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1. Inledning

I 11 kap 1 § nya forsékringsavtalslagen (2005:105) (NFAL) regleras individens ritt till
personforsdkring, s.k. kontraheringsplikt. Denna reglering ger individen en rétt att teckna liv-,
sjuk- eller olycksfallsforsdakring som forsdkringsbolaget normalt tillhandahéller allménheten.
Ett forsidkringsbolag far dock neka personforsdkring om det finns sérskilda skél for végran.

Det framstér darfor som mdjligt att komma runt denna lagstadgade kontraheringsplikt.

Lagen avser virna vissa skyddsvérda grupper, till exempel funktionshindrade, varaktigt sjuka,
m.fl. Frigan & om dessa verkligen fir det skydd som d&syftas? Det rader ett

motsatsforhillande mellan individen och forsdkringstagarkollektivet.

Svarigheten vid bolagens riskprovning dr frimst att avgora hur stor risk varje individ
representerar for att kunna gora en korrekt villkors- och premiesittning, hér paverkar ett antal
omstdndigheter. Dessa bedomningar fér inte goras schablonmadssigt. En annan problematisk
faktor som pédverkar kontraheringsplikten och forutsittningarna for den ar upplysningsplikten.
Forsdkringssokanden ér skyldig att ge forsédkringsbolaget de upplysningar bolaget behover for
sin beddmning, ndgot som paverkar mdjligheten att teckna forsdkring. Slutligen undersoks
regleringen av forsdkringsbolagens tillgdng pd genetisk information, ett omrdde som &dr
néstintill oundvikligt att beréra ndr man talar om kontraheringsplikt i1 personforsikrings-
sammanhang, sirskilt infor riskbedomningen. Ett kinsligt omrdde for méanga, dels av hansyn
till den personliga integriteten och dels av hinsyn till mojligheten till forsdkringsskydd.
Utvecklingen péd detta omrade kan i framtiden i allt stérre omfattning ségas salla bort

manniskor som 16per hogst risk att drabbas av sjukdom.

1.1 Syfte

Syftet med denna wuppsats &r att undersoka forestdllningen om en ovillkorlig
kontraheringsplikt. Forutom de uttryckliga reglerna om kontraheringsplikt kommer jag att
undersoka andra faktorer som paverkar ritten att teckna personforsikring. De faktorer jag
kommer att ta upp utgdrs av det praktiska tillvigagangssittet vid bolagens riskprovning,
upplysningsplikten och reglerna om genetisk information. Jag dmnar belysa problematiken

kring kontraheringsplikten utifran frimst dessa omréaden.



Genom denna uppsats d&mnar jag undersoka och diskutera hur ldngt forsdkringsbolagens
kontraheringsplikt stricker sig vid individuellt tecknade personforsdkringar, det vill sdga
vilken skyldighet forsdkringsbolagen har att ingd sddana avtal med privatpersoner och ndr
denna skyldighet upphdr. Kan man ens tala om en skyldighet? Kontraheringspliktens mojliga
korrelation med upplysningsplikten infor riskbeddmningen kommer att diskuteras. Uppsatsen
kommer ur ett samhills- och konsumentperspektiv sérskilt att belysa momentet risk-
beddmning kopplat till upplysningsplikten vid tecknande av forsdkring. Ur detta perspektiv
kommer bl.a. omradena genetisk information och adoptivbarns mojligheter att ingd avtal om
personforsdkring att behandlas. Jag kommer vidare att undersoka vilket skydd som finns for

den personliga integriteten vad giller denna typ av kénsliga fragor.

1.2 Metod och material

Metoden som anvénds for uppsatsen dr en traditionellt riattsdogmatisk metod, vilken innebér
analys av rittskdllorna pad omradet med en efterfoljande diskussion kring dmnet. Réttskéllor
som anvénts dr forarbeten, lagtext, lagkommentar, doktrin och intervjuer med d&mneskunnig

person pa ett par forsdkringsbolag i de delar dir svar erhallits.

1.3 Avgrédnsning

Det finns bade individuellt respektive kollektivt tecknade personforsékringar. Jag kommer i
denna uppsats att fokusera pa de individuellt tecknade personforsdkringarna. De fragor som
tas upp och behandlas i det foljande kommer i1 huvudsak utgoras av fragor som uppkommer
vid sjdlva ingdendet av personforsikringsavtal. Jag kommer alltsd inte behandla fragor kring

t.ex. utbetalning av forsékringsersittning, fornyelse av forsdkring, m.m.

2. Bakgrund

Fram till &r 2006 existerade ingen kontraheringsplikt for forsakringsbolagen vid tecknande av
individuell personforsékring. Detta fanns tidigare endast for konsumentforsikring, siddana
forsdkringar som omfattades av konsumentforsékringslagen (1980:38) (KFL), huvudsakligen
skadeforsékringar. I fOrarbetena till den nya forsékringsavtalslagen sdgs att vid
personforsdkring dr den enskilde i minst lika stort behov av att en begdran om forsidkring
behandlas péd ett korrekt sétt som vid konsumentforsikring. Socialforsdkringen och andra
kollektiva forsdkringar ger inte alltid ett tillrdckligt skydd for den enskilde. Detta har under
senare ar medfort en avseviard Okning av utbudet och behovet av andra typer av

personforsdkringar. Att de forsidkringssokande kan fa ett kompletterande skydd anpassat efter



de personliga behoven dr vildigt viktigt. Dock dr en grundldggande utgangspunkt for bade
personforsékring och skadeforsékring att det inte kan krévas att forsdkringsbolagen skall gi
ifran den forsdkringstekniska bedomningen av risken. Samtidigt bor det inte forekomma att en
forsdkringsansokan avslds pa osakliga grunder, som egentligen hade kunnat beviljas enligt en
forsdkringsmissig bedomning. Vidare anférdes 1 forarbetena att &dven om svenska
forsdkringsbolag inte missbrukar mdjligheten att védgra forsékring, kan det inte ses som en
garanti fOor att bolagen 1 framtiden, under andra ekonomiska villkor och andra
samhadllsforhallanden, kan komma att bli betydligt mer forsiktiga med att bevilja forsékring.
Det finns dven rattssdkerhetsaspekter som talar for en ritt till forsdkring. For den enskilde
torde det vara av stor vikt att i sista hand kunna fa ett beslut om avslag pa forsikringsansdkan
provad av domstol. Av denna anledning ansdgs det i propositionen inte vara skiligt att avstd
frén att folja monstret 1 KFL. Regeringen kommer dérefter fram till, 1 likhet med

Forsakringsrittskommittén, att det bor inforas en ritt till personforsikring.’

