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Vedrerende bekendtgerelse om undersggelser foretaget af forsik-
ringsselskaber

Forbrugerridet Tank har modtaget ovenstiende bekendtgerelse i haring og skal hermed
komme med vores bemarkninger,

Generelle bemzrkninger:

Forbrugerridet Teenk har ved heringssvar af 05.01.2020 beskrevet vores syn pi den hagved-
liggende hjemmel i lov om finansiel virksomhed, til at udstede regler ps omridet.

Indledningsvist tillader vi os at gengive indholdet her, da det er grundlaget for den tilgang, vi
har til den konkrete bekendtgerelse:

Forbrugerrddet Teenk finder det positivt, at der med louforslaget indfores en
hjemmel for Erhvervsministeren til at fastsette nermere regler om procedu-
rer og oplysningsforpligtelser for forsikringsselskaber, ndr disse foretager
visse undersegelser, herunder personobservationer.

Indledningsvist vil vi dog bemaerke, at vi hellere sd, at man gik skridtet lan-
gere, og helt forbad forsikringsselskaber at foretage skjulte personobservati-
oner af forsikringskunder. Det skyldes, at denne metode er ganske indgri-
bende, og har karakter af egentlig efterforskning. En opgave, som det nor-
malt er politiet, der varetager, herunder med de retssikkerhedsmaessige
principper, som er forbundet hermed. Hertil kommer, at de forbrugere, som
har vaeret overvdget pd denne mdde, ofte — og ganske forstéeligt - foler det
saerdeles graenseoverskridende og ubehageligt. I den forbindelse skal man
huske pé, at det langt fra er alle tilfelde, hvor der viser sig at "vzre noget at
komme efter”. Ligeledes underkender Ankengeuvnet for Forsikring lobende
vurderinger fra selskaber, som gennem personobservationer mener at havde
dokumenteret forsikringssvindel.

Vi finder det i alles interesse at bekzmpe forsikringssvindel, for det medforer
hajere priser for de rlige forbrugere. Men de metoder, der anvendes, skal
veere acceptable, ogsd i de tilfzlde, hvor mistanken viser sig at vaere uberet-
tiget.

Uanset forbeholdene ser vi louforslaget som et positivt skridt i den rigtige
retning, herunder seerligt idet Finanstilsynet fremadrettet kan fare tilsyn
med og hdndhaeve regler i bekendtgerelsesform pé et omréde, som hidtil har
vaeret ureguleret, bortset fra branchekodeks, og generelle regler i lovgivnin-
gen.
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Vi hafter os ved, at man i bemzrkningerne ad flere omgange understreger
Jormdlet med lovforslaget, nemlig, at "ege beskyttelsesniveauet” af forsik-
ringskunderne. Dette formdl hilser vi velkomment, men finder det ogsé &l-
traengt. I hvilket omfang der reelt - og i praksis - strammes op pd omrédet,
er dog netop afhangigt af det nzzrmere indhold i en kommende bekendiga-
relse, herunder, at reglerne bidrager med krav og principper, som ikke alle-
rede folger af eksisterende generelle regler, eksempelvis i straffe- og person-
datalovgivningen.

Konkrete bemarkninger til bekendtgarelsen:

Vi kan se, at nogle af vores konkrete synspunkter il indholdet af bekendtgerelsen, som vi tid-
ligere har pdpeget (eksempelvis omkring nedvendigheden af et dokumentationskrav i § 9), er
imadekommet i udkastet. Det vil er vi naturligvis glade for.

Herefter har vi folgende bemarkninger:
Ad generelle regler (§§ 3-5)

Reglerne sztter principper for proportionalitet, loyal behandling og indsigt i indsamlet mate-
riale. Alle fornuftige og vigtige. Som beskrevet i ovenstiende heringssvar ser vi dog ikke, at
man med disse regler i sig selv reelt oger beskyttelsesniveauet, da principperne i store trzek
allerede folger af eksisterende lovgivning, herunder GDPR. Dette synes ogs til dels cemente-
reti§ 5, stk. 2.

Vi s gerne, at man med bekendtgarelsen gik skridtet videre og supplerende tog mere kon-
kret stilling til selve undersggelsesmetoderne, dvs. eksempelvis hvad der i praksis kan anses
for acceptable/uacceptable fremgangsmader.

Hvis der blot tages udgangspunkt i eksisterende regler, eksempelvis om afgransningen af,
hvad der anses for "offentligt rum” og lovlig fremgangsmade efter eksempelvis straffeloven
og persondatalovgivningen, kan det med andre ord vare vanskeligt at f3 gje p3, hvorledes be-
kendtgarelsen gger beskyttelsesniveauet af forsikringskunderne i forhold til, hvad der i forve-
jen er geeldende ret.

Ad generelle regler (§§ 6-7)

Vi finder det positivt, at bekendtgerelsen indeholder regler om hgringsprocesser, herunder
muligheden for skadelidte for at komme med bemerkninger forud for forsikringsselskabets
beslutning om at give afslag p& dzekning, samt standse, nedsztte, eller krzve tilbagebetaling
af udbetalinger.

Vi mener dog, at heringsprocessen burde finde sted p4 et tidligere tidspunkt, dvs. forud for
nzrmere undersogelser. I den forbindelse skal man huske p4, at bemzrkninger fra kunden jo
netop skal medvirke til — potentielt — at belyse en fornuftig afklaring af forhold, som maske
ellers har forekommet mistankelige set med selskabets gjne.

Vi finder det i gvrigt positivt, at bekendtgerelsen stiller krav om, at beslutninger vedrerende
standsning m.v. af udbetalinger skal traffes pd direktionsniveau i forsikringsselskabet.

Ad generelle regler (& 8)

Vi finder det positivt, at der stilles krav til information til forbrugerne om klagemuligheder
samt reglerne om retshjelp og fri proces.



I forhold til klagemuligheden til det private ankenavn pd omridet, Ankenavnet for forsik-
ring, oplever vi desvaerre i praksis, at en rakke selskaber overser kravet i forbrugerklageloven
§ 4, stk. 2, hvorefter der eksplicit skal informeres om klageadgangen i tilfzzlde af helt eller
delvis afvisning af forbrugerens krav. Sledes ser vi eksempelvis lebende sager i Ankenavnet
for forsikring, hvor der netop i personskadesager alene henvises til AES, hvor der rettelig
(ogsd) burde vare en henvisning til Ankenzevnet.

Vi sil siledes foresld, at man i relation til kravene i § 8 preeciserer, at disse supplerer (ikke er-
statter) de krav, som allerede felger af gzldende lovgivning om klagevejledning.

Ad seerlige regler om brug af personovervigning (§ 9-10)

Vi finder det positivt, at der stilles krav om proportionalitet og "velbegrundet mistanke” for-
end personovervigning iverksettes, selvom der groft sagt "blot” tale om preecisering af alle-
rede af eksisterende regler og principper. Vi anerkender dog, at der er tale om en vis hgjnelse
af beskyttelsesniveauet for skadelidte, nér begrundelseskravet suppleres med krav til doku-
mentation for denne vurdering, der gor det muligt for Finanstilsynet at fore tilsyn med og
hindhaeve kravet.

Vi finder det i pvrigt positivt, at bekendtgerelsen stiller krav om, at beslutninger vedrarende
iveerkszettelse af personovervigning skal treffes pi direktionsniveau i forsikringsselskabet.

Selvom dette mé forventes at smtte en vis barriere for overvigning af skadelidte, tager kravet
dog kun hind om selve beslutningen, ikke de nzrmere principper for - og krav til — den nar-
mere fremgangsméde. Vi finder det eksempelvis sarlig uacceptabelt at overvige ture til lz-
gen, hindtering af born i forskellige sammenhange, at detektiver tilmelder sig fitnesshold
eller lignende med det formél at observere, og skal opfordre til, at det overvejes som et mini-
mum at begraense selskabernes adgang til overvigning i disse og tilsvarende situationer.

I det hele taget havde vi gerne set, som ogsd bemzrket ovenfor, at bekendtggrelsen indeholdt
mere konkrete krav til fremgangsmaderne for undersagelser og personovervigning for der-
ved at definere og mere dybdegdende udfylde, hvad der kan anses for "god skik” p omridet.

Vi stér naturligvis til ridighed for uddybninger.

Med venlig hilsen
Uffe Rabe Krag Jakob Steenstrup
Afdelingschef Seniorjurist






Finanstilsynet
Nina Pabst-Karlsson
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Udkast til bekendtggrelse om undersggelser foretaget af for-
sikringsselskaber - Forsikring & Pensions bemaerkninger

Forsikring & Pension (F&P) takker for muligheden for at komme med bemaerknin-
ger til udkast til bekendtggrelse om undersggelser foretaget af forsikringsselska-
ber, som Finanstilsynet har sendt | hgring.

F&P har under lovgivningens tilblivelse fart en god dialog med sdvel Erhvervsmi-
nisteriets departement som med Finanstilsynet.

Det nuvarende udkast til bekendtgerelse bergrer aspekter, som tidligere har vee-
ret drgftet. Udkastet til bekendtggrelsen indeholder dog en raekke uhensigtsmass-
sigheder, som vi altovervejende forventer ikke har vaeret lovagivers intention.

Det er afgerende, at forsikrings- og pensionsselskaber bevarer et naturligt ma-
ngvrerum for almindelig sagsbehandling og kontrol, som er en hjgrnesten | den
virksomhed, selskaberne driver. F&P har derfor en raekke bemzerkninger til be-
kendtggrelsens anvendelsesomrdde som defineret i § 1 og til bekendtggrelsens
definitioner, som fremg3r af § 2. Der er behov for et mere malrettet og konkret
anvendelsesomrade, som i hgjere grad flugter med selve hjemmelsbestemmelsen
i den nye § 43, stk. 9, som skal indsattes | Lov om finansiel virksomhed (FIL).
Heraf fremg3r, at der kan fastsaettes regler for visse undersggelser, herunder per-
sonobservation. Tillige efterlader ordlyden af definitionerne fortolkningstvivl, som
F&P opfordrer til ryddes ad vejen,

Endelig regulerer bekendtggrelsen p3 nogle omrader emner, som allerede | vid
udstrakning er reguleret andetsteds. Dette medfgrer uklarhed om regelgrundia-
get og taler direkte imod regeringens holdning til regelforenkling.

Som udgangspunkt forventer vi en fornuftig dialog med Finanstilsynet om de
uhensigtsmaessige bestemmelser, saerligt §§ 1-2, Skulle det vise sig vanskeligt at
tilpasse dem, skal vi allerede pd nuvzerende tidspunkt bemaerke, at bekendtgg-
relsen i s8 fald vil indfare administrative krav til forsikrings- og pensionsselskabers
forretningsgange og sagsh3ndtering, som ikke st8r mal med den foresldede hjem-
melsbestemmelse eller fremlagte byrdemédling og som p3 flere omrader ikke vil
hgjne kundetilfredsheden. Der vil blandt andet blive behov for en ny byrdemaling,
hvis reekkevidden af bestemmelserne fastholdes.
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& Pension
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2900 Hellerup
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Nedenfor folger F&P’'s konkrete bemaerkninger.

Bemaerkninger til specifikke bestemmelser i udkastet
Kapitel 1, Anvendelsesomr8de og definition (§§ 1-2)

Efter § 1 finder bekendtggrelsen anvendelse pd “undersggelser” foretaget af for-
sikringsselskaber, mens man | stk. 2 og stk. 3 undtager to specifikke “undersg-
gelser”, nemlig pris- og veerdiunderspgelser for genstande og opslag i offentlige
registre,

F&P skal bemeerke, at ordlyden af undtagelsen i stk. 3 for “opslag i offentlige
registre” giver anledning til en raskke spgrgsmal og stor bekymring - ikke mindst,
nar man tager bekendtgprelsens udkast til definition af "undersggelse” | § 2, nr.
1 i betragtning. Vi skal opfordre til, at udkastet justeres. Den nuvarende ordlyd
vil begrzense forsikrings- og pensionsselskabers almindelige sagsbehandling i et
formentlig helt utilsigtet omfang, ikke mindst henset til ordlyden af den kom-
mende hjemmelsbestemmelse i Lov om finansiel virksomhed (§ 43, stk. 9 med
tilhgrende bemaerkninger), som refererer til visse undersggelser, herunder per-
sonobservation af skadelidte,

Vi foresl@r derfor, at § 1, stk. 3 andres til "Bekendtggrelsen finder ikke anvendelse
p3 underspgelser foretaget af forsikringsselskaber ved opslag i offentlige registre
eller opslag i offentligt tilgeengelige kilder, der indgar som led | almindelig skade-
behandling og kontrol”.

Det skal i den forbindelse bemaerkes, at Datatilsynet i en afggrelse af 8. december
2020 fandt, at et forsikringsselskab havde en legitim interesse (GDPR art. 6, stk.
1 litra f) i at indsamle oplysninger fra offentlige tilgeengelige kilder, som fx Face-
book og Instagram, som led i undersagelse af mistanke om forsikringssvindel, idet
forsikringsselskabets interesse i at behandle oplysningerne gik forud for klagers
(som ikke var kravstiller) interesse, uanset det faktum, at klager og dennes sgn
optradte pa nogle af billederne. Afggrelsen belyser ikke forholdet om oplysnings-
forpligtelsen, men den slar klart fast, at oplysninger, der ligger frit tilgezngeligt,
vil kunne blive inddraget i forsikringsselskabets behandling, nar der undersgges
mistanke om svindel.

