ad upplysa um trygginguna.

Um 14. gr.

Akvadid er samhljoda 19. gr. laga um sjiklingatryggingu, nr. 111/2000. Naudsynlegt
pykir agd tiltaka sérstakan fyrningarfrest & botakrofum, m.a. vegna pess hversu erfitt er ad
ganga ur skugga um hvort skilyrdi bota eru fyrir hendi 16ngu eftir a0 malsatvik gerdust. Fyrn-
ingarfrestur skv. 1. mgr. er lengri en fyrningarfrestur samkvemt 16gum um skadsemisabyrgo.
Akvadid um upphaf fjogurra ara fyrningarfrestsins getur leitt til pess ad sjuklingur haldi krofu
sinni mun lengur en 1 fjogur ar fra pvi ad tjonsatvik bar ad hondum pvi ad fyrningarfrestur
byrjar ekki ad 1ida fyrr en tjonpoli fékk eda matti fa vitneskju um tjon sitt. Pad reedur hins
vegar ekki urslitum hvenzr tjonpola urdu afleidingarnar ljosar ad fullu heldur hvenegr hann
matti vita af pvi ad hann vard fyrir tjoni, 6h&d pvi hversu miklar eda varanlegar afleidingarnar
verda.

Fyrningarfrestur skv. 2. mgr. er jafnlangur og almennt gerist um fyrningu skadabotakrafna
samkvamt fyrningarlogum. Um slit fyrningar fer eftir almennum réttarreglum um fyrningu.

) Um 15. gr.
Akveedio parfnast ekki skyringa.

Um 16. gr.

i 2. tolul. 2. mgr. 3. gr. frumvarpsins er lagt til ad innleidd verdi efnislega 3. mgr. 5. gr.
tilskipunar Evrépupingsins og radsins 2001/83/EB eins og henni var breytt med 1. gr. tilskip-
unar Evropupingsins og radsins 2004/27/EB. Akvadid felur i sér innleidingu a adurnefndu
akvee0i tilskipunarinnar og visast til nanari skyringa vio 3. gr.

Um 17. gr.
Log pessi 60last gildi 1. jantar 2025. Eldri 16g gilda pvi um pau atvik sem verda fyrir
gildistokuna.

Um 18. gr.
[ akvaedinu er meelt fyrir um breytingar 4 6drum 16gum sem hafa ad geyma tilvisun til laga
um sjuklingatryggingu.