Infor den nya lagstiftningen uppmérksammades ett speciellt problem som bestod i att vissa
sarskilt utsatta grupper inte skulle diskrimineras i1 frdga om forsdkringsskydd. Dessa grupper
utgdrs av funktionshindrade och personer som varaktigt lider av délig hilsa. Deras mgjlighet
att teckna forsékring pa normala villkor och till en dverkomlig premie ansags vara begrinsad.
Regeringen ansdg att det var ytterst angeldget att dessa grupper fick ett fullgott forsdkrings-
skydd pa rimliga villkor och att kontraheringsplikten utformades sa att den uppfyllde detta
syfte. Av betydelse 1 sammanhanget &r det faktum att man inte bor ingripa 1 forsdkrings-
bolagens produktutveckling genom tvingande civilréttsliga regler. Den privata forsikrings-
verksamheten bedrivs inte pd samma sdtt som socialforsdkringen. Med utgéngspunkt for den
risk som skall tdckas utformas premie och forsdkringsvillkor av hdnsyn till de vdntade skador
som kan drabba det forsikrade kollektivet. Aven forsikringsrorelselagen (1983:713) ir
uppbyggd efter principen att bolagen sjdlva skall bestimma premier och villkor efter
forsdkringstekniskt korrekta riktlinjer. Trots detta finns det starka incitament att underlitta
situationen for funktionshindrade och personer med forsémrad hélsa inom ramen for vad som
ar forsdkringsmassigt mdjligt. Det kanske inte dr mojligt att garantera forsakringsskydd for
samma premie och pd samma villkor som andra sdkande, men lagen bor trygga att

riskprévningen verkligen gors pa individuell grund och inte schablonmassigt.”

! Prop. 2003/04:150 s 245
? Prop 2003/04:150 s 246 f



3. Grundlaggande principer inom personforsakringsratten

For att forstd hur kontraheringsplikten fungerar och vad den bygger pa kan det hér vara

relevant att gé igenom vissa rittsligt erkdnda principer inom forsakringsratten.

En grundldggande princip inom den svenska réttsordningen &r att det foreligger avtalsfrihet,
vilket innebir att parterna ingér en frivillig Sverenskommelse.’ Innebérden av avtalsfrihet ar
att parterna sjdlva har rétt att vdlja vem de skall ingd avtal med och vad avtalets materiella
innehall skall vara. Dock finns en rad olika legala begriansningar 1 parternas fria
dispositionsritt, som motiveras med att den enes frihet 1dtt kan bli den andres oftrihet.
Monopolstéllning brukar framhéllas som ett argument for kontraheringsplikt. Vad giller
personforsdkringsavtal kan sédgas att det visserligen finns mer dn en aktor att vdnda sig till,
men forsékringsbolagen har en viss tendens att beddma de risker man vill forsdkra likartat och
alternativen blir da trots allt inte sd méanga.® Kontraheringsplikten utgor ett avsteg fran den
grundldggande principen om avtalsfrihet, detta medfor att man méste vara forsiktig nir man

beddmer dess omfattning.

Bolagets ekonomi bygger pa de premier som de fir in frén forsdkringstagarna och bolaget
méste vara solid.” I detta sammanhang utgér ekvivalensprincipen en viktig princip inom
forsdkringsratten. Inneborden av denna princip ar att premien mdaste motsvaras av den risk
som bolaget skall forsdkra, det vill sdga en person som innebér en stor risk f6r bolaget och det
kollektiv denne Onskar bli en del av skall inte kunna ldgga 6ver de kostnader som den
forhojda risken innebér pa dvriga inom kollektivet. De personer som inte motsvarar riskbilden
skall alltsd antingen hallas utanfor kollektivet eller tvingas betala en hogre premie dn de

vriga forsikringstagarna.’

En annan princip som hdnger ndra samman med ekvivalensprincipen dr produktfrihetens
princip som syftar pa att forsdkringsbolaget sjdlva avgrinsar det riskomrdde som de vill
forsikra. Aven premiefiihetens princip ir hir relevant, vilken innebir att bolaget har en ritt
att sjélva sitta priset pa de produkter de tillhandahaller. Forsdkringsbolagens verksamhet star

under tillsyn av Finansinspektionen och bolaget maste folja reglerna i forsakringsrorelselagen,

3 Adlercreutz, s 105

4 Lindell-Frantz, s 54

> Forsakringsrorelselagen (1983:713) 1 kap 1 §, dven 7 kap 4 § sarskilt om livforsikring
6 Lindell-Frantz, s 55



bl.a. vad géller kravet pa soliditet. Denna soliditetsprincip sitter saledes en nedre grins for

hur l4gt premierna kan sittas i forhillande till de risker som bolaget tar sig att forsikra.”

Slutligen utgér solidaritetsprincipen en viktig princip 1 sammanhanget. Denna princip
framhaller vikten av att de goda riskerna bor vara solidariska med de sdmre, darigenom
fordelas bordorna jimnt dem emellan. Solidaritetsprincipen kan komma i konflikt med
ekvivalensprincipen sdvida man inte tolkar denna pa sa sitt att den totala mangden premier
skall motsvara den kollektiva risken istillet for att den individuella premien motsvarar den

individuella risken.®

4. Allmant om personforsakring

Det finns tre olika typer av personforsikringar; liv-, sjuk- och olycksfallsforsikring. Dessa tre
forsakringar tecknas alla for olika dndamdl, men de kan dven delvis kombineras, t.ex. kan
sjuk- och olycksfallsforsakring tecknas i en och samma forsékring. Det finns dven sérskilda
barn- och ungdomsforsidkringar. Nedan foljer en redogdrelse for forsdkringarnas olika

karaktér och egenskaper.

4.1 Barn- och ungdomsférsékring

Barn och ungdomar ér en sérskilt utsatt grupp eftersom om den unge 1 tidig alder skulle
drabbas av en sjukdom eller ett olycksfall riskerar att f4 det mycket svart att komma in pé
arbetsmarknaden i1 framtiden eller kanske helt och hallet kommer att std utanfér denna. Barn
och ungdomar har dérfor ett sarskilt behov av privat forsdkring eftersom samhéllets skydd vid
sjukdom eller olycksfall for denna grupp ér bristféllig. Ett barn som drabbas av sjukdom eller
olycksfall far en mycket svar ekonomisk situation om de som vuxna inte kan komma ut i
arbetslivet pa grund av skadan. Visserligen har barn och ungdomar ett visst forsakringsskydd
nir de gar pa dagis eller i skolan, men det ticker bara olycksfall och inte sjukdomar. Ménga
kommuner har inte heller skolforsdkringar som géller pé fritiden utan bara under tiden som

barnet deltar i kommunens verksamhet.’