Med den foresldede tilfgjelse er det F&P’s holdning, at § 1, stk. 2 kan udgd af
bekendtggrelsen.

Hvis ordlyden af § 1, stk. 3 fastholdes, vil der, efter vores opfattelse, udelukkende
veere tale om en undtagelse for opslag | registre, som fgres af offentlige myndig-
heder (fx CVR, DMR, BBR). Andre offentliggjorte oplysninger - som fx fremkom-
mer ved sggninger pa Internettet (hjemmesider, nyhedssider mv.) "rummes” ikke
i undtagelsen. Det er uklart, hvorvidt der alene er tale om oplysninger offentlig-
gjort af offentlige myndigheder.

Udfordringen ved at fastholde ordlyden er, at forsikrings—og pensionsselskaber-
nes helt almindelige sagsbehandling vil vaere omfattet, fx n&r skadebehandleren
faktatjekker sagens oplysninger via offentlige kilder. Den almindelige sagsbe-
handling vil ogsd vaere omfattet af de resterende bestemmelser i bekendtgarel-
sen, hvilket medfgrer de fgromtalte byrder, som lovgiver Ikke har redegjort for.
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Efter § 2, nr. 1 definerer bekendtggrelsen undersggelser som “Nar forsikringssel-
skabet indsamler oplysninger uden den skadelidtes viden”.

Stgrstedelen af et forsikringsselskabs skadebehandling - efter modtagelsen af en
anmeldelse fra skadelidte - kan rummes i den foresldede definition med undta-
gelse af oplysninger, som indhentes fra skadelidte selv. Den anvendte formulering
vil derfor medfere, at forsikringsselskabers sadvanlige sagsbehandling omfattes
af reglerne, herunder reglerne i §§ 5 og 6, uanset at der ikke er tale em undersg-
gelser baseret p& en specifik mistanke. Vi formoder dog, at det ikke er Finanstil-
synets hensigt at omfatte skadebehandling af alle typer af skadesager | bekendt-
ggrelsen.

Til illustration heraf skal det bermaerkes, at det, som en del af almindelig skade-
behandling, ofte er ngdvendigt at oplyse sagen for dels at sikre fakta vedrgrende
forsikringsbegivenhedens indtreeden og dels at sikre validering af kravet og {ma-
teriel) korrekt opggrelse af dette. Som led i ganske sadvanlig skadebehandling af
anmeldelser vil forsikrings- og pensionsselskaberne ofte have behov for at ind-
samle oplysninger om objektive forhold uden den skadelidtes viden, eksempelvis:

« Oplysninger om, hvorvidt det regnede den pagaeldende dag - oplysningerne
indhentes fx fra DMI eller Forsikringsveiret, som ikke er offentlige registre og
som bruges til at vurdere, om nedbgrsmazngden giver anledning til at imgde-
komme en anmodning om erstatning.

+ Oplysninger om vejrforhold kan ogsd vaere relevante i ulykkessager (person-
skade), hvor det fx skal fastslds, om vejrforholdene bekraefter muligheden for
ulykkens indtraf.

o Oplysninger til verifikation af begivenheder, der indgdr som del af den an-
meldte skade - fx | anmeldelser om stjdine genstande (eksempel: anmeldelse
modtaget om et stjdlet Rolex-ur; hasndelsens skulle vaere sket ved en koncert.
Ved opslag pa koncertarranggrens hjemmeside konstateres det, at koncerten
ikke har fundet sted, og kundens forklaring derfor ikke kan verificeres.)

+ Skadestedsundersggelser i fx trafikuheld.
¢ Oplysninger om virkning og bivirkning ved div. medicinpreeparater.

F&P foreslar pa den baggrund, at definitionen af “undersggelser” i § 2, nr. 1 kon-
kretiseres til “Nar forsikringsselskabet indsamler oplysninger om skadelidte uden
den skadelidtes viden, i sager omhandlende personskade eller tab af erhvervs-
evne”. Derved undtages skadebehandling af tingskade-sager, hvor der efter vores
opfattelse ikke er set eksempler pa, at forsikringstagere har fglt sig kreenket over
selskabers efterforskning af mistanke om forsikringssvindel p3 tilsvarende made
som | personskadesager.

Skadelidtes samtykke

F&P skal, pd baggrund af den foresldede formulering af § 2, nr. 1 henstille til, at
det i bekendtggrelsen praciseres, at bekendtgarelsen ikke finder anvendelse pd
oplysninger, som selskaberne indhenter ved skadelidtes samtykke. Det vaere sig
eksempelvis oplysninger fra laeger og sygehuse. Nir skadelidte giver samtykke til
indhentning af oplysninger til et forsikringsselskab, sker det pa baggrund af gzel-
dende lovgivning herunder kravet om, at samtykket skal veere specifikt, informe-
ret og afgivet frivilligt. Skadelidte vil derfor vaere bekendt med, at selskabet gn-
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sker at indhente de i samtykket omtalte oplysninger og dermed falder disse op-
lysninger uden for bekendtgarelsens definition af en undersggelse, jf. § 1 og der-
med af anvendelsesomr3det.

Det skal endvidere bemaerkes, at forsikringsselskabers videregivelse eller udnyt-
telse af fortrolige kundeoplysninger er reguleret efter lov om finansiel virksomhed
(FIL) § 117, stk. 1. Det altovervejende udgangspunkt for berettiget videregivelse
eller udnytteise er samtykke fra kravstiller. I de f3 situationer, hvor det konkret
er vurderet, at der kan ske en berettiget videregivelse uden samtykke og dermed
uden kravstillers viden, vil forsikringsselskabet veere omfattet af databeskyttel-
sesforordningens regler om oplysningspligt. For livsforsikringsselskaber, herunder
sarligt arbejdsmarkedspensionsselskaberne, findes hjemlen til berettiget videre-
givelse eller udnyttelse af fortrolige kundeoplysninger i databeskyttelsesforord-
ningen samt i saerlovgivning.

§ 2, nr. 2, litra b i udkastet definerer personovervadgning som indsamling af op-
lysninger om skadelidte ved elektronisk overvagning, som sker ved optagelse af
samtaler, brug af data fra bilnggler eller telemaster. Indledningsvis skal det be-
mzerkes, at man | bekendtggrelsen har anvendt begrebet personovervigning gen-
tagne gange, mens man i hjemmelsbestemmelsen i FIL anvender personobserva-
tion. F&P gnsker derudover at knytte to bemaerkninger hertil.

For det farste er optagelse af samtaler allerede reguleret efter straffelovens § 263
stk. 2, nr. 2 i Lov om finansiel virksomhed § 117 samt i art. 6, stk. 1, litra f (legitim
interesse) eller art. 6, stk. 1, litra a (samtykke) i databeskyttelsesforordningen.
For det andet vil der, efter vores opfattelse, vaere tale om meget fa eksempler p3,
at udlaesning af data fra bilnggler eller oplysninger fra telemaster kan berette
noget om en person, hvilket ma veere forudsatningen for at vaere omfattet af
ordlyden oplysninger om skadelidte. Nggledata kan alene typisk oplyse om, hvor-
n3r npglen har vaeret anvendt (dato og klokkeslzet), men ikke af hvem. Oplysnin-
ger fra telemaster kan, i et vist omfang, oplyse det geografiske omrade, telefonen
har "befundet sig I” pd et givet tidspunkt.

F&P skal bede Finanstilsynet bekrzefte, at denne brug af de nasvnte data, som er
objektive konstatérbare oplysninger, Ikke skal fortolkes som oplysninger om ska-
delidte.

I1§2,0r. 3, litra a og b fremgdr det, at skadelidte skal forst8s som a) “En kunde,
der overfor et forsikringsselskab gor et krav gaeldende p8 baggrund af en forsik-
ring” og b) "En person, der overfor en tredfemands forsikringsselskab gore et krav
gaidende p8 baggrund af en forsikring”.

Definitionerne kan synes lidt uprzecise, og F&P foreslar at justere formuleringen
efter den forsikringsretlige definition | FAL § 2, stk. 2 og stk. 3 til "En forsikrings-
tager, der over for det forsikringsselskab, som forsikringsaftalen er indg8et med,
ger et krav gaeldende p8 baggrund af forsikringen” og “En sikret, der gor et krav
gaeldende overfor tredjemandsforsikring”.

Kapitel 2, Generelle regler om undersogelser (§§ 3-8)

Indledningsvis skal det slas fast, at de fremfarte bemaerkninger til bestemmel-
serne i kapitel 1 (Anvendelsesomrade og definitioner) har afggrende betydning for
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reekkevidden af bestemmelserne | kapitel 2. F&P lzegger derfor i det falgende til
grund, at Finanstilsynet genbesgger indholdet af kapitel 1.

Indsamlede oplysninger

Bestemmelserne | §§ 3-5 lagger sig i et vist omfang op ad branchens gzldende
kodeks samt de generelle behandlingsprincipper i databeskyttelsesforordningens
artikel 5, hvilket F&P finder positivt.

Tilpasses ordlyden af §§ 1-2 if. vores tidligere bemaerkninger, har vi ikke naavne-
vardige bemarkninger til indholdet af § 5. Tilpasses ordlyden ikke, vil aimindelig
sagsbehandling ogsa vaere omfattet af § 5, hvilket vil f8 store konsekvenser for
sagsbehandlingstiden og dermed ogsd kundernes tilfredshed.,

Vi forudsastter, at der i stk. 1 henvises til den fulde undersggelse og ikke mindre
delundersggelser.

F&P noterer sig, at der i udkastet nu er tilfgjet et stk. to, som lagttager gaidende
undtagelser fra indsigtsret og oplysningspligt som fglger af databeskyttelsesfor-
ordningen. Alternativt kunne man ngfes med at henvise til regleme i databeskyt-
telsesforordningen.

Hoaring af skadelidte

Reaekkevidden af § 6 afthaenger af en tilpasning af bestemmelserne | kapitel 1.
Almindelig sagsbehandling, ogsa af tingskadesager, vil, efter naervaerende udkast,
vaere omfattet af definitionen af "undersggelse” i § 2, nr. 1. Langt de fleste ska-
desanmeldelser behandles dog uden mistanke om forsikringssvindel og derved vil
man med § 6 indfere rigide krav til skadebehandlingen, som vil forhindre en nem
og smidig sagsbehandling til gavn for kunderne.

F&P har derfor den opfattelse, at bestemmelsen er meningsfuld, s3 lange be-
kendtggrelsens anvendelsesomride indsnaevres til at omhandle konkrete under-
sggelser i sager om personskade eller tab af erhvervsevne.

For s& vidt ang8r hgringsfristen pa de fire uger, er F&P enlg i, at en skadelidt skal
have den ngdvendige tid til at gennemse og komme med bemarkninger til de
oplysninger, et forsikringsselskab fremlaegger, nar der er tale om szerlige under-
sggelser, jf. branchens eget kodeks.

Vi finder det dog problematisk, at en Igbende udbetaling i alle tilfzelde skal fort-
saette i en s3dan hgringsperiode, som ofte er kendetegnet ved, at selskabet ikke
harer fra skadelidte | den angivne periode. Til at imgdegd specifikke situationer,
opfordrer F&P til, at bestemmelsen tilfajes falgende:

"Er det overvejende sandsynligt, at skadelidte modtager lebende ydelser uberet-
tiget, kan forsikringsselskabet szette en udbetaling i bero helt eller delvist, side-
Isbende med skadelidtes hgringsperiode. Viser det sig, at skadelidte, under hgrin-
gen, fremkommer med oplysninger, som medfgrer en 2ndring i selskabets hold-
ning, modtager skadelidte den tilbageholdte udbetaling plagt morarenter.”

F&P skal derudover ggre opmaerksom pd, at ordlyden af § 6 ikke vil fungere |
praksis | sager omhandlende en arbejdsskade. I de tilfalde er forsikringsselskabet
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underlagt reglerne i Arbejdsskadesikringsloven, som anviser forsikringsselskaber-
nes mulighed for ageren. Dette ber reflekteres i bekendtgarelsen.

Direktionsgodkendelse af beslutninger

Ordlyden i § 7 er, efter vores vurdering, tvetydig. Vi gnsker derfor Finanstilsynets
bekrzeftelse af, at den omtalte situation ornhandler oplysninger, som er indsamlet
som led i en undersggelse, der er omfattet af denne bekendtggrelses definition af
samme. Ordlyden kan, som den stdr nu, fortolkes derhen, at selskabets gverste
ledelse skal inddrages | afggrelser af en lang razkke sager, som ikke vedrgrer
mistanke om forsikringssvindel, hvilket Ikke kan vaare hensigten. Eksempelvis en
aftale om tilbagebetaling af en flexjob-ydelse, som en kunde har glemt at frasige
sig, selvom vedkommende er tilbage i arbejde og ikke laengere berettiget.

Henset til bekendtggrelsens form8l finder F&P det ikke form3Istjenligt at pilaegge
forsikrings- og pensionsselskabers ledelse en administrativ opgave af denne ka-
rakter. Dertil kommer, at juridisk sagsbehandling - i henhold til forsikringsbetin-
gelser og regulering pd omradet - bedst udfares af medarbejdere med netop disse
kompetencer. Hensynet til kundernes gnske om hurtig sagsbehandling vil endvi-
dere lide under et krav som dette.

F&P skal derfor opfordre til, at kravet om inddragelse af forsikringsselskabets di-
rektion i de omtalte situationer bortfalder.

Det vil dog vaere naturligt, at forsikringsselskaberne har en forretningsgang, som
omfatter orientering af direktionen eller en anden person, der i det daglige er en
del af den faktiske ledelse, om sager, hvor udbetalingen er standset eller nedsat,
eller der er fremsat krav om tilbagebetaling, ndr sagerne omhand!er dokumente-
ret forsikringssvindel.

Information til skadelidte

Som § 8 er formuleret, skal selskabet give information om klagemuligheder, mu-
lighed for domstolspravelse, regler om retshjeelp og regter om fri proces i forlzen-
gelse af en undersggelsessag, som har fart til en beslutning om at standse eller
nedseette en lgbende udbetaling, fremszette krav om tilbagebetaling eller helt eller
delvist give afslag pd forsikringsdzekning. Kravene om information til skadelidte
g8r videre end de nuvaerende informationsforpligtelser efter gaeldende regler om
klagebehandling i den eksisterende bekendtggrelse (BEK 2019-11-20 nr. 1219).
Dermed reguleres samme informationsforpligtelse | flere bekendtggrelser, hvilket
er uhensigtsmaessigt. Kravene gar ligeledes videre end den ramme, som fremgir
af bemazerkningerne til lovforsiaget til aendring af Lov om finansiel virksomhed (§
43, stk. 9), hvori der henvises til de eksisterende god skik-regler, som tilsiger, at
et selskab, som varsler, at det vil standse en udbetaling, skal vejlede kunden om
muligheden for Indsigt | egne oplysninger, reglerne om condictio indebiti samt
muligheden for at klage til ankenavn eller indbringe sagen for domstolene,

For den foresldede informationsforpligtelse i § 8, stk. 1, nr. 1, er der tale om
forhold, som allerede er reguleret. For nr. 2 og 3 er der tale om en udvidelse i
forhold til gaeldende ret. F&P opfordrer derfor til, at Finanstilsynet lader bestem-
melsen bortfalde jf. ovenstdende grundlag. I modsat fald m3 det vaere naturligt
at lade bestemmelsen flugte med bemzerkningerne til 2ndring af Lov om finansiel
virksomhed, hvorfor bestemmelsen bgr indskraenkes.
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Kapitel 3, Brug af Personovervagning (§§ 9-10)

I § 9 finder vi, at der er behov for en praecisering. Vi formoder, at hensigten med
formuleringen er, at et forsikringsselskab kun ma benytte personobservation, nir
der foreligger en velbegrundet mistanke samt en dokumentation af mistanke-
grundlaget. Hvis der med “velbegrundet og dokumenteret mistanke” menes en
bekraftelse af mistanken, ville personobservation ikke vaere ngdvendig.

Af § 10 fremgar, at “forsikringsselskabet kun ma ivaerksaette personovervagning
af skadelidte, ndr et medlem af selskabets direktion har truffet beslutning om
personovervagning | den konkrete sag.”

F&P finder det uhensigtsmaassigt, at beslutningen skal traeffes pd direktionsniveau
og foresl3r ordlyden sndret til “...et medlem af selskabets direktion eller en anden
person, der i det daglige er en del af den faktiske ledelse, har truffet... “.

Hovedform3let med bestemmelsen forventes at vaere, at beslutning om person-
observation treeffes efter ngje overvejelser og med inddragelse af en ledende
medarbejder, der ikke tidligere har vaeret involveret i sagsbehandlingen af den
pagzldende sag og derfor kan se pd sagen med nye gjne og inddrage nye per-
spektiver i vurderingen af, om personobservation skal igangszattes.

Med henvisning til de foresl3ede bestemmelser i § 12, hvorefter bgdestraf blandt
andet kan p8lzzgges uden forudgdende pabud, skal F&P endnu engang under-
strege vigtigheden af, at bekendtggrelsens bestemmelser ikke efterlader fortolk-
ningstvivl, Det forudseetter, at der sker en entydig preecisering af bestemmel-
serne, som vi har redegjort for i dette hgringssvar.

Afslutningsvis gnsker F&P at understrege, at vi naturligvis fortsat star til rAdighed
for den videre dialog om bekendtggrelsen herunder et eventuelt behov for at ud-
dybe ovenstdende bemaerkninger.

Med venlig hilsen

Nanna Dalsgaard Wilkens
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Himlp i, krop og sjml
ULYKKESPATIENT
FORENINGEN

Finanstilsynet
Arhusgade 110

2100 Kgbenhavn @

Att.: Nina Pabst-Karlsson

Redovre, den 5. maj 2021

Vedrgrende hgring over bekendtggrelse om undersggelser foretaget af forsikringsselskaber

UlykkesPatientForeningen takker for muligheden for afgive hgringssvar i forbindelse med hering over
bekendtggrelse om undersggelser foretaget af forsikringsselskaber.

| vores radgivning, UlykkesLinjen, bliver vores radgivere ofte mgdt med spgrgsmal omkring, hvordan man
skal forholde sig i overvagningssager, og hvordan man skal reagere, hvis tidligere afgarelser star over for en
andring pa baggrund af en overvagning.

| forhold til udkast ti! bekendtggrelsen har UlykkesPatientForeningen folgende kommentarer:

1. Det er uklart, om definitionen af skadelidte i § 2, nr. 3 ogsa omfatter kunder, der modtager ydelser,
jf. formuleringen "ger krav”. Det kunne przciseres sdledes, at alle kunder er omfattet.

2. 1§ 5,stk. 1 bruges begrebet "inden for rimelig tid”. Det er ikke tilstrackkeligt set i lyset af det
alvortige indgreb, en undersogelse er. | stedet foreslas det at bruge afgraensningen “uden ungdigt
ophold”.

3. Iforhold til § 6, nr. 1 bgr det tilfgjes, at selskabet ogsa skal informere skadelidte om de konkrete
forhold, der har fart til, at selskabet har gjort brug af personovervéagning. Ellers kan det vaere svaert
at forholde sig til, om det har vazret rimeligt/velbegrundet.

4. Efter bekendtggrelsens § 6, nr. 2, skal selskabet give skadelidte mulighed for at komme med sine
bemaerkninger ”skriftligt” inden for en frist pd minimum 4 uger. Det bgr steerkt overvejes, om der
ber geelde et skriftlighedskrav, eller om der er mulighed for at belyse sagen pad anden made? Ikke
alle forsikringskunder er i stand til det at udfeerdige et skriftligt svar, iszer har en del af vores
medlemmer og dem, der henvender sig i vores radgivning, kognitive udfordringer som fglge af bl.a.
hjernerystelse eller whiplash, det vanskeligger et skriftligt svar.

5. Efter bekendtggrelsens § 9 ma personovervagning kun anvendes, nar “der foreligger en
velbegrundet og dokumenteret mistanke om, at den skadelidte ikke er berettiget til Ipbende
udbetalinger eller hel eller delvis forsikringsdagkning.” UlykkesPatientForeningen anbefaler, at
formuleringen skaerpes, s det mere gir p3, at det skal vaere en begrundet mistanke om
"snyd”/“svindel”; altsa overvigningen kun ivarkszettes i de tilfzelde, hvor der er begrundet
mistanke om, at kunden bevidst har afgivet urigtige eller fortiet oplysninger, der har vaeret af
afggrende betydning for, at kunden har fiet udbetalt forsikringsydelsen.




Himlp £l liv, krop og siml
ULYKKESPATIENT

FORENINGEN

Herudover vil vi fra UlykkesPatientForeningens side gerne pointere, at observation (overvigning) er
voldsomt indgribende for den berarte og ofte ogsa far vedkommendes familie. Det er derfor vigtigt, at
betingelserne for at ggre brug af overvagning er sa przecise og snavre som overhovedet muligt.

Vi vil ogsa gerne papege, at det fortsat bar vaere sddan, at selskaberne skal overlade det til politiet at
underspge tilfelde, hvor der er begrundet mistanke om forsikringssvig. Opgaven med at efterforske og
rejse tiltale hgrer under de offentlige myndigheder og ikke de kommercielle selskaber.

UlykkesPatientForeningen er en falles stemme for de flere end 100.000 danskere, der har alvorlige fglger
efter en ulykke. Foreningen har godt 7.000 medlemmer og driver blandt andet UlykkesLinjen, der er en
gratis og uvildig rddgivningstelefon for ulykkespatienter og deres prgrende.

Pa vegne af UlykkesPatientForeningen

f8)

Janus Tarp, formand, cand.jur.



Horingssvar ARK Advokater, 6. april zo21":

Udkast til bekendtgarelse om forsikringsselskabers undersoegelser

| ugen fer paske fremsatte erhvervsministeren forslag (L 193) om aendring af bl.a. lov om finansiel virk-
somhed, hvor der foreslas en ny § 43, stk. 9, der skal give ministeren hjemmel til at fastsaette "naermere
regler om procedurer og oplysningsforpligtelser, som et forsikringsselskab skal iagttage, nar selskabet
foretager visse undersegelser, herunder personobservation af skadelidte’. Forslaget er en udleber af
erhvervsministerens lafte om detailregulering af omradet for forsikringsselskabers undersagelser efter
DR’s omtale i juni 2020.

Pa baggrund af lovforslaget sendte Finanstilsynet den 26. marts 2021 et udkast til bekendtgarelse om
forsikringsselskabers undersagelser i sager med mistanke om forsikringssvindel i haring.

Uanset, at udkastet {som forventet} laegger sig op af F&P’s kodeks for undersegelse af sager med mis-
tanke om forsikringssvindel, der blev revideret i efteraret 2020 bl.a. efter DR’'s omtale, s& indeholder
udkastet en reekke "skaerpelser” i forhold til kodeks.

Selvom det ikke direkte er angivet (hvilket nok ville veare formalstienligt), s tager bekendtgerelsen i det
vaesentligste sigte pa forsikringsselskabers anvendelse af undersagelser i sager om erstatning efter syg-
dom eller ulykke. Imidlertid méa bekendtgerelsen efter sin nuveerende ordlyd ogsé anses for at omfatte
sager om f.eks. tyveri under en indboforsikring eller en autoforsikring, hvor der foretages undersggelser
via internettet, jf. bekendtgerelsens § 2, nr. 1.

Bekendtgarelsen definereri § 2, nr. 1 begrebet "undersagelser” som: "Ndr forsikringsselskabet indsamler
oplysninger uden den skadelidtes viden.” Personovervagning er i § 2, nr. 2 a) defineret som personob-
servation, men tillige i pkt. nr. 2 b) som felger: "Indsamiing af oplysninger om skadelidte ved elektronisk
overvagning, som sker ved optagelser af samtaler, brug af data fra bilnegler elfer telemaster.”

Begrebet "skadelidte” defineres i § 2, nr. 3 som a) en kunde, der har tegnet en forsikring, eller b) en 3.
mand, der ger krav under en forsikring.

Uanset, at der med pkt. b) utvivisomt er tilsigtet krav fremsat af skadelidte mod en ansvarsforsikring der
heefter direkte over for skadelidte (f.eks. efter feerdselsloven eller hundeloven), s& omfatter definitionen i
sin nuveerende form ogsé (fysiske) personer, der métte gore krav under en tingsforsikring efter FAL § 54.

Definitionerne giver anledning til en lang raskke tvivissporgsmadl, og — hvis bekendtgerelsen skal laeses
efter sin ordlyd — administrative krav til forsikringsselskabers beslutningsproces, som hverken er videre
hensigtsmaessige eller udtryk for en detailregulering af forsikringsselskabers beslutningsprocesser, som
ikke kan antages at have veeret tilsigtet.

Begrebet "undersegelser’ i § 2, nr. 1, omfatter saledes alle forsikringstyper og f.eks. ogséa den situation,
hvor et autoforsikringsselskab foretager en sakaldt OSINT-undersegelse (segning pa abne kilder pa in-
temnettet) i forbindelse med undersegelse af urigtige oplysninger om ejer-/bruger forholdet til en bil, eller

1 Teksten er taget fra ARK Advokaters hjemmeside og klippet ind i et worddokument, da ordentlig udskrivning
direkte fra hjemmesiden ikke er mulig: https:/www.arklaw.dk/post/udkast-til-bekendtg%C3%B8relse-om-for-
sikringsselskabers-unders%C3%B8gelser




underseggelse af en forsikringstagers salgsannoncer pa f.eks. DBA i forbindelse med et anmeldt indbruds-
tyveri.

Begrebet personovervagning i § 2, nr. 2, b) er — som bestemmelsen er formuleret — ikke afgraenset til at
omfatte situationer omfattet af § 2, nr. 1's definition af undersogeiser, som foretages uden skadelidtes
viden. Bestemmelsen omfatter efter sin formulering tillige de situationer, hvor forsikringsselskabet med
skadelidtes/forsikringstagers samtykke indhenter data fra bilnagler og/eller maste- og teleoplysninger.

Bortset fra tilfselde, hvor der foretages udlsesning af en bilnegle efter udbetaling af erstatning for en for-
sikringsdaekket bil, sa vil der som altovervejende udgangspunkt ikke i praksis blive foretaget udlaesning
af en bilnggle uden forsikringstagers forudgaende samtykke (f.eks. i forbindelse med skadeanmeldelsen).
Og det er udelukket for forsikringsselskabet at indhente tele- og masteoplysninger uden direkte og ud-
trykkeligt samtykke.

Det er derfor umiddelbart svaert at se begrundelsen for at lade udiaesning af negler og indhentelse af
teleoplysninger omfatte af begrebet "personovervagning” i en bekendtgerelse, der har til formal netop at
regulere undersggelser uden samtykke fra skadelidte/forsikringstager. | forhold til at lade "optagelser af
samtaler’ anse som "personovervagning”, s er dette bemaerkelsesvaerdigt, nar henses til, at det ikke er
strafbart at optage en telefonsamtale man selv deltager i, og nar henses til, at sddanne optagelser er
reguleret af GDPR.