4.1.1 Adoptivbarn

Adoptivbarn kan ses som en speciell grupp vid tecknande av barn- och ungdomsforsikring.

Eftersom de ofta kommer fran ett utomeuropeiskt land finns generellt inte samma rutiner och

7 Lindell-Frantz, s 57
¥ Lindell-Frantz, s 56
? Sporrong, s 23



kontroller vid fodsel och tiden dérefter, vilket gér dessa barn till en utsatt grupp vad géller

forsdkringsmojlighet som adoptivbarn i Sverige.

Det dr inte mojligt att pa samma sitt for adoptivbarn som for barn fodda inom Norden att
erhélla tillforlitliga uppgifter om komplikationer i samband med graviditet och forlossning,
barnets fodelsevikt eller forsta levnadstid. For adoptivbarn giller allmént en s kallad
fyradrskontroll, vilken innebér att barnet dd det fyllt fyra ar skall genomgd en sérskild
hélsokontroll utan anmérkning. Denna kontroll sker numera ofta vid 5-6 &rs alder. For barn
som inte uppnétt dnskad alder krdvs for att kunna teckna forsdkring att de uppnétt 18
mdnaders alder och vistats 1 Sverige minst ett r. Dértill kravs ett sarskilt ldkarutlatande for att

villkoren i forsikringen skall kunna bedomas. "

Enligt Inger Jigskog pd Lénsforsdkringar géller sédrskilda teckningsregler for alla inflyttade
barn till Sverige, oavsett utlandsfodd eller svenskfodd, som innebér att barnet skall ha varit
bosatt 1 Sverige ett ar innan forsdkring kan ges. Det spelar alltsd ingen roll om det dr ett
adoptivbarn eller ett barn som har svenska fordldrar men dr f6dd 1 utlandet. Kravet dr alltid
att man skall ha vistats 1 Sverige ett &r innan man fér teckna forsékring, detta for att barnets
sjukhistoria finns utomlands och man maste etablera sig i Sverige for att kunna uppticka om
ohilsa finns. Det skall gérna finnas ndgon form av dokumentation av hilsoundersdkningar.
Reglerna giller i princip for alla personer som inte har varit i Sverige sista tiden. De far vénta
med att teckna forsdkring. Anledningen till detta dr troligtvis att eventuella sjukdomar kan

komma att visa sig inom ettarsperioden.

4.2 Olycksfallsforséakring

En olycksfallsforsékring ldmnar ersdttning for de ekonomiska fOrluster av olika slag som
uppkommer till f6ljd av en olycksfallsskada. Dessa ekonomiska forluster utgors av direkta
kostnader av olika slag, t.ex. behandlings- och resekostnader. Det kan dven uppsta kostnader
for omstdllning om olycksfallet orsakat svarare skador som lett till bestdende invaliditet, t.ex.
anpassning av bostad, forindring av fritids- och hobbyverksamhet, etc. Aven framtida
inkomstforluster kan uppsté dar skadan visar sig vara sé allvarlig att arbetsformagan nedsétts
eller helt forloras.'' Nér man tecknar en olycksfallsforsikring skall man noga se Gver

villkoren sd att man tecknar rétt forsékring. Det dr vanligt att forsékringsvillkoren innehéller

0 Lomfelt, s 29
"' Sporrong, s 27



inskrdnkningar for aktiviteter som anses sérskilt riskfyllda, sdsom vissa sport-, idrotts- och

fritidsaktiviteter.'?

4.3 Sjukforséakring

En sjukforsdkring kompenserar en viss del av inkomstforlusten vid sjukdom som ger nedsatt
arbetsforméaga. Vanligtvis betalas ersdttningen ut ménadsvis."> Férsikringsbolagen skiljer
mellan normalrisker, mindre goda risker och oforsékringsbara risker vid tecknande av

sjukforsikring.'* En sjukforsikring kan dven vara kombinerad med en olycksfallforsikring.

4.4 Livforsakring

Under begreppet livforsdkring éterfinns dddsfallsforsédkring och livsfallsforsdkring. En
dodsfallsforsdkring ger ett ekonomiskt skydd till den eller de efterlevande (forméanstagare) vid
den forsikrades dodsfall. En livsfallsforsakring faller ut med ett visst forsédkringsbelopp nér

den forsikrade uppnér en i avtalet forutbestdmd lder."

Sjukdomar dir dodligheten antas vara forhojd, t.ex. diabetes och vissa hjirtsjukdomar, leder
till att forsdkringsbolagen tar ut en hogre premie under hela fOrsdkringstiden, s.k.

forhojningssatser. Forhojningssatserna tillimpas olika beroende pa risken. '

4.5 Kollektiv férsakring

En person som kan ha svart att teckna individuell personforsikring pa grund av forsdmrad
hilsa kan ha léttare att f4 forsdkringsskydd genom en kollektiv forsdkring. Jamfort med
individuell personforsékring dr riskbeddmningen vid kollektiv forsdkring mer standardiserad.
Det stills inte lika harda krav pa hélsodeklaration varfor det kan underlétta for vissa personer
att teckna en forsdkring. Dock utgdr normalt inte lika hog erséttning vid sjukdom eller
olycksfall som vid en individuell personforsikring.'” Om man jimfor en individuell
personforsdkring med en gruppforsékring finns vésentliga skillnader i riskbeddmning och pris
enligt Inger Jigskog, Lansforsdkringar. Vid en gruppforsidkring omfattas oftast arbetsfora
anstéllda personer. Visserligen kan hilsoprovning ingd, men denna &r inte lika detaljerad som

annars. De antaganden man gor om kunden och de forutsittningar som finns sétter priset pa