Bekendtgarelsens §§ 3-5 laegger sig i vidt omfang op ad nugzeldende kodeks fra F&P i forhold til anven-
delse af mindst indgribende undersogelsesmetode, loyal afvejning og fremlaeggelse af oplysninger og
orientering til skadelidte (bortset fra oplysninger undtaget efter databeskyttelsesloven).

Efter § 6 skal "skadelidte” (som omfatter enhver kravstiller under en forsikring, jf. § 2) gives mindst 4
ugers frist til at fremkomme med kommentarer eller indsigelser over for forsikringsselskabets orientering
om undersegelserne og selskabets {pateenkte) afslag pa erstatning, reduktion af erstatning eller krav pa
tilbagebetaling.

Det er ikke i den forbindelse angivet, om kravet til en 4 ugers svarfrist fgr endelig beslutning traeffes, tillige
geelder de tilfeelde, hvor selskabet indgiver politianmeldelse pa grundlag af selskabets undersegelser. En
sddan politianmeldelse vil oftest ske uden forudgaende eller samtidig orientering til skadelidte, da forma-
let med en politianmeldelse, som — for eksempel — baserer sig p& personovervigning, og som tillige kan
vedrare muligt socialt bedrageri (hvilket ses i en del tilfeelde) ellers vil risikere at veere forspildt, da ska-
delidte helt eller delvist kan foretage sletning af beviser mv.

Som angivet ma § 6 anses for at omfatte alle typer forsikringer, herunder skadeforsikring for ting. Det
indebeerer, at hvis et forsikringsselskab vil reducere erstatningen under en bilforsikring efter underse-
gelse (via internettet) af, om forsikringstager er rette bruger af en bil, sa skal der meddeles forsikringsta-
ger mindst 4 ugers svarfrist. Derimod er det ikke klart, om 4 ugers fristen omfatter arbejdsskadeforsikring,
hvor det vil bero pa en myndighedsafgarelse, om en erstatning skal nedszettes, tilbagebetales mv., og
hvor orientering om undersegelser af sagen og selskabets stillingtagen hertil — som udgangspunkt — skal
ske til arbejdsskademyndighederne, der herefter skal orientere skadelidte. | praksis foretages der dog
altid samtidig orientering til skadelidte efter databeskyttelsesloven/GDPR.



| forhold til anvendelse af "personovervagning”, sa angives det i bekendtgerelsens § 10, at personover-
vagning kun ma foretages, "ndr et medlem af selskabets direktion har truffet beslutning om personover-
vagning i den konkrete sag'’.

Dette fremgar ikke direkte af kodeks, men i praksis treeffes beslutningen om anvendelse af personobser-
vation i fangt de fleste forsikrings- og pensionsselskaber af en nedsat gruppe med deltagelse af hajere-
stdende og ledende medarbejdere i selskabet. Som bestemmelsen er formuleret, s4 ma det imidlertid
antages, at en skadesdirekter eller en underdirekter, der ikke direkte indgar i forsikringsselskabets kon-
cemledelse, ikke vil have kompetencen til at treeffe beslutningen efter § 10. Det er i den forbindelse ukiart
om og i hvilket omfang beslutningen kan delegeres som dette er tiifeeldet med (mange) andre vaesentlige
beslutninger, der skal treeffes i et forsikringsselskab.

Som angivet definerer § 2, nr. 2 b} tillige "personovervagning” som udleesning af nagledata og indhentelse
at teleoplysninger. Uanset, at sddanne oplysninger reeit altid indhentes efter samtykke fra forsikringsta-
ger, sa fordrer § 10 efter sin formulering, at et direktionsmedlem skal veere med til at treeffe beslutning
herom. Det kan ikke have vaeret tilsigtet.

| den forbindelse er § 7 imidlertid mere problematisk i sin nuvaerende udformning, da det angives, at "En
beslutning om at standse eller nedsaette en lebende udbetaling elfer fremseastte et krav om litbagebetaling
overfor skadelidte pa baggrund af de indsamlede oplysninger skal traeffes af et mediem af forsikringssel-
skabets direktion.”

Udover, at bestemmelsen efterlader de samme spargsmal som § 10 forhold til, at bestemmelsen fordrer,
at et "medlem af forsikringsselskabets direktion” skal traeffe afgerelsen (uden at tage stilling til muligheden
for delegation mv.), sd begraenser bestemmelsen sig ikke til sager, hvor der er foretaget personobserva-
tion. Efter sin ordlyd omfatter bestemmelsen enhver beslutning, der foretages "pa baggrund af de ind-
samlede oplysninger” i forhold til forsikringer, hvor der er tale om at nedszette/standse en lgbende udbe-
taling, f.eks. pa grundlag af informationer, der alene er indhentet ved en OSINT-undersogelse, jf. be-
kendtgerelsens § 2, nr. 1.

Der vil sdledes ikke alene veere tale om sager med lgbende udbetaling under en forsikring for tab af
erhvervsevne tegnet i et pensionsselskab, menf.eks. ogsé sager, hvor der sker lsbende udbetaling under
en arbejdslashedsforsikring/lensikring eller lignende. Det er i den forbindelse ikke klart, om bestemmel-
sen vil omfatte de situationer, hvor et forsikringsselskab (efter en undersagelse) vil bringe lebende udbe-
talinger under en arbejdsskadeforsikring til opher ved at give arbejdsskademyndighederne meddelelse
herom med anmodning om genoptagelse eller revurdering af en arbejdsskadesag.

Endvidere indebeerer bestemmelsen efter sin ordlyd og sammenholdt med § 2, nr. 1, at hvis f.eks. et
autoforsikringsselskab kraever en erstatning helt eller delvist tilbagebetait fra en forsikringstager pga.
urigtige oplysninger om ejer-/bruger forholdet til en bil, og hvis dette krav baserer sig en OSINT-under-
segelse uden forsikringstagers viden, s skal et direktionsmediem inddrages i denne beslutning.

Det kan naeppe have veeret hensigten, at direktionsmedlemmer i koncernledelsen {der i de starste forsik-
ringsselskaber bestar af 4-5 personer) SKAL inddrages i konkrete beslutninger i skadesager om f.eks.
bilforsikring, hvilket vil veere konsekvensen med den nuvaerende ordlyd. Dette seerligt ikke, ndr hensigten



med bekendtgerelsen (i det vaesentligste) er at sikre, at personovervagning alene sker som sidste virke-
middel, og at beslutning om gennemfarelse af observation samt beslutninger truffet efter observation kun
foretages efter inddragelse og godkendelse fra forsikringsselskabets koncernledelse.

Det forekommer samtidigt at veere vidtgaende og beteenkeligt decideret at fordre, at et direktionsmedlem
i et forsikringsselskab SKAL treeffe beslutning i forhold til konkret skadebehandling pa et sa afgreenset
omrade, som undersggelsessager er, nar henses til, at en sadan detailregulering af beslutningskompe-
tencen i helt specifikke sager ikke i avrigt ses pa det finansielle omrade.

Der er saledes pa enkelte punkter behov for, at der i den endelige bekendtgarelse foretages nogle vee-
sentlige eendringer og konkretiseringer, sa bekendtgerelsen ikke rammer "ved siden af skiven” i forhold
til formalet.
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DATATILSYNET

Finanstilsynet
Arhusgade 110
2100 Kebenhavn @

Sendt til: npk{@ftnet.dk

Hering over bekendtgerelse om undersggelser foretaget af
forsikringsselskaber (Deres j. nr. 1952-0029)

1. Ved brev af 26. marts 2021 har Finanstilsynet anmodet om Datatilsynets eventuelle be-
maerkninger til ovenfor naevnte udkast til bekendtgarelse.

2. Datatilsynet finder efter en gennemgang af det tilsendte materiale anledning til at frem-
komme med felgende bemaerkninger:

2.1. Det fremgar af udkastet til bekendtgerelsen, at det foreslds, at bekendtgarelsens § 2, nr.
1-3 skal have felgende ordlyd:

"§ 2. [ denne bekendtgerelse forstas ved:

1) Undersagelser. Nar forsikringsselskabet indsamler oplysninger uden den skadelidtes vi-
den.

2) Personovervagning:

a) Indsamling af oplysninger om skadelidte ved fysisk overvagning af skadelidte, eventuelt
suppleret med brug af foto- eller videoudstyr eller lydoptagelser.

b) Indsamling af oplysninger om skadelidte ved elektronisk overvagning, som sker ved opta-
gelser af samtaler, brug af data fra bilnagler eller telemaster.

3) Skadelidte:

a) En kunde, der overfor et forsikringsselskab gor et krav gaeldende pa baggrund af en for-
sikring.

b) En person, der overfor en tredjemands forsikringsselskab gar et krav gz!dende pa bag-
grund af en forsikring.”

Det fremgar endvidere af udkastet til bekendtgerelsens § 3 og § 9, at forsikringsselskaber skal
vaelge den mindst indgribende undersegelsesmetode, og at forsikringsselskaber kun mé be-
nytte personovervagning i forbindelse med en undersegelse, nar andre mindre indgribende
metoder er udtemt eller ikke kan antages at belyse sagen tilstrazkkeligt, og der foreligger en
velbegrundet og dokumenteret mistanke om, at den skadelidte ikke er berettiget fil Isbende
udbetalinger eller hel eller delvis forsikringsdzekning.

3. maj 2021

Jor. 2021-12-1162
Dok.nr. 343980
Sagshehandler
Rasmus Martens

Datatitsynet

Carl Jacobsens Vej 35
2500 Valby

T 33193200
di@datatilsynet.dk
datati'synet.dk

CVR 11883729



Datatilsynet skal i den forbindelse gere szerligt opmaarksom pa og henstille til, at principperne
for behandling af personoplysninger, som fremgar af databeskyttelsesforordningens’ artikel 5,
iagttages.

Henset til undersegelsernes, herunder den eventuelle persongvervagnings, indgribende ka-
rakter bor sazrligt forordningens artikel 5, stk. 1, litra c, d og stk. 2, holdes for gje.

2.2. Det er uklart for Datatilsynet, efter hvilke(t} behandlingsgrundlag Finanstilsynet mener, at
forsikringsselskaberne kan foretage behandling af personoplysninger som led i undersagel-
ser, herunder personovervagning. Udkastet til bekendtgarelsen eller udkastet til a&2ndringen af
lov om finansiel virksomhed?, hvori det foreslas, at § 43, stk. 9, indsasttes i lov om finansiel
virksomhed, indeholder heller ikke oplysninger herom.

Datatilsynet skal pa baggrund heraf opfordre til, at Finanstilsynet tager stilling til om og i givet
fald efter hvilke(t) behandlingsgrundliag behandling af personoplysninger i forbindelse med de
pageeldende undersegelser, herunder personovervagning, kan ske.

Det er Datatilsynets umiddelbare vurdering, at forsikringsselskaber som led i undersggelser-
nes udfarelse, som udgangspunkt vil behandle oplysninger omfattet af databeskyttelsesfor-
ordningens artikel 6 og artikel 9, samt eventuelt databeskyttelseslovens? § 8.

Det er derfor nedvendigt, at det forud for undersagelserne er vurderet, om der er hjemmel til
at behandle de pagzeldende oplysninger i databeskyttelsesforordningens artikel 6 og artikel 9,
og databeskyttelseslovens § 8.

2.3. Det fremgar af udkastet til bekendtgarelsen, at det foreslas, at bekendtgerelsen indehol-
der § 5, med felgende ordlyd:

"§ 5. Forsikringsselskabet skal indenfor rimelig tid, efter undersagelsen er afsluttel, frem-
lagge de oplysninger, der er indsamiet, for skadelidte, jf. | svrigt § 6.

Stk. 2. Forsikringsselskabet skal ikke fremiaegge de oplysninger for skadelidte, som skade-
lidte ikke har krav pa at fa indsigt i eller oplysning om i henhold til databeskyttelsesreglerne.”

Datatilsynet finder i forbindelse hermed anledning til at henvise til databeskyttelsesforordnin-
gens artikel 13 og artikel 14, som omhandler den dataansvarliges oplysningspligt.

Af bestemmelserne fremgar en raslkke tidsfrister for, hvornar den registrerede — den som per-
sonoplysningerne vedrarer — skal gives en raekke oplysninger om den pagseldende behand-
ling.

Datatilsynet skal henstille til, at bekendtgarelsesudkastets § 5 formuleres og administreres i
overensstemmelse med databeskyttelsesforordningens artikel 13 og artikel 14, sdledes, at den
registrerede modtager den information, som det er pakraevet efier besternmelserne, og at tids-
fristerne, som fremgér direkte af bestemmelserne overholdes.

1 Europa-Parlamentets og Rédets forordning (EU) 2016/679 af 27. aprit 2016 om beskyttelse af fysiske personer i farbin-
delse med behandling af personoplysninger og om fri udveksling af sadanne oplysninger og om ophasvelse af direktiv
95/46/EF (generel forordning om databeskyttelse),

2 Finanstilsynets j. nr. 1911-0056

3 Lovnr 502 af 23. maj 2018 om supplerende bestermmelser til forordning om beskytislse af fysiske personer i forbindelse
med behandling af personoplysninger og om fri udveksling af sadanne opiysninger (databeskytielsesloven).
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Datatilsynet bemazerker, at i det omfang, det vurderes, at oplysningspligten efter artikel 14, kan
undlades/udskydes efter artikel 14, stk. 5, litra b, under henvisning til, at oplysningerne sand-
synligvis vil gere det umuligt eller i alvorlig grad vil hindre opfyldelse af formélene med be-
handlingen, skal oplysningspligten opfyldes hurtigst muligt, nar sandsynlighedskriteriet ikke
laangere er opfyldt,

2.4. Det er Datatilsynets vurdering, at forsikringsselskaberne endvidere skal have opmaerk-
somhed pa databeskyttelsesforordningens artikel 32 og artikel 35.