12 Sporrong, s 29

1 Socialstyrelsen, s 15

' Fagerberg och Schenholm, s 31
1% Socialstyrelsen, s 15

' Fagerberg och Schenholm, s 29
7 Prop. 2003/04:150 s 249
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produkten. Hailsoprovningen kan sdgas ha flera nivder och utformas efter vilket
forsikringsbelopp som anviinds. Ar personen aktiv pd arbetsmarknaden erbjuds oftast
kollektivavtalsgrundad forsikring, dér det inte stélls nagra hilsokrav alls. Skulle personen inte
ha mojlighet att arbeta kanske mdjlighet till en gruppforsdkring éndd finns via fackforbund
eller dylikt. Det har visat sig mojligt att 1dta gruppmedlemmar med sdmre hilsa dn vanligt fa
samma skydd som O&vriga i gruppen. Pa detta vis tillgodoses deras behov av
forsikringsskydd.'® Forsikringsskyddet blir begrinsat i och med att ersittningsnivén ar ligre,
men det torde d4nda vara fordelaktigare for kunden som far ett visst forsdkringsskydd istillet
for att kanske helt std utan skydd. Man skulle kunna sédga att solidaritetsprincipen hér &r
framtradande och att ekvivalensprincipen hédr far std tillbaka genom minskade

ersdttningsnivaer.

5. Kontraheringsplikt vid personforsakring

Hir foljer en kort redogorelse for innebdrden och funktionen av kontraheringsplikt for att

underlitta forstdelsen kring begreppet.

Det ér forhdllandevis vanligt att man kallar kontraheringsplikt for kontraheringstvang. Det
som dasyftas med begreppet dr en skyldighet att ingd avtal med den som vill
Kontraheringsplikt kan forekomma i en mingd olika sammanhang. De stadganden som
motiverar kontraheringsplikt &r i ménga fall av samma natur som annan lagstiftning till skydd
for den svagare parten 1 ett avtalsforhallande, t.ex. konsumentkdplagen. Normalt Okar
kontraheringsplikten den faktiska valfriheten for den beroende parten medan den inskrdanker
den 1 motsvarande man for motparten. Vidare stadgas ibland kontraheringsplikt for att
mojliggdra och underlitta olika atgirder till medborgarnas gemensamma bésta. Detta skapar

forutsittningar for uppnaendet av vissa mal som anses viktiga for samhillet som helhet.”

Mgjligheten till individuell personforsdkring infordes ar 2005 genom tillkomsten av NFAL.
Kontraheringsplikt hade tidigare bara funnits for skadeforsakring. Forsdkringsbolaget skall
inte kunna vigra ndgon att teckna en liv-, sjuk- eller olycksfallsforsikring som bolaget
normalt tillhandahdller allménheten, utan det kan endast goras da det finns sérskilda skél
darfor. Detta forklaras med att den enskilde har ett forsékringsbehov av personforsikringar

som dr skyddsvirt. Dock kan inte krdvas att forsdkringsbolaget skall behdva ga ifrdn den

' Prop. 2003/04:150 s 249
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forsdkringstekniska bedomningen av risken. Det som lagstiftaren framst vill férhindra ar att
ansokan om forsdkring avslds pa osakliga grunder. Lagstiftaren ville dven forebygga de fall
dér forsdkring végras pd grund av att den enskilde fatt forsdmrad hélsa efter ansokan om
forsdkring. Ur ett rittssdkerhetsperspektiv har det dérutover ansetts viktigt att ett beslut om

avslag skall kunna provas av domstol.>

I likhet med skadeforsdkringar enligt 3 kap 1 § NFAL kan en begérd forsdkring vdgras pa
grund av sérskilda skdl med hdnsyn till risken for framtida forsdkringsfall, den avsedda
forsdkringens art eller ndgon annan omstiandighet. Det blir aktuellt med en avvidgning mellan
a ena sidan forsdkringsbolagets och forsdkringskollektivets intressen och 4 andra sidan
intresset for den som soker forsidkring. Det torde dock enligt Bengtsson kréivas starkare skél
att vdgra en personforsdkring 4n en skadefOrsdkring med hinsyn till personforsidkringens
sociala betydelse. Forsdkringsbolaget har enligt upprikningen 1 11 kap 1 § NFAL ritt att
begdra hogre premie dn normalt, ta in sdrskilda undantag eller i sista hand végra forsikring
om det finns godtagbara forsédkringsmédssiga argument. Det dr upp till forsékringsbolaget att
pavisa att sirskilda skil foreligger. Motiven till lagen betonar att kontraheringsplikten, av
hinsyn till forsdkringstagarkollektivet, inte syftar till att fordndra det forsdkringstekniska
underlaget for bolagets provning av ansdkningar om forsdkring. Forsdkringsbolaget har bade

en ritt och en skyldighet att flja sin egen praxis.*'

Det bor sidrskilt hallas i minnet att & ena sidan har forsidkringstagaren ett sarskilt behov av
trygghet och 4 andra sidan har forsékringstekniken betydelse for forsidkringsbolaget som ingar
sina avtal under vissa fOrutsdttningar grundade pa risken och slir detta fel kan det fa
betydande ekonomiska konsekvenser. Lagstiftaren och domstolarna far viga dessa intressen
mot varandra. Ibland tar det ena intresset Over, ibland det andra. Precis som 1 andra
civilrittsliga ssmmanhang dr lagstiftaren sérskilt mén om att skydda konsumenternas intresse,

vilket sker genom tvingande lagstiftning och viss myndighetskontroll av avtalsvillkoren.**

5.1 Normalt tillhandahaller allmédnheten

Som framgar av aktuell paragraf foreligger en skyldighet for forsékringsbolaget att teckna

sddana forsdkringar som bolaget normalt tillhandahdller allmdnheten. Detta &r en

2% Bengtsson, s 387f
! Bengtsson, s 389
** Bengtsson, s 23
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forutséttning for att kontraheringsplikten skall gélla. Utgangspunkten for om en forsdkring
normalt tillhandahalls allménheten &r 1 forsta hand produktsortiment, forsékringsvillkor och
praxis hos det aktuella forsékringsbolaget. Risker som inte ingar i bolagets vanliga sortiment
behover bolaget inte meddela forsdkring for. Bolaget behdver inte heller utvidga sin
verksamhet utdver det geografiska omrade eller den kundkrets den &r avsedd for. Att bolaget
har tillstdnd att meddela viss forsdkring spelar ingen roll om bolaget valt att inte utnyttja detta.
Mer ingdende innebér detta att om bolaget valt att endast meddela forsdkring for en viss
kundkrets, t.ex. helnyktra, dr bolaget inte tvunget att meddela forsdkring for personer utanfor
denna krets. Detta kan sdgas vara ett uttryck for produktfrihetens princip. Vidare medfor inte
det faktum att ett bolag meddelar en viss typ av forsdkring, t.ex. sjuk- och
olycksfallsforsdkring for barn, att d&ven andra forsékringsbolag maste meddela denna typ av