Datatilsynet skal henstille til, at forsikringsselskaberne under hensyntagen til kravet i forord-
ningens artikel 32 gennemferer passende tekniske og organisatoriske foranstaltninger for at
sikre et sikkerhedsniveau, der passer til de risici, som behandlingen af personoplysninger ud-
ger.

Dette betyder bl.a., at forsikringsselskaberne skal sikre sig, at de indsamlede oplysninger op-
bevares pa forsvarlig vis, og at det kun er nadvendigt og relevant personale, som far adgang
til oplysningerne.

| forhold til databeskyttelsesforordningens artikel 35, er det tilsynets vurdering, at forsikrings-
selskaberne skal overveje, om belingelserne for at gennemfere en konsekvensanalyse er til-
stede, og, safremt dette kan bekrzeftes, gennemfere en sadan analyse.

2.5. Afslutningsvis finder Datatilsynet grundet behandlingens indgribende karakter anledning
til at bemaerke, at der, som det fremgér af de specielle bemaerkninger til udkast til eendringen
af lov om finansiel vicksomhed, gaelder en reekke gvrige regler, herunder bl.a. straffelovens ka-
pitel 27 og tv-overvagningslovens regler, som forsikringsvirksomheder ber vasre opmaerk-
somme pd, nar forsikringsselskaberne ivaerksastter og udferer undersegelser, herunder per-
sonovervagning, uden den skadelidtes viden.

3. Skulle ovenstaende give anledning til spergsmal, er Finanstilsynet velkommen til at rette
henvendelse til undertegnede pa If. 29 49 32 85 og e-mail ram@datatilsynet.dk eller til Data-
tilsynet pa tif. 33 19 32 00 og e-mail di@datatitsynet.dk.

Med venlig hilsen

Rasmus Martens
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DATATILSYNET

Finanstilsynet

Arhusgade 110

2100 Kebenhavn & J.nr. 2021-12-1162
Dok.nr. 348312

Sagsbehandler
Rasmus Martens

6. maj 2021

Sendt til: npk@ftnet.dk

Supplerende heringssvar vedr. hering over bekendtgerelse om —

undersegelser foretaget af forsikringsselskaber (Deres j. nr. 1952- Cerl Jacobsens Ve] 35
0029) 2500 Valby
T 3319 3200
1. Ved e-mail af 4. maj 2021 har Finanstilsynet anmodet om en uddybning i forhold til Datatil- ~ 9@datatisynetdk
datatilsynet.dk

synets heringssvar af 3. maj 2021. Felgende fremgar af anmodningen:
CVR 11883729
"| forlzengelse af vores samtale af d.d. vedr, jeres haringssvar, sender jeg her en kort beskri-
velse af, hvad vi har talt om vedrerende reglen i bekendtgareisens § 5. stk. 1, samt hvordan
jeg har forstaet jeres tilbagemelding i det lys.

Udkastet til reglen i § 5, stk. 1, er en ret tit indsigt | det materiale, som forsikringsselskabet
har indsamlet uden den skadelidies viden i forbindelse med undersagelsen. Det er saledes
en form for indsigtsret/egen acces som forsikringsselskabet skal foretage af egen drift, dvs.
uden at den skadelidte skal anmode om det, som det ellers er tilfastdet efter de gasldende
regler i databeskyttelsesforordningen.

Finanstilsynet mener derfor ikke, at der i bekendigaretsens § 5 skal henvises til artikel 14 i
databeskyttelsesforordningen, der handler om de oplysningsforpligtelser, som forsikringssel-
skabeme har overfor skadelidie (den registrerede). Finanstilsynet har forstaet, at Datatifsy-
net er enige hen. Kan du bekrafte dette?

Afsiutningsvist kan det bemasrkes, at Finanstilsynet er sardeles opmaerksom pa, at der ved
siden af regleme i den finansielle regulering om god skik, herunder de nye regler i underse-
gelsesbekendigerelsen, ogsa gaalder regler pa databeskyttelsesomradet m.v., som forsik-
ringsselskaberne skal holde sig indenfor, hvis de foretager visse undersegelser.”

2. Datatilsynet bemaarker hertil, at det ikke stod tilsynet klart, at udkastets § 5, stk. 1, indeholdt
en ret til indsigt og ikke omhandlede oplysningspligten efter databeskyttelsesforordningens ar-
tikel 13 og artikel 14.

Pa baggrund af de nye oplysninger, kan Finanstilsynet se bort fra Datatilsynets bemasrknin-
ger i relation til databeskyttelsesforordningens regler om oplysningspligt i udkastets § 5, stk.
1.

Datatilsynet vurderer dog, at det generelt bar overvejes, at der i bekendtgerelsen i hgjere grad
henvises til, at databeskyttelsesreglerne skal iagttages, nér forsikringsselskaberne ivaerksast-
ter og udferer underssgelser omfattet af bekendtgerelsen. Der er i forbindelse hermed lagt



vaegt pa, at forsikringsselskabernes undersegelser udger en saerligt indgribende form for be- Side 2 af 2
handling af personoplysninger.

3. Skulle ovenstidende give anledning til spergsmal, er Finanstilsynet velkommen til at rette

henvendelse til undertegnede pa tif. 29 49 32 85 og e-mail ram@datatilsynet.dk eller til Data-
tilsynet pa tif. 33 19 32 00 og e-mail dt@datatilsynet.dk.

Med venlig hilsen

Rasmus Martens



Nina Pabst-Karlsson (FT)

Fra: Jakob Feddersen <jafe@kfst.dk>

Sendt: 5. maj 2021 16:03

Til: Nina Pabst-Karlsson (FT)

Ce: Simen Karlsen

Emne; Haringssvar fra Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen til haring vedr. udkast til

bekendtgarelse om undersogelser foretaget af forsikringsselskaber

Kzere Finanstilsynet

Pé det foreliggende grundlag har Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen ingen bemzerkninger til bekendtggreise om
undersggelser foretaget af forsikringsseiskaber.

Med venlig hilsen

Jakob Feddersen

Student

Konkurrence- og Forbrugerstyrelsen/

Danish Competition and Consumer Authority
Direkte +45 4171 5142

E-mail jafe@kfst.dk

Folg os: Linkedin, Twitter, Facebook

e e
KONKURRENCE- 0G FORBRUGERSTYRELSEN

Carl Jacobsens Vej 35
2500 Valby
TIE. +45 4171 5000

Vi arbejder for velfungerende markeder,
Se vores privatiivspolitik pd kfst.dk
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FORBRUGEROMBUDSMANDEN

Finanstilsynet

Arhusgade 110

2100 Kgbenhavn &

Att.: Nina Pabst-Karlsson

Heringssvar vedr. udkast til bekendtgarelse om undersegelser foreta-
get af forsikringsselskaber

Finanstilsynet har den 26. marts 2021 sendt udkast til bekendtgerelse om un-
derspgelser foretaget af forsikringsselskaber i hering hos Forbrugerombuds-
manden,

Bekendtgarelsen skal udstedes med hjemmel i en foresldet hjemmelsbestem-
melse i lovforslag nr. 193 om ®ndring af en raekke love, herunder lov om fi-
nansielle virksomheder, der er fremsat den 24. marts 2021, hvorefter erhvervs-
ministeren kan fastsatte naermere regler om procedurer og oplysningsforplig-
telser, som et forsikringsselskab skal iagttage, nir selskabet foretager visse
undersegelser, herunder foretager personobservation af skadelidte.

Bekendtgarelsen har ifelge lovforslaget til formél at ege forbrugerbeskyttel-
sesniveauet for skadelidte, og ifelge Finanstilsynets horingsbrev skal bekendt-
garelsen "sikre mere klarhed om forsikringsselskabernes forpligtelser og de
skadelidtes rettigheder pa det finansielle omride, nér forsikringsselskaber fo-
retager undersaggelser (sdkaldt efterforskning), herunder i forbindelse med per-
sonovervagning”.

Efter Forbrugerombudsmandens opfattelse er det dog kun bekendtgerelsens
sanktionsbestemmelse for overtreedelse af visse sagsbehandlingsregler, der vil
kunne medfere en begranset sget forbrugerbeskyttelse 1 forhold til den aile-
rede geldende retstilstand.!

Bekendtgerelsen md derimod antages at forringe forbrugerbeskyttelsen pa an-
dre omrader, herunder ved at begraense god skik for forsikringsselskabers per-
sonundersogelser til krav om opfyldelse af visse generelle betingelser for at
iverksatte personovervigning, der allerede falger af god skik efter den g=l-
dende retstilstand. Andre begransninger for forsikringsselskabers personun-
dersegelser, som ogsa mad antages at falge af god skik efter den gzldende rets-
tilstand, er derimod ikke medtaget i bekendtgerelsen, hvilket vil medfere en
ringere forbrugerbeskyttelse (se punkt 1).

Udkastet til bekendtgerelse og lovforslaget vil — hvis de traeder 1 kraft uden
&ndringer — endvidere medfere, at Forbrugerombudsmandens kompetence
til at fore tilsyn pd omridet bortfalder (se punkt 2).

! Forudsat disse sagsbehandlingsregler ikke allerede er underlagt sanktioner i medfer af
anden lovgivning.

Dato: 12. maj 2021
Sag: FO-21/04299-2

Sagsbehandler: fjhh
Direkte tif.: +45 41 71 51 34

FORBRUGEROMBUDSMANDEN
Carl Jacobsens Vej 36
2500 Valby

TIf, 41715151
CVR-nr. 10294819
EAN-nr. 5788000018006

forbrugerombudsmanden@
forbrugerombudsmanden.dk

www forbrugerombudsmanden.dk

ERHVERVSMINISTERIET

Medlem af International Consumer
Protection & Enforcement Network
(ICPEN)

WA, iGN, ong



1. Bekendtgerelsens regler om personovervigning vil kunne sge for-
brugerbeskyttelse fsva. efterlevelsen af visse sagsbehandlingsregler,
men mi antages at begranse forbrugerbeskyttelsen fsva. betingelser
for at ivaerksatte personovervagning

Formdlet med at udstede en bekendtgerelse er ifolge samleloviorslaget nr.
L 193, der er fremsat 24. marts 2021, bl.a. at sge forbrugerbeskyttelsen.
Det fremgér af lovforslagets punkt 2.2.2, hvor det er anfert, at formélet er
at pge beskyttelsesniveauet for de skadelidte, og af de specielle bemaerk-
ninger til lovforslagets § 4, nr. 5, vedr. indsattelse af et stk. 91 § 43 1 lov
om finansielle virksomheder:

"Det foreslds at indsactte et stk 9 1 § 43, hvorefter erhvervsministeren fastsatter
nzrmere regler om de procedurer og oplysningsforpligtelser, som et forsikrings-
selskab skal iagttage, ndr selskabet foretager visse undersegelser, herunder foreta-
ger personobservation af skadelidte. Formélet med de nye regler vil vare at oge
beskyttelsen af de skadelidte, ved at tydeliggere de pligter og rettigheder, der gzl-
der, nér forsikringsselskaber benytter visse undersagelser i forbindelse med deres
sagsbehandling af skadeanmeldelser og forsikringssager. Samtidig fir Finanstilsy-
net mulighed for at fore tilsyn med forsikringsselskaberne, nir de foretager visse
undersegelser efter de nye regler.”

Efter Forbrugerombudsmandens opfattelse vil udkastet til bekendtgerelse
kunne medfere en begrenset pget forbrugerbeskyttelse fsva. efterlevelsen
af visse sagsbehandlingsregler, som palagges bedestraf ved grove eller
gentagne overtredelser. Derimod vil bekendtgerelsen samtidig medfare en
ringere beskyttelse af skadelidte som felge af bekendtgarelsens betingelser
for at ivaerks=tte personovervagning.

Forsikringsselskabers undersggelser er allerede efter geldende ret regule-
ret af god skik-bestemmelsen i lov om finansiel virksomhed § 43. Da for-
sikringsbranchen har underlagt sig et Kodeks for seerlig undersogelse af
Sforsikringssager, vil det efter Forbrugerombudsmandens opfattelse alle-
rede efter den gzldende retstilstand udgere en overtradelse af god skik i §
43, hvis forsikringsselskaber ikke efterlever kodekset. Hovedparten af be-
kendtgerelsens regler svarer til indholdet af forsikringsbranchens kodeks,
der sdledes allerede galder for forsikringsselskaberne og kan hindhaves
af Finanstilsynet som overtradelser af god skik, mens andre regler felger
af databeskyttelseslovgivningen.

For si vidt angir udkastets regulering af personovervigning indeholder
bekendtgarelsen i § 9 alene folgende to betingelser for, hvornar person-
overvagning mé benyttes (disse folger ogsd af forsikringsbranchens ko-
deks):

¢ Personovervdgning mi benyttes, nir andre mindre indgribende me-
toder er udtemt eller ikke kan antages at belyse sagen tilstraekkeligt.
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e Der skal foreligger en velbegrundet og dokumenteret? mistanke
om, at den skadelidte ikke er berettiget til labende udbetalinger el-
ler hel eller delvis forsikringsdakning.