forsikring.*

Bestimmelsen innebdr ocksad att forsdkringstagaren maste vara beredd att acceptera de
forsikringsvillkor som forsdkringsbolaget tillimpar for forsdkringen, t.ex. vissa undantag som
bolaget normalt gor i villkoren och som inte kan tas bort oavsett om forsdkringstagaren
betalar en tilliggspremie eller inte. Brukar bolaget normalt ticka den undantagna risken mot
en tilldggspremie, far de inte utan sérskilda skil vigra en enskild kund att fa med risken i
forsikringsskyddet.”* En ytterligare foljd av kontraheringsplikten &r att den som soker
forsakring har ratt att fa teckna forsdkring mot den premie och de villkor som tillampas for

. . . e ey . 0 + 2
den riskkategori som den presumtiva forsikringstagaren anses ingd 1.2

Saledes dr det upp till forsdkringsbolaget att sidrbehandla olika grupper av sdkande sd ldnge
alla 1 den bestimda gruppen konsekvent behandlas lika. Dock framgar av forarbetena till
NFAL att om bolagens egen praxis avviker fran vad som &r medicinskt eller forsakrings-
tekniskt motiverat sd kan det bli aktuellt for domstolen att underkinna ett avslag pd
forsdkringsansdkan trots att avslaget stimmer overens med bolagets egen praxis. Bengtsson
papekar dock att det troligen blir svart for domstolen att underkinna ett forsdkringsbolags sitt

att kalkylera risken.*

> Prop. 2003/04:150 s 497 f
* Bengtsson, s 388
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5.2 Information om risken

Forsékringsbolagets rdtt till information om den potentiella forsékringstagaren och den risk
denne representerar Overensstimmer med bestdmmelsen 1 12 kap 1 § NFAL om
upplysningsplikt.”” Denna upplysningsplikt for forsikringstagaren och den forsikrade har i
NFAL begransats till att vara en svarsplikt, vilken innebér att forsdkringstagaren och den
forsikrade skall ldmna riktiga och fullstindiga svar pa forsikringsbolagets fragor.”® T princip
ar det tillatet for bolaget att stdlla vilka frigor de vill till den som skall forsdkras sa lange de
efterfragade uppgifterna ar forsidkringstekniskt relevanta samt inte dr av diskriminerande
karaktdr. Vad som &r vésentligt och befogat att begéira upplysningar om ur forsakringsteknisk
aspekt avgors av om uppgifterna har betydelse for “de Overvdganden och atgérder fran
forsidkringsbolagets sida som avser forhdllandet mellan risk och premie vid en viss
forsdkringsprodukt”. I detta avseende kan kontraheringsplikten ségas korrespondera med

upplysningsplikten.*®

Det finns dock en uttrycklig begriansning av bolagets ritt att efterfrdga viss information och

det handlar om genetisk information, se mer om detta nedan.

5.3 Sérskilda skal fér vagran av forsékring

Rubriken syftar pd den kanske mest intressanta bestimmelsen i1 11 kap 1 § NFAL. Det ar ofta

hér det avgdrs huruvida en personforsdkring kan tecknas eller inte.

Forsdakringsbolaget kan avsla en ansokan om personforsikring om det foreligger sdrskilda
skdl. 1 praktiken innebér detta att forsakringsbolaget kan begéira en hogre premie dn normalt
eller ta in sérskilda undantag 1 forsékringen eller 1 sista hand helt végra forsakring. Det dr vid
nyss ndmnda fall upp till forsdkringsbolaget att visa att omstdndigheterna dr sddana att det
foreligger sérskilda skl att erbjuda forsikring till samre villkor eller helt vigra forsikring.*
De sirskilda skdl som forsdkringsbolaget kan gora géllande kan delas in 1 tre kategorier;
risken for framtida forsdikringsfall, den avsedda forsdkringens art eller ndagon annan

omstdndighet.

"'Se nedan avsnitt 7.1
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Formuleringen sérskilda skél anvéinds 1 forfattningstexter for att gora ett undantag fran en
huvudregel. Aven begreppet synnerliga skiil forekommer for att ange nir ett undantag ir
tillampligt. Vid en jamforelse av de bada begreppen kan sdgas att det stdlls hdgre krav nir
begreppet synnerliga skil anvinds istillet for sirskilda skil.’' Séledes har lagstiftaren valt att
inte anvidnda den starkare formuleringen som grund for végran, vilket kan tyckas

anmarkningsviart om man ser till helheten varfor lagen infordes; att skydda vissa utsatta

grupper.

5.3.1 Risken for framtida forsakringsfall

Forsdkringsbolaget kan gora bedomningen att risken for ett framtida forsdkringsfall, dven
kallat konflagrationsrisken, dr si pass dverhdngande att detta motiverar ett avslag pa ansékan
om personforsikring. Ganska naturligt dr hélsotillstdndet hos den som skall forsékras det mest

relevanta och intressanta for forsikringsbolagen att titta pa nir de gor sin riskbedémning. >

Denna punkt torde vara den vanligaste orsaken till avslag pa forsédkringsansokan och saledes
den mest intressanta ur ett konsument- och samhéllsperspektiv, varfor det i f6ljande delar av

uppsatsen kommer att ligga fokus pé riskbeddmning.

Vad giller mojligheten fran forsékringsbolagens sida att neka forsékring ar detta godtagbart
med héansyn till forsdkringstagarkollektivet och foretagsekonomiska kalkyler eftersom det dr
fraga om privat frivillig forsékring. Nér det 1 det enskilda fallet 4&r motiverat av hdnsyn till den
forsikringstekniska beddmningen av hélsotillstdndet och den sammanhdngande risken for
framtida forsikringsfall ar det tillatet for forsdkringsbolagen att avsla forsdakringsansdkan eller
bevilja forsdkring med forhdjd premie eller sédrskilda undantag i f“c')rséikringsvillkoren.33 Det ar

i sista hand domstolen som har att avgora detta.*

I intervju med Inger Jigskog pd Lansforsdkringar framgér att manga kunder tror att de har en
ovillkorlig ratt till forsakring. Men hon menar att man méste sitta grinsen nadgonstans och att
det hela tiden handlar om en avvégning av ekonomiska intressen som méste motsvara risken.
Som forsékringsbolag maste man avgora vilken produkt man vill tillhandahélla allménheten

och vilka forsékringsvillkor och premiesittning den skall ha. Det &r viktigt att bolaget har

3! Lindell-Frantz, s 86 f

32 1 indell-Frantz, s 88 f
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balans 1 ekonomin och i skadekostnader. Det skall kdnnas tryggt for forsikringstagarna att
teckna en forsdkring och att den forsékrade vet att bolaget har en stark ekonomi ifall ndgot
hénder. En forsdkrads skadefall skall inte drabba 6vriga forsdkrade. Varje forsdkring maste sta

sina egna kostnader berédknat utifran risker och vilken premie som motsvarar risken.

Monika Kandare pd Trygg Hansa menar att inforandet av kontraheringsplikt pa
personforsdkringsomradet inte inskridnker bolagets mojligheter att avstd fran att meddela
forsakring nér bolaget bedomer risken vara for stor. Tvartom menar hon att det dr nddvandigt
att kunna sédga nej till en risk som bolaget anser vara for stor. Gors en korrekt och saklig
riskbeddmning kan den inte anses bryta mot lagen. Det viktiga &r att en kund inte behandlas

sdmre 4n en annan 1 motsvarande situation.

5.3.2 Forsakringens art

I lagen ndmns dven den avsedda forsdkringens art som skél att neka forsdkring. Lagstiftaren
tar har sikte pd forsdkringar som typiskt sett har mindre betydelse f6r den sociala aspekten.
Till denna kategori hor forsdkringar som har ett litet riskinnehdll, kanske en risk pa bara
ndgon procent, och som ndrmast &r att bedoma som en typ av sparprodukt. Far s6kanden 1 ett
sadant fall avslag pa begérd forsdkring torde denne enligt motiven inte ha nagra svérigheter
att antingen teckna en motsvarande forsidkring hos ett annat forsékringsbolag eller placera sina

pengar i en annan sparform, t.ex. obligationer.”

De forsdkringar som kan sdgas utgéra en form av sparande och som omfattas av
bestimmelsen torde frimst vara pensionsforsdkringar, vilka séledes inte omfattas av
kontraheringsplikten. Undantaget ter sig ganska logiskt med hénsyn till syftet med
kontraheringsplikten, eftersom det i dessa fall dir forsakringen utgor en form av sparande inte
torde foreligga nagot skyddsbehov av individens personliga forhdllande. Det kan dock
uppkomma gransdragningsproblem f{or forsdkringsprodukter som utgér en blandform av
sparande och risktickande. Det far di avgoras utifran omstiandigheterna i det enskilda fallet
om bolaget kan undgd kontraheringsplikten med hénvisning till forsdkringens art. Undantaget
borde kunna vara tillimpligt i de fall dar sparmomentet utgor det huvudsakliga syftet med

forsikringen.*

3 Prop. 2003/04:150 s 500
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Barnforsdkringar intar en sirstéllning eftersom dessa anses vara av sddan art att deras sérdrag

ger skil for en generds syn pé s kallade symtomklausuler.’’

5.3.3 Nagon annan omstéandighet

Aven andra omstiindigheter 4n de ovan angivna kan grunda avslag p4 nigons ansokan om
forsakring, sd linge de nar upp till kravet pé sdrskilda skil. En sddan annan omsténdighet &r
nér det foreligger en sd kallad moralisk risk. Det handlar hir om att forsidkringsbolagen anser
att det finns en fara att den framtida forsékringstagaren kan komma att utnyttja forsdkringen
pa ett ohederligt sitt gentemot bolaget. Det som framst asyftas &ér risken for forsdkrings-
bedrigeri. Exempel pa detta dr att bolaget hyser farhagor for att den som ansdker om
forsékring inte ldmnar korrekta uppgifter eller att det fOreligger misstankar om att den
forsdkrade kan komma att framkalla eller simulera ett forsdkringsfall. En allmdn misstanke
om att den fOrsdkrade kan komma att forfara ohederligt &r inte tillrdckligt utan det krdvs
konkreta omstédndigheter som ger stod for misstankarna, for att bolaget skall ha rétt att vigra
forsakring. Det torde 1 praktiken rdra sig om fall dir sdkanden tidigare gjort sig skyldig till
bedrégeri i1 forsdkringssammanhang och som ger anledning att tro att ett sdidant beteende kan
komma att upprepas gentemot bolaget. Dock skall det noga dvervdgas om héndelsen var en
engangsforeteelse eller om sokandens forhdllanden har forandrats sa att det inte langre finns
anledning att misstro honom. Har sdkanden tidigare upptritt direkt svikligt eller i strid mot tro
och heder eller annars grovt asidosatt sina skyldigheter mot ett forsdkringsbolag, kan ett

avslag formuleras utifran sddana erfarenheter.*®

6. Riskbedomning

6.1 Allmént om riskbedémning och informationsbalans

Forsdakringsbolagen &r privata bolag och vinstdrivande foretag. De méaste av hénsyn till sina
kunders bista, dvs. forsdkringstagarkollektivet, kunna gora korrekta riskbedomningar av
bland annat sjukdom och sannolik livsldngd. Det &r hér viktigt med informationsbalans, dvs.
den information som forsékringstagaren har om sin hélsa skall dven forsdkringsgivaren kénna
till. Av denna anledning har forsékringstagaren en upplysningsplikt gentemot forsdkrings-
givaren, se mer nedan, detta ar ett grundliggande krav for bedémning av risken.” Som

huvudregel gor forsdkringsbolaget riskbeddmningen utifran att individer som loper en hogre

*7 Se nedan avsnitt 7.2
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risk att drabbas av sjukdom eller d6 1 fortid far vanligtvis betala en hogre premie dn de som
har en ldgre risk. Erséttningsniva och storlek pé premien rdknas ut i varje enskilt drende efter
en riskanalys. Riskbedomarna vill ha bra och relevant information om sdkandens
hilsotillstdnd, for att kunna gora en sd korrekt bedomning som mdojligt av vilka risker och da

dven vilken storlek pa premie respektive forsikringsbelopp som sékanden skall ha.*’