Bekendtgerelsen vil dog medfare en ringere forbrugerbeskyttelse end
efter forsikringsbranchens kodeks og dermed gaeldende god skik, da be-
kendtgerelsen ikke medtager et krav om, at de anvendte underspgelser skal
std i et rimeligt forhold til karakteren og omfanget af den undersegte sag.
Efter forsikringsbranchens kodeks skal forsikringsselskaberne have proce-
durer, der sikrer dette. Bekendtgerelsen stiller sdledes ikke krav om pro-
portionalitet mellem forsikringsselskabets undersggelse og det forhold, der
unders@ges.

Hertil kommer, at personovervigning ifelge bekendtgerelsens § 2, nr. 2,
bl.a. omfatter “indsamling af oplysninger om skadelidte ved elektronisk
overvdgning, som sker ved optagelser af samtaler, brug af data fra bilnog-
ler eller telemaster”.

Forbrugerombudsmanden antager, at disse former for elektronisk overvig-
ning i praksis iverksettes efter samtykke fra skadelidte. Det fremgér dog
ikke af bekendtgerelsens definition, om forsikringsselskabers elektroniske
overvagning af skadelidte ved indhentelsen af oplysninger fra fx bilnggler
og telemaster forudsatter skadelidtes samtykke efter geldende lovgivning.
Efter Forbrugerombudsmandens opfattelse er samtykke et vasentligt krav,
der i s4 fald ber fremga af bekendtgerelsens definition.

Definitionen vil ogsd i @vrigt kunne bidrage til uklarhed om, hvilke former
for elektronisk overvigning af skadelidte der er lovlige, herunder ved
brug af data fra fx bilnegler.

Dette spergsmdl reguleres ikke udtrykkeligt med bekendtgerelsen, der
ifalge den foresliede hjemmelsbestemmelse i lovforslag nr. 193 alene kan
indeholde regler om forsikringsselskabernes procedurer og oplysningsfor-
pligtelser.

Ifelge Finanstilsynets rapport, Forsikringsselskabers efterforskning af per-
sonskadesager 2019, s. 3, er det ikke i overensstemmelse med god skik for
forsikringsselskaber at foretage GPS-overvigning, DNA-undersegelser og
gennemgang af skadelidtes skraldespande. Disse afgransninger er dog
ikke medtaget 1 bekendtgaerelsen.

? Bekendtgorelsen stiller et udtrykkeligt krav om, at mistanken skal kunne dokumente-
res, men efter Forbrugerombudsmandens opfattelse mé forsikringsselskaber dog allerede
efter geldende god skik antages at vazre forpligtet til at kunne godigere, at selskabet har
grundlag for mistanke, inden undersegelser ivasrksattes.

3



Under hensyn til den teknologiske udvikling har spergsmalet om, hvilke
former for elektronisk overvagning der er og i fremtiden vil vere lovlige,
efter Forbrugerombudsmandens opfattelse stor betydning for beskyttelsen
af skadelidte og ber reguleres ved lov.

Endeligt fremgar det ikke af lovforslag nr. 193 eller af udkastet til bekendt-
garelse, hvorfor udstedelsen af bekendtgaerelsen ifelge bemarkninger i lov-
forslaget vil udvide Finanstilsynets tilsynskompetence pd omridet. Som
anfert ovenfor er forsikringsselskabers personovervigning efter gaeldende
ret allerede reguleret af god skik-bestemmelsen i lov om finansiel virksom-
hed § 43 samt de tilherende bekendtgarelser om god skik for finansielle
virksomheder og forsikringsdistributerer. Den eksisterende fortolkning af
besternmelsen og bekendtgerelserne samt af Forsikrings & Pensions ko-
deks, der vil blive kodificeret i bekendtgerelsen, horer siledes allerede i
dag under Finanstilsynets tilsynsomrade.

2. Forbrugerombudsmandens tilsynskompetence

Efter gaeldende ret, hvor forsikringsselskabers undersegelser skal vurderes
efter de almindelige regler om god skik i bekendtgerelseme om god skik
for finansielle virksomheder og forsikringsdistributerer, har Forbrugerom-
budsmanden kompetence til at fere tilsyn pd omradet efter markedsferings-
loven eller lov om finansiel virksomhed § 348.

Bekendtgerelsen i den foreliggende form vil medfere, at Forbrugerom-
budsmandens tilsynskompetence pa omridet bortfalder.

Da der med bekendtgerelsen udstedes regler pd det pageldende omrdde,
jf. markedsferingslovens § 1, stk. 2, vil markedsferingsloven ikke fremad-
rettet finde anvendelse p4 undersagelser foretaget af forsikringsselskaber,
hvis forholdet er omfattet af bekendtgerelsen.

Forbrugerombudsmanden vil heller ikke have kompetence til at anlzgge
retssager efter reglen i lov om finansiel virksomhed § 348. Forbrugerom-
budsmanden har séledes alene tilsynskompetence i forhold til regler, der er
udstedt i medfer af lov om finansiel virksomhed § 43, stk. 1 og 2. Det
fremgér af udkastet til bekendtgerelse, at bekendtgerelsen udstedes med
hjemmel i bl.a. lov om finansiel virksomhed § 43, stk. 9, og Forbrugerom-
budsmanden vil derfor ikke have den begrensede tilsynskompetence i for-
hold til bekendtgerelsen, som Forbrugerombudsmanden i avrigt har efter
§ 348, som sikrer forbrugere samme civilretlige forbrugerbeskyttelse i for-
hold til finansielle virksomheder som 1 forhold til andre virksomheder. Ef-
ter § 348 a i lov om finansiel virksomhed skal Finanstilsynet sdledes un-
derrette Forbrugerombudsmanden, hvis Finanstilsynet bliver bekendt med,
at en virksomheds kunder kan have lidt tab som falge af, at virksomheden
har overtradt regler om god skik. Denne supplerende tilsynsmulighed vil
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ikke gzlde pa omridet for forsikringsselskabers undersogelser, hvis udka-
stet til bekendtgorelse udstedes i den foreliggende form.

Da dette n@ppe varet hensigten med den nye regulering, foreslar Forbru-
gerombudsmanden, at bekendtgerelsen tillige udstedes med hjemmel i §
43, stk. 2, i lov om finansielle virksomheder, eller at problemet afhjelpes
pa anden méde.

Med venlig hilsen

Christina Toftegaard Nielsen
Forbrugerombudsmand






Hgringssvar over udkast til bekendtgerelse om undersggelser foretaget af forsikringsselskaber

Hegringssvar af udkast til bekendtggrelse om undersggelser foretaget af forsikringsselskaber.

Skadeguiden vil, til udkastet for bekendtggrelse om undersggelser foretaget af forsikringsselskahber, bidrage
med vaesentlige inputs.

TR 3 3

g

Finanstilsynet har d. 26. marts 2021 sendt udkast til ny bekendtggrelse om undersggelser foretaget af
forsikringsselskaber i hgring med henblik pa at sikre klarhed om forsikringsselskabernes forpligtelser samt
de skadelidtes rettigheder pa det finansielle omrade, herunder i forbindelse med personovervagning.

Skadeguiden har, med hensigten til i hgjere grad at sikre skadelidte i personovervagning samt
tydeligggrelse af forsikringsselskabernes forpligtelser, behandlet bekendtggrelsen, der har givet anledning
til vaasentlige tilfgjelser samt falgende bemaerkninger:

- | henholdt til §2, stk. 2 b forstas der, at forsikringsselskaberne m3 indhente oplysninger om
skadelidte ved elektronisk overvagning, herunder indsamling af optagelser af samtaler, data fra
bilnggler samt telemaster.

Der forstas i §2, stk. 2 b, at forsikringsselskaberne har retten til at indhente oplysninger af
optagelser af samtaler, data fra bilnggler og telemaster af den skadelidte.

Som forvaltningsmyndighed er politiet underlagt legalitetsprincippet — der skal vaere lovhjemmel, jf.
retsplejelovens §742, stk. 2, til handlinger, politiet foretager.
Efterforskningssager foretaget af politiet vil derfor under behandlingen stgde pa retslige grundlag,



Heringssvar over udkast til bekendtgprelse om underspgelser foretaget af forsikringsselskaber

som led i efterforskningen, nar der benyttes konventionelle og ukonventionelle
undersggelsesmidler.

Skadeguiden er yderst bekymret for, om retssikkerheden varetages, hvis forsikringsselskaberne kan
gore brug af disse underspgelsesmetoder af skadelidte uden at vaere underlagt lovkrav p3 samme
vilkar som en forvaltningsmyndighed.

| hgringsfasen af skadelidte, jf. § 6 og 9, fremgar det, at forsikringskunderne skal give mulighed
for at komme med indsigelser og bemaerkninger skriftlig indenfor en frist p& minimum 4 uger.

Skadeguiden finder tiltaget i et vist omfang godt, dog ses risikoen for, at det enkelte
forsikringsselskab ikke benytter sig af forsikringskundens indsigelser.

Skal en hgringsperiode kunne bestyrkes af dennes veerdi, skal der skabes 3benhed mellem
forsikringsselskaberne og skadelidte, sa forsikringskunden i orienteringen om anslet
forsikringssvindel far muligheden for at fa tildelt sagens fulde akter inden hgringsfasen indtrader.

Sagens akter bgr som minimum indeholde:

- mistanken oprindelse

- interne arbejdsdokumenter

- interne lazgeudtalelser + Izzgens navn og speciale
godkendelsen fra den administrerende direktor

- overvdgningsrapporten
godkendelsen af udfarelsen af overvigningen

- inddragelsen af forsikringskunden

Nar man foretager en personovervagning, kortes én forsikringskundes liv ned til eksempelvis 30
minutters overvagning, trods det er taget ud af kontekst af skadelidtes liv. P4 baggrund af det kan
det ikke give et retvisende billede af, om forsikringskunden har begéet forsikringssvindel.

Der skal veere en reel mulighed for skadelidte at fremvise et muligt misvisende billede, der er
frembragt af forsikringsselskaberne.

Derfor ses vigtigheden i, at det bliver dokumenteret, hvad argumentationen er for en overvagning
samt synligheden i, at personovervagning er den sidste indvirkende |gsning for at fremvise
forsikringssvindel.

Der forstds ved udkastet, jf. § 7, at der skal en direktionsgodkendelse af beslutninger, hvorvidt en
Iobende udbetaling skal nedsaettes eller standses efter indsamling af oplysninger.

Skadeguiden finder det bekymrede om retssikkerheden tilsidesasttes for skadelidte, hvis
direktionensgodkendelse fgrst inddrages efter endt undersggelse.
Direktionensgodkendelsen bar fremgd i beslutningen om igangsaettelse af en personovervigning



Haringssvar over udkast til bekendtggrelse om undersggelser foretaget af forsikringsselskaber

samt efter endt personovervagning.

Enkelte medarbejder i forsikringsselskaberne kan i disse sammenhzng optrade som vidner, hvor
forsikringsselskaberne kan optraede som den forurettede. Forsikringsselskaberne er i
personovervagning ikke forpligtet af objektivitets- og saglighedsprincippet, jf. Retsplejeloven §96,
stk. 2, og derved ikke forpligtet til at forfalge strafskyldige drages til ansvar, men ogsa at forfglgning
uskyldige ikke finder sted.

Der kan saettes tvivl, hvorvidt habiliteten kan sikres, nar beslutningen om anslet forsikringssvindel
palaegges det enkelte forsikringsselskab.

Skadeguiden mener, det bgr pahvile offentligretslig afggrelse, hvorvidt en nedszettelse eller
standsning af lgbende betaling skal foretages.

Essentielle overvejelser

Som forsikringskunde, der far ansldet at have begdet forsikringssvindel, vil det vaere den skadelidte, der
baerer bevisbyrden over for forsikringsselskaberne.

| sager om forsikringssvindel regnes skadelidte, der pa baggrund af de indgribende beskyldninger og
manglende helbredsmaessige ressourcer, at kampen om at bevise sin loyalitet som forsikringskunde, mod
hvad der opleves som en ressourcestzerk overmagt, som vaerende uigennemfgrlig.

At veere bade kapacitetshegranset og fa fjernet sit pkonomiske fundament, kan have en indvirkning til, om
man har de gnskede gkonomiske midler til advokatudgifter, ligeledes de gkonomiske udgifter for en sag i
Ankenaevnet for Forsikringen.

Pa baggrund af ovenstaende bgr skadelidte sikres mulighed for at i stgrre omfang at have samme
ressourcer som forsikringsselskaberne, sa det ikke alene pahviler forsikringsselskaberne beslutning for,
hvorvidt der kan anslés at vaere begéet forsikringssvindel.

Med skadelidtes kapacitetsbegraensning og deres manglende gkonomiske fundament, vil mgdet med
forsikringsselskaberne vaere af sa stor ulig vaegt, at man fra politiskside bar sikre at denne udligning mellem
forsikringsselskaberne og forsikringskunderne sker ved, at forsikringskunderne i sager om anslaet
forsikringssvindel bliver beskikket en bistandsadvokat.

Forsikringsselskaber der benytter den mest indgribende undersggelsesmetode, herunder
personovervagning, bliver i stigende grad benyttet, som der for uskyldige skadelidte kan ende med at give
helbredsmaessige konsekvenser.

Personovervagning kan vaere af sa psykisk belastning for skadelidte samt frihedsbergvende, nar uskyldige
skadelidte bliver overvaget.