Riskprovningen av alla forsdkringsansokningar &r en nodvéndig forutsittning for att
forsakringsbolagen skall kunna bibehdlla en sund ekonomi och for att kostnaderna for
riskerna skall kunna fordelas pa ett skdligt sdtt mellan forsakringstagarna. Bolagen vill skydda
sig mot ett oforménligt urval och forsoka astadkomma en réttvis premiesittning med hénsyn
till berdknad dodlighet i de olika riskgrupperna, t.ex. vid hjartfel eller diabetes. Risk-
bedémningen ir viktig for att dstadkomma skilighet och soliditet.*' Enligt Lomfelt ir inte
riskbedomningen inriktad pd att bolagen endast forsoker teckna forsdkring pd normala risker
och avstd frin sdmre risker utan bolagen fOrsoker ge s& manga personer som mojligt
forsdkring till normala premier. Betrdffande 6vriga som inte beviljas forsdkring till normal
premie provar bolagen mojligheten att erbjuda forsdkring med tilliggspremie eller med
forandrade villkor. Det kan dnda till slut tyvarr aterstd en liten del som, &tminstone for

stunden, betraktas som oféirséikringsbara.42

Kontraheringsplikten uppstar forst nédr forsdkringsbolaget fatt nddvéandiga uppgifter for
riskbeddmningen. Forsdkringsvillkor som utformas efter den forsékrades hélsotillstdnd skall
bestdimmas utifran det aktuella hilsotillstindet vid tiden for ansékan. Om forsakringsfall
intréffar eller om den forsdkrades hélsotillstdnd forsdmras efter att ansokan om forsakring har
skickats eller lamnats till bolaget far inte detta utgora grund for avslag, enligt 11 kap 1 § 2 och
3 men. NFAL.

Det finns enligt Radetzki® ett starkt incitament for forsikringsbolagen att skaffa information
om forsdkringstagarna och att for varje individ erbjuda en forsdkring med rétt premie som
motsvarar risken. GoOr inte forsdkringsgivarna detta kommer de att gora forluster pd de
forsdkringsavtal som ingétts med en for hog risk. Dartill kommer de forsdkringstagare som

representerar en mer begransad risk och som betalar en hdgre premie 4n den risk de motsvarar

0 Socialstyrelsen, s 13
' Lomfelt, s 7f
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sa smaningom ldmna forsdkringen till formén for bolag dér deras relativt 14ga risk aterspeglas
pa premien. En fortlopande riskanalys och anpassning av premierna efter kostnaden for risken
ar en viktig forutsittning for de privata forsdkringsforetagens framtida overlevnad och torde
vara avgorande fOr att hitta en jamvikt mellan risker och kostnader som passar
forsdkringstagaren. Jag anser att detta resonemang torde gynna béade forsdkringstagaren och
forsdkringsbolaget eftersom forsdkringstagaren far en premie som bittre motsvarar den risk

denne representerar vilket leder till att forsdkringsbolaget fir fler ndjda kunder.

6.2 Héalsodeklaration

For att kunna gora en korrekt bedomning av forsdkringsrisken efterfragar forsédkringsbolaget
ofta en hilsodeklaration. Denna kan kunden sjélv fylla i. Halsodeklarationen bestar av ett
antal fragor om den forsékringssokandes hélsa som han eller hon intygar &r riktiga.
Exempelvis efterfragas langd, vikt, sysselséttning, rokvanor, sjukdomar, skador, m.m. Skulle
dessa uppgifter inte vara tillrickliga kan bolaget sjdlv komplettera genom att inhdmta
journaler frén sjukhus etc. Sokanden kan dven tvingas genomgd en hélsoundersokning om
bolaget begir det. I samband med att forsdkringssokande fyller i hélsodeklaration ger han
eller hon sitt medgivande till att bolaget far inhdmta upplysningar fran sjukhus,
forsdkringskassa och andra, dvs. en slags fullmakt, for att kunna kontrollera riktigheten av
lamnade upplysningar. I vissa fall kan ldkarutlatande vara obligatoriskt da forsékringsbeloppet

ar av viss storlek eller vid en viss dlder hos den forsikringssokande.*

Sokanden maste underkasta sig bolagets krav pa underlag for en korrekt utredning av risken
och en provning av ansokan. Om ett bolag skulle stélla omotiverade krav pa utredning som
kan antas syfta till att avskricka kunden fran att fullfolja ansdkan, kan detta ses som en
fortdckt vigran att teckna forsdkring frin bolagets sida. Skulle ddremot sokanden inte 1dmna
de upplysningar som forsdkringsbolaget behover eller svara ofullstindigt pa
forsakringsbolagets fragor eller inte svara alls far bolaget avsld ansokan under forutsittning

att upplysningarna och fragorna har betydelse for bedémningen av ansokan.*

Hos Léansforsdkringar begidr bolaget en hilsodeklaration som kunden fyller i.
Halsodeklarationen ligger sedan till grund for hur bolaget gar vidare. Riskbedomnings-

avdelningen avgor sedan efter forsta bedomningen om vidare utredning behdver goras eller

* Fagerberg och Schenholm, s 22
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om forsdkring kan meddelas direkt. Bedomningen gors beroende pd kundens hélsostatus och
medicinska riktlinjer for den sokta forsdkringen. Det gors alltid en individuell beddmning
utifran den efterfragade forsdkringens teckningsregler och medicinska riktlinjer. Dessa kan
skilja sig 4t mellan olika forsdkringar och bolag. Den sokta forsédkringen utformas individuellt
efter kundens hilsostatus genom att undantag och premieforhdjningar sitts efter den
medicinska riskbeddmningen. I en mening kan ségas att produkten anpassas efter kundens
forutséttningar, men inte fullt ut pa det sittet att alla far en skrdddarsydd forsdkring. Inom
Léansforsdkringar tillimpas riskklasser. Man ser till de olika ans6kningarna och delar in dessa
1 grupper som ddrefter beddms huruvida forsdkring kan beviljas eller inte. Efter att
hilsodeklarationen har kommit in bedoms man och placeras i nagon av riskklasserna. Varje
riskklass skall inom sig béra sina egna kostnader, annars far man betala for den 6kade risken
man bedoms utgora. Riskklasserna ér tydliga utifran vilka premieforhdjningar som tillimpas
inom gruppen. Riskbedomningen gors efter hur den aktuella livssituationen ser ut och kan
variera. Det stdlls inte lika stora krav pd en person som dr fullt arbetsfor jamfort med en
person som representerar en hogre risk, dir man oftast krdver ldkarutlitande.

Riskbeddmningen utformas beroende pa vilken forsdkring kunden vill ha.