Spergsmalet kan stilles, hvorvidt interessen, for forfglgelsen af at bekaampe forsikringssvindel, er alt
overskyggende i det gkonomiske omfang end den enkelte uskyldige forsikringskunde privatliv?

Ligeledes kan man stille spgrgsmalet, om gnsket om at afslgre bedrageriske adfard kan begrunde, at
handlinger, der ellers vil veere fredskraankende, skal beddmmes som straffri?



Heringssvar over udkast til bekendtgerelse om undersagelser foretaget af forsikringsselskaber

Skadeguiden henleder til, at man i sager om forsikringssvindel, der bliver afgjort i Ankenaevnet for
Forsikringen, at der i disse erstatningssager ydes tortgodtggrelse til uskyldige forsikringskunder.

Med Venlig hilsen

Louise Holmbjerg Jensen
Konceptudvikler — Skadeguiden
Ihj@skadeguiden.dk




Nina Pabst-Karlsson (FT)

Fra: Per Dyrholm <ped@krifa.dk>

Sendt: 7. maj 2021 10:40

Til: Nina Pabst-Karlsson (FT)

Emne: Hering over bekendtgarelse om undersggelser foretaget af forsikringsselskaber

Deres jr. nr. 1952-0029

Sag: 21-002656
Sagsdokument: 46160

Kristelig Fagbevaegelse har fglgende bemaerkninger til bekendtgarelsen:

Det fremgar af bekendtggrelsen at :
3) Skadelidte:

a) En kunde, der overfor et forsikringsselskab g@r et krav gaeldende pdé baggrund af en forsikring.

b) En person, der overfor en tredjemands forsikringsselskab gor et krav gaeldende pé baggrund af en
forsikring.

| arbejdsskadesager anmeldes skaden overfor AES, der ikke er et forsikringsselskab. Arbejdsgiverens
forsikringsselskab er dog modpart i sagen og Krifa oplever at disse foretager overvigning af vores medlemmer pd
helt urimelige mader. Krifa antager at disse er omfattet af 3b

Krifa @nsker at det fremgar eksplicit i bekendtggrelsen at disse overvigninger er omfattet af bekendtggrelsen.
Krifa stgtter at omradet reguleres og kunne gnske os en yderligere stramning s3 overvigningen ikke kan ivaerksaettes
uden forudgdende meddelelse og beslutningen kan prgves ved en klageinstans.

Venlig hilsen

Per Dyrholm
arbejdsmarkedskonsulent

TIf: 89112233

krifa

Kommunikation
Klokhgjen 4 - Lisbjerg - 8200 Aarhus N
krifa.dk - facebook - persondatapolitik

Fa vaerktgjer til at hgjne arbejdslysten pa din arbejdsplads. Lass mere her.






Nina Pabst-Karlsson (FT)

Fra: Danielle Lew <dlo@danskeadvokater.dk>

Sendt: 7. maj 2021 17:23

Til: Nina Pabst-Karlsson (FT)

Emne: Danske Advokaters haringssvar af den 7. maj 2021 Att.: Nina Pabst-Karlsson. -
supplerende bemaerkning

Vedhaftede filer: Danske Advokaters haringssvar af den 7. maj 2021 5.0.pdf

Sag: 21-002656

Sagsdokument: 46624

Til Finanstilsynet
Att.: Nina Pabst-Karlsson

| forleengelse af det tidligere fremsendte og vedhaeftede hgringssvar af dags dato vedr. bekendtgerelse om
undersggelser foretaget af forsikringsselskaber fra Danske Advokater skal jeg til hgringssvaret supplere med
felgende:

Danske Advokater har forelagt udkastet for fagudvalg for Erstatnings- og Forsikringsret, der bestar af specialiserede
advokater inden for erstatnings- og forsikringsret. Fagudvalgets advokater reprasenterer i deres faglige virke enten
skadelidte eller forsikringsselskaberne. Dette indebzerer, at medlemmerne af fagudvalget kan have forskellige
perspektiver. Danske Advokater har i hgringssvaret fremhasvet eventuelle forskellige synspunkter og interesser. Vi
har | Danske Advokater gnske at bidraget med et sa fyldestggrende hgringssvar som muligt.

For god ordens skyld bemaerkes det, at Torben Bondrop, advokat (H) og partner ikke er enig i de kommentarer, som
er anfgrt vedrgrende § 5 i det vedhaeftede hgringssvar.

Safremt det vedhaftede giver anledning til spgrgsmal eller bemaerkninger, star jeg til radighed.

Med venlig hilsen

DANSKE ’ | i! y., [‘

T NATER DANSKE ADVOKATER

Juridisk konsulent

Policy og viden

FoEeE e g R e R T Y
Telefon 33437006 s N B in ] 9 EEEEE
dlo@danskeadvokater.dk
Databeskytielsespotitik
Vesterbrogade 32 1620 Kgbenhavn V Tetefon 3343 7000 www.danskeadvokater.dk
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Fra: Danielle Low

Sendt: 7. maj 2021 14:38

Til: 'npk@ftnet.dk' <npk@ftnet.dk>

Emne: Danske Advokaters hgringssvar af den 7. maj 2021 Att.: Nina Pabst-Karlsson.

Til Finanstilsynet
Att.: Nina Pabst-Karlsson



Vedhaeftet fremsendes Danske Advokaters hgringssvar af dags dato vedr. bekendtggrelse om undersggelser
foretaget af forsikringsselskaber.

Safremt det vedhaeftede giver anledning til spgrgsmal eller bemeerkninger, stir jeg til radighed.

Med venlig hilsen

DANSKE b ﬂ ; [‘

e DANSKE ADVOKATER

Juridisk konsulent

Policy og viden :
TmEeE e ) L o T P peEpTEE e P
Telefon 33437006 S8 B B - b ] » ==y
dlo @danskeadvokater.dk
Databeskyitelsespolitik
Vesterbrogade 32 1620 Kgbhenhavn V Telefon 3343 7000 www.danskeadvokater.dk
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Finanstilsynet
Arhusgade 110
2100 Kebenhavn @

7. maj 2021

Danske Advokaters hgringssvar over bekendtgorelse om
undersggelser foretaget af forsikringsselskaber

Finanstilsynet har den 26. marts 2021 sendt udkast til ny bekendtgarelse om
underspgelser foretaget af forsikringsselskaber i hering med heringsfrist den
7. maj 2021,

Danske Advokater takker for muligheden for at afgive heringssvar.

Vi har forelagt udkastet for fagudvalg for Erstatnings- og Forsikringsret, der
bestdr af specialiserede advokater inden for erstatnings- og forsikringsret.
Fagudvalgets advokater reprasenterer i deres faglige virke enten skadelidte
eller forsikringsselskaberne. Dette indebarer, at medlemmerne af
fagudvalget kan have forskellige perspektiver. Danske Advokater har i
heringssvar herunder tydeligt fremhzvet eventuelle forskellige synspunkter
og interesser.

Udkast til ny bekendigorelse om undersegelser foretaget af
forsikringsselskaber giver anledning til en rakke bemerkninger, der fremgér
i punktform herunder. Punkterne uddybes efterfalgende.

1. §5Indsamling af oplysninger, rimelig tid
2. 8§ 6 Horing af skadelidte

3. § 8 Information til skadelidte

4. § 9 Brug af personovervigning

DANSKE
ADVOKATER

Vesterbrogade 32
1620 Kebenhavn v

Telefon 3343 70 00
dio@danskeadvokater.dk
www.danskeadvokater.dk

Dok.or. D-2021-012257




1. § 5Indsamling af oplysninger, rimelig tid

Det fremgir af § 5, at forsikringsselskabet indenfor rimelig tid, efter

undersegelsen er afsluttet, skal fremlaegge de oplysninger, der er indsamlet,
for skadelidte.

Det bar praciseres, hvad rimelig tid er.

Der ber tilsvarende vaere regler for, hvor lange og med hvilke intervaller en
pigdende observation kan opretholdes, uden at der gives meddelelse fil
forsikringstager/skadelidte.

Endeligt bemeerkes det til § 5, stk. 2, at det hos nogle kan uklart, om den
beskrevne adferd er i overensstemnmelse med og reguleres af
databeskyttelsesreglerne, hvorefter en undersggelse og pracisering vil kunne
vere hensigtsmaessig.

2. § 6 Horing af skadelidte
§6,nr.1

Det fremgdr af § 6, nr. 1, at forsikringsselskabet skal fremlegge de
indsamlede oplysninger, jf. § 5, samt informere skadelidte om
forsikringsselskabets umiddelbare vurdering af sagen p& baggrund af de
indhentede oplysninger, inden selskabet treffer endelig beslutning.

Det ber preaciserende tilfgjes, at selskabets hering af skadelidte skal ske
skriftligt. Med henblik p3, at sikre skadelidte og tydeliggore processen for de
involverede parter samt disse advokater, ber det yderligere tilfgjes, at
forsikringsselskabet efter § 5 og § 6 skal sende et heringsbrev med de
fremkomne oplysninger, siledes, at forsikringstager/skadelidte kan forholde
sig til oplysningerne og svare skriftligt.

Det ses videre vigtigt, at det praeciseres, at parterne ikke er afskéret fra
mundtlig kommunikationen, forudsat at det kan/maé bevissikres, hvad der er
sagt. Konkret vil ovenstiende kunne sikres, sdfremt der tilfgjes "skriftligt”
dels i § 5, stk. 1, for "fremlaegge”, dels i § 6, nr. 1, for "informere”.

Da fagudvalgets repraesentanter i daglige virke som advokater for enten
skadelidte/forsikringstager eller forsikringsselskabet, er der i udvalget
argumenter bade for og imod justeringer af hhv. § 6, nr. 1, § 6, nr. 2, 0g § 9.

De i udvalget reprasenterede skadelidte advokater finder endvidere, at det
ber tilfgjes til § 6, nr. 1, at selskabet ogsi skal informere skadelidte om
folgende, hvis selskabet har gjort brug af personovervigning: ”Hvorfor der
efter selskabets opfattelse foreligger en velbegrundet og dokumenteret
mistanke om, at den skadelidte ikke er berettiget til labende udbetalinger
eller hel eller delvis forsikringsdaekning, jf. § 9”.

Argumenter for at indsatte:

Det er et almindeligt retsprincip at "den anklagede”, der i dette tilfzlde er
skadelidte/forsikringstager, fir adgang til de oplysninger, der har udlest
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observationen, sdledes at forsikringstager/skadelidte har mulighed for at
kontrollere, at forsikringsselskabet giver Finanstilsynet de korrekte
oplysninger. Medlemmer af fagudvalget har set sager, hvor der er anvendt
urigtige oplysninger fra SoMe som begrundelse. Det kan f.eks. vaere billeder
fra ferier for skadens indtreeden. Det er alene skadelidte, der kan give
Finanstilsynet et nuanceret bedemmelsesgrundlag.

Argumenter imod at indsette:

Det er findes allerede offentligretlig lovgivning, der regulerer, hvorledes
Finanstilsynet i forbindelse med deres omfattende inspektionsvirksomhed
skal vurdere forsikringsselskabernes adfaerd. Dette sker generelt og ved
stikprever af sager, ligesom Finanstilsynet kan kontrollere den finansielle
regulering af forsikringsselskaberne. Hertil kommer, at det ikke ses at viere i
den gennemsnitlige forsikringstagers interesse at anvende ressourcer pi, at
advokaten vurderer, hvorvidt forsikringsselskabet i en given sag har
overholdt et offentligretligt krav.

Kravet i § 9 om "velbegrundet og dokumenteret mistanke” er strengere end
kravet i retsplejelovens § 742 til politiets efterforskning. Det ses derfor
tilstreekkeligt, at forsikringsselskaberne i forbindelse Finanstilsynets tilsyn
med brugen af personovervigning efter § 11 kan dokumentere, at §9 er
overholdt. Ferer personovervigningen ikke til noget, m3 det vaere
tilstraekkeligt, at forsikringsselskabet efter § 5 sender oplysningerne til
forsikringstager/skadelidte, hvori det meddeles, at oplysningerne ikke farer
til &ndringer i udbetalingerne. Sker der bortfald/nedsattelse/tilbagebetaling,
ma begrundelsen for resultatet tilsvarende veere tilstraekkelig.

§6,nr. 2

Det fremglr af § 6, nr. 2, at selskabet skal give skadelidte mulighed for at
komme med sine bemarkninger "skriftligt” indenfor en frist pA minimum 4
uger.

Der er fra skadelidte advokat side bekymring for, om en
skadelidt/forsikringstager kan ni at afgive skriftlige bemaerkninger indenfor
en 4 ugers frist, da de oplysninger skadelidte/forsikringstager skal forholde
sig til ofte er sardeles omfangsrigt, detaljeret og komplekst. Endelig
bemarkes det, at reglerne ikke ber afskare parterne fra en efterfolgende
mundtlig kommunikation.

3. § 8 Information til skadelidte
Efter § 8 skal selskabet i forbindelse med beslutninger omfattet af § 7 samt
ved beslutninger om helt eller delvist afslag pd en forsikringsdeekning

informere den skadelidte om klagemulighederne mv.

Det ber precises, at selskabet skal afgive informationerne skriftligt.
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4. § 9 Brug af personovervigning

Efter § 9 ma personovervigning kun anvendes, nir "der foreligger en
velbegrundet og dokumenteret mistanke om, at den skadelidte ikke er
berettiget til labende udbetalinger eller hel eller delvis forsikringsdaekning.”

Indledningsvist bemarkes det hertil, at det folger af Forsikring og Pensions
Kodeks for smrlig undersegelse af forsikringssager - 2020, at
“Personobservation md kun anvendes, ndr der foreligger velbegrundet
mistanke om, at kunden har afgivet urigtige oplysninger eller har fortiet
oplysninger af afgarende betydning for sagen.

Adgangen til at anvende personovervigning ses langt videre efter
bekendtgerelsen end efter de nugxldende regler i Forsikring og Pensions
Kodeks for s@rlig undersogelse af forsikringssager, idet bekendtgarelsen ikke
stiller krav om, at der foreligger velbegrundet mistanke om, at
skadelidte/forsikringstager har afgivet urigtige oplysninger eller har fortiet
oplysninger af afgorende betydning for sagen (det som Forsikring og Pension
kalder "forsikringssvindel”).

Fagudvalget har ikke en entydig holdning til formuleringen, men opfordrer
til, at der tages aktivt stilling til, om § 9 skal indeholde en s&dan videre
adgang til anvendelse af personovervigning eller ¢j, eller om den skal falge
Forsikring og Pensions Kodeks.

Endeligt bemerkes det, at bekendtgerelsen uanset ovenstiende ikke kan
@ndre indholdet af forsikringstagers/skadelidtes oplysningspligt efter
forsikringsaftalelovens §§ 21-23 og beviset for forsikringstagers/skadelidtes
tilbagebetalingspligt fortsat falger de almindelige regler.

-00000—

Sifremt Finanstilsynet har behov for en uddybning af ovenstfende, stir
Danske Advokater til ridighed.

Med venlig hilsen

Danielle Low
Juridisk konsulent
dlo@danskeadvokater.dk
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Nina Pabst-Karlsson (FT)

Fra: Linda Svendsen <lindasvendsen1965@gmail.com>

Sendt: 7. maj 2021 15:26

Til: Nina Pabst-Karlsson (FT)

Cc: pre@ulykkespatient.dk; jta@ulykkespatient.dk; mhr@fbr.dk; egg@fbr.dk; krd@dr.dk;
FRCH@dr.dk

Emne: Heringssvar vedrarende - udkast til bekendtgerelse om undersggelser foretaget af

forsikringsselskaber

Sag: 21-002656
Sagsdokument: 46623
Hej Nina

Hermed, Heringssvar vedrerende - udkast til bekendtgorelse om undersogelser foretaget af
forsikringsselskaber

Som det farste, det vigtigt at forsta/forholde sig til, at eksterne savel som interne
undersegere/efterforskers eksistensberettigelse er at finde sager hvor der kan ske tilbagehold i
erstatninger. Sker der ingen tilbagehold i erstatningerne, er der ingen job til dem.

Dernaest, at Advokaters eksistensberettigelse, i sager hvor der arbejdes pa tilbagehold, er at
understatte selskaberne, saledes at tilbagehold kan ske. Ingen tilbagehold i erstatningerne, ingen
tilbagevendende forretning til advokaterne.

Direktererne i de enkelte selskabers eksistensberettigelse er at skabe en forretning der
understotter kravene fra deres bestyrelser/aktionsererne.

Mennesker med padraget fysisk eller psykisk funktionsnedseettelse’s behov er adgang til
sikkerhedsnet der kan understatte dem efter f.eks. et givent ulykkes- eller sygdomsforleb.

Der er f& mennesker der forsgger at snyde sig til goder de ikke er berettiget til, de mennesker skal
pagribes og retsforfalges. Men det skal ske med krav om retssikkerhed og ikke blot med en vis
grad af bias fra den part der kan vinde pa tilbagehold af erstatning, altsa nar pensions og
forsikringsselskaber selv bestemmer hvornar de vil tilbageholde penge.

Hvad angér det strafferetlig, straffelovens § 279. Her kan et menneske anklages for bedrageri.
Politiets job er ikke betinget af, om de far demt den anklagede, men at afgarelsen er den rigtige.
Det som politiets efterforskere finder ud af bliver praesenteret af en anklager, hvis job ikke er
betinget af om den anklagede bliver demt. Sageme bliver afprovet ved domstolenene, der ingen
saerskilt interesser har i, om anklagede bliver demt skyldig eller ej, men alene at anklagedes sag
bliver afgjort korrekt. Tvivi ma komme den anklagede til gode. Den starste fejl retssystemet kan
bega er formentlig at demme nogle en straf de ikke skulle have haft.

Hvis retssystemet demmer forkert, har den fejldemte mulighed for at opna erstatning herfor.

Et pensions eller forsikringsselskab kan tilbageholde erstatning alene med baggrund i en
mistanke. Ja - selskabeme kan tilbageholde erstatningen selv med den mindste mistanke. Faktisk
skal mistanken alene have en sadan sterrelse, at den medarbejder der tilbageholder erstatning
kan forsvarer det moralsk over for vedkommende selv.



Man kan sige at den skadelidte (den anklagede, om man vel) far sin straf i det @jeblik der sker
tilbagehold i erstatning og herfra er det den anklagede der ma dokumentere tilbageholdelsen ikke
er berettiget. Der er ingen mulighed for at opna en erstatning for selve fejlbedemmelsen i sager
hvor selskaberne har fejldemt skadelidte. Det eneste den skadelidte kan opnd er den erstatning
vedkommende i forvejen var berettiget til. En “fejlvurdering” er sledes en gratis omgang for
selskaberne.

Selskaberne er her sdledes bade, efterforsker, dommer og part der kan vinde pé deres egen
vurdering.

Efterforskere/undersagere og advokater der hjeelp selskaberne med at undga at udbetale
erstatninger arbejder ud fra devisen om, ‘perception is reality’. En skadelidte har typisk hverken et
ekonomisk eller mentalt overskud til at keempe mod selskaberne og deres haer af ansatte og
indhyrede radgiveres evner til at skabe en opfattelse, der fremsta s& staerkt som en realitet, at den
skadelidte ikke kan bevise at den af selskaberne fremfarte opfattelse ikke er en realitet.

Hvis den skadelidte skulle have en rimelig mulighed for at praesentere sin sag, for at vaere
jeevnbyrdig i forhold til pensions og forsikringsselskabeme, sa skulle den samme maengde viden
og penge som selskaberne kaster ind i at forsvarer sig mod at udbetale erstatning, ogséa vaere
tilgeengelig for den skadelidte, ellers vil juraen arbejde sig lsengere og leengere veek fra den
skadelidtes interesser og mere og mere med selskabemes interesser. Den med de staerkeste
argumenter vinder som regel, eller dem der, mentalt eller gkonomisk, udtraetter den anden part til
at give op.

Det er som et ulige toviraekkeri, hvor der pa den ene side star den skadelidte, méske med en
advokat, med begreenset manevremulighed (timer til radighed) grundet knappe okonomiske
ressourcer hos skadelidte og pa den anden side star et stort forsikrings eller pensionsselskab,
som er okonomisk overlegen med bade rddgivere, efterforskere og sagsbehandlere med mange
ars specialist erfaring.

En retssag mod et pensions eller forsikringsselskab kan koste rigtig mange penge, ofte 100-
200.000,- og nogle gange helt op til 500.000,- eller mere. Penge de faerreste har, og slet ikke hvis
man har mistet sin evne, helt eller delvist, til at arbejde. Selskaber kan ogsa spekulere i at anke en
tabt sag, for at presse den skadelidte yderligere skonomisk. Efter anken vil de typisk forsege med
forlig, og forliget er dermed oftere billigere for dem - end hvad de var demt til at betale forste
gang. Der er altid en risiko for andet resultat i 2. instans end i 1.

Selskaberne har de gkonomiske muskler til at lade de juridiske muligheder arbejde for deres
agenda, en skadelidte har ikke samme muligheder og det er her man som lovgiver bar sikre en
tilpas regulering for at styrke en skadelidtes faktiske retssikkerhed.

Lige nu er pensions og forsikringsselskaberne skadelidte langt overlegen i forhold til
interessevaretagelse. De skadelidte har ingen lobbyorganisation der kan arbejde for skadelidtes
interesser som F&P arbejder for selskabemes.

Udkastet til bekendtgerelsen viser en meget lille vej til bedre beskyttelse af skadelidte og at
direktarerne i hgje grad seetter ‘deres bagdel pa kogepladen” skulle meget gerne, i samspil med
fit & proper regleme, arbejde mod at sikre en bedre beskyttelse af skadelidte.

| virkeligheden burde politikerne ga skridtet laengere for at sikre juraen arbejder lige for bade
skadelidte samt pensions og Forsikringsselskaberne. Problemet med ubalance i magtforholdet
mellem skadelidte og selskaberne kommer ikke alene til udtryk i sager om mistanke om svindel.
Det kommer til udtryk hver gang selskaberne skal vurdere pa forhold der kan pavirke deres
interesser. Internt er der i dag ansat flere advokater og jurister i selskabeme end pa noget andet
tidspunkt i historien, ubalance i magtforholdet mellem skadelidte og selskaberne er saledes
steget gennem de senere ar. Det er her problemet opstar, for skadelidte kan pé ingen made
matche selskaberne og hvis skadelidte skulle have rad til en advokat, si kan den advokat ikke
foretage samme niveau af interessevaretagelse som selskabemes, da pengene hos skadelidte er
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mindre end hos selskaberne. Selskaberne kan sdledes bruge langt mere tid pa sageme plus de
har ekspertviden pa omradet og ved hvilken argumentation der skaber den ngdvendige logik
(opfattelse) i retssystemet elter | Ankenzavnet for Forsikring til at fa medhold. Skadelidte far
saledes en ringere interessevaretagelse, uden at skadelidte reelt er opmasrksom herpa.

En simpel made at oge balancen kunne vaere at starte med fglgende:

1.

Hvis selskabeme har mistanke om svindel skal det anmeldes til politiet. Der skal falde dom
farend selskaberne kan tilbageholde i erstatningerne. Selskaberne ma alene medtage
sager hvor skadelidte er demt for forsikringssvindel i deres statistikker over
forsikringssvindel. Saledes at statistikken ikke alene er selskabemes opfattelse der
praesenteres som realitet, men at tallene reelt daekker over sager med demte
forsikringssvindiere.

Hvis selskaberne afviser erstatning med argumentet om, at der ikke er dokumenteret
forhold der berettiger til erstatning, og at det senere viser sig at veere en forken vurdering -
sa skal selskaberne der har vurderet forkert betale alle skadelidies omkostninger til
bevisfarelse/ sagsfremstilling/domstolsprovelse, advokat og/- eller gvrige radgivere, samt
en bod svarende til 20% af den tildelte erstatning, dog mindst f.eks. 20.000,- kr. tit
skadelidte.

Selskaberne bor have medarbejdere ansat der er i stand til/interesse i, at vurdere korrekt
farste gang.

Ovenstaende ber tillige bidrage til at produkterne udformes sa enkelt som muligt og at
selskabernes ansatte har et uddannelsesniveau der sikre minimum af fejlvurderinger.
Selskabernes incitament for, helt risikofrit, at fremsaette hoje beviskrav til en skadelidte
mindskes. Selskabernes incitament for at skabe opfattelser der skal fremsta som realiteter
bor tillige reduceres og juraen bor fa lejlighed til at arbejde mere lige og selskabernes
magtoveriegenhed reduceres dermed.

Det skal offentliggeres, pa arsbasis og selskabsniveau, i hvor mange sager og hvor mange
penge, selskaberne udbetaler i henhold Forsikringsaftalelovens § 32, stk.3. og hvor mange
gange selskaberne, af egen kraft, orientere en skadelidte om muligheden for bistand samt
hvor mange gange der gives, for at tydeliggare hvilken effekt paragraffen har. En paragraf
der er tiltaenkt som bidrag til at balancere magtforholdet mellem selskaberne og skadelidte.
Men hvor selskaberne har haft held med at reducere paragraffens betydning/effekt tif et
absolut minimum.

Forsikringsaftalelovens § 32, stk.3 skal ogsa kunne bringes i anvendelse ved sager der
skal for Ankenzevnet For Forsikring. Sagerne vil ellers blive preesenteret amataragtigt fra
skadelidtes side, og professionelt fra selskabernes side - dette skaevvrider magtbalancen til
selskabernes fordel.

Naér en sag er praesenteret amatoragtigt for ankenaevnet og neevnet pa den baggrund
treeffer afgorelse, sa har det ogsé den effekt, at skadelidte er ‘bagud’ hvis sagen senere
skal afproves ved domstolene. For domstolene har en vis tiltro til, at sager afgjort ved
Ankenzevnet er afgjort korrekt. Man glemmer bare, at skadelidtes interessevaretagelse sket
med en ringere kvalitet end selskabernes, sa selve ankenaevnskendelsen afspejler ikke
realiteterner som de ville se ud, hvis begge sider af sagen blev praesenteret med samme
kvalitet.

Man kunne overveje at oprettet et organ il varetagelse af skadelidtes interesser, det vil
styrke den skadelidte retssikkerhed. Organet kunne maske besta af 2-3 personer med
specialisterfaring indenfor pensions eller forsikringsbranchen, saledes der er kenskab til
kuilturen i branchen og hvad der ber ses naermere pa, for at f4 en mere lige magtbalance
skadelidte og sleskaberne imellem, og derigennem ege retssikkerheden for skadelidte og
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samtidig tilliden til branchen. Det ville ogsd modarbejde en “osteklokke - mentalitet i
branchen.

| mailen med haringssvaret er indsat personer cc. der maske kan have interesse i at
arbejde videre med emnet.

Venlig hilsen
Linda Svendsen