Enligt Lansforsdkringar har de som arbetar med riskbedomning pa forsdkringsbolagen oftast
en kvalificerad utbildning inom forsdkringsmedicin och har medicinsk kompetens. Den
beddmning riskbedomare gor dr annorlunda mot en ldkares bedomning eftersom syftet med
bedomningarna &dr olika. Det finns &ven medicinska radgivare som kan tillfrigas som
konsulter, dessa finns for att riskbedomningen skall bli s& korrekt som mgjligt och leda till en

rittvis forsdkring och en bra 16nsambhet.

Trygg Hansa betonar att privata fOrsdkringar bygger pa att risker sprids och det ar
forsdkringstagarnas egna premier som anvinds fOor att ersitta de som drabbas. Om risken
anses vara for stor maste forsdkringsbolaget ha en mojlighet att avstd fran att meddela
forsakring. Annars kan premierna for hela forsékringstagarkollektivet bli sd hoga att endast ett
fatal skulle ha rdd med forsékring, vilket i sin tur skulle leda till att forsékringskollektivet blir
for litet for att man skall kunna uppna en tillracklig riskspridning. Det skulle gora det omdjligt
att driva privat forsdkringsverksamhet. En korrekt, saklig riskbeddmning som bygger pé
bolagets forsdkringsmedicinska riktlinjer kan inte anses bryta mot kontraheringsplikten. Det

viktiga ar att en enskild kund inte behandlas sémre dn en annan kund i motsvarande situation.
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Hos Trygg Hansa har man forsakringsmedicinskt utbildad personal som gor riskbedomningen.
Vid behov anlitas likare med forsdkringsmedicinsk kunskap och specialistkompetens, s.k.
medicinska rdgivare. Dessa ldkare arbetar inom sjukvarden 1 klinisk verksamhet och utfor
dven uppdrag at forsdkringsbolag. I likhet med 6vriga forsékringsbolag forsoker man genom
en forsdkringsteknisk och medicinskt korrekt och saklig riskbedomning avgoéra risken for
skada i1 det enskilda fallet. Vid provningen tas hénsyn till att vissa redan foreliggande symtom

och sjukdomar medfor en 6kad risk for sjukdom, dédsfall, etc.

Monika Kandare pd Trygg Hansa pdpekar det som sédgs 1 forarbetena om att avsikten inte &r
att gd ifrdn den foOrsékringstekniska grundvalen och inte heller pdverka bolagens
hélsoprovning. Nér det i det enskilda fallet framgar utifran den fOrsdkringsmedicinska
bedomningen av hilsotillstdndet och den dirmed sammanhingande risken for framtida
forsdkringsfall ar det tillitet med avslag, premieforhdjning och sdrskilda forbehdll. Varje
enskilt bolag har rétt att halla sig till sin egen praxis. Skillnaderna mellan bolagen beror bland
annat pd bolagens olika risktolerans och vilken typ av forsékring som kunden soker. Vid en
ansokan om sjuk- och olycksfallsforsdkring utgar Trygg Hansa fran de uppgifter som kunden
lamnat 1 sin hélsodeklaration. Skulle ytterligare information behdvas skickar bolaget 1 forsta
hand kompletterande fragor till kunden och ibland kan &ven journaluppgifter behovas. Trygg
Hansa har egna fOrsdkringsmedicinskt utarbetade riktlinjer som bygger pa medicinsk

sakkunskap och bolagets egna fortlopande erfarenheter av skadefall.

Ovanstdende omstdndigheter tyder péd att sokanden av forsdkring befinner sig i en ganska
utsatt position i forhallande till forsdkringsbolaget. Sokanden &r tvungen att ldmna ut
uppgifter om sig sjilv som kan vara kénsliga och hogsta privata for den enskilde. Trots detta
ar det dessa villkor som uppstills for att individen skall kunna teckna en forsdkring. Det ar
dven nodvindigt ur forsdkringssynpunkt att den risk som individen representerar &r

forsidkringsméssig och motsvaras av rimliga villkor och premie.

6.2.1 Nya regler om fullmakt

Fran flera hall har ldnge funnits en stor kritik mot forsékringsbolagens tillgdng och hantering
av journaluppgifter, frimst pa grund av integritetsskidl. Genom den nu antagna lagéndringen
har man sokt finna en 10sning som stirker integritetsskyddet utan att skapa belastningar pa

hélso- och sjukvirden och utan att hindra forsdkringsbolagens mojlighet att fa tillgang till

21



nddvindig information.*® Den nya lagregleringen om samtycke till att inhdmta hélsouppgifter

infors p4 flera stdllen i NFAL och trader i kraft 1 juli 2011."

Det har framforts en kritik mot bristerna 1 integritetsskyddet pa forsédkringsomradet. For det
forsta har kritiken handlat om utformningen och omfattningen av samtyckena till inhdmtande
av hilsouppgifter. Det finns en risk att den som ldmnar samtycke inte forstar konsekvenserna
av det. I sammanhanget har dven gjorts géllande att forsdkringsbolaget fér tillgéng till
irrelevant information, s.k. overskottsinformation. For det andra har det havdats att
forsakringsbolagen Over- eller misstolkar informationen i journalerna, vilket far till {6ljd att
sokanden helt nekas forsdkring eller beviljas forsdkring med sdmre villkor. For det tredje har
viss kritik bestétt 1 att patientsdkerheten dventyras om den nuvarande ordningen far bestd. Det
finns en risk att vardpersonalen anpassar sin journalforing utefter att forsékringsbolagen kan
komma att fa del av journaler och dérfor utelamnar viktiga uppgifter. Detta géller sérskilt de
journaler som fors inom barn- och skolhédlsovdrden. For det fjirde har gjorts géllande att
forsdkringsbolagen sparar den inhdmtade informationen alldeles for lidnge och att
informationen inte ar skyddad eftersom det inte finns ndgon lagstadgad tystnadsplikt mellan

anstillda pa forsakringsbolag.*®

Den hélsoinformation som forsdkringsbolagen far del av ar i de flesta fall av sddan karaktir
att den ligger inom den personliga sfir dér ett oonskat intrdng bor kunna avvisas. Det
samtycke som ldmnas enligt nuvarande ordning ger inte sokanden tillrdcklig insikt om vad
samtycket innebér. Foljden kan ocksé bli att sokanden upplever sig sakna mojlighet att vigra
lamna samtycke pa grund av att forsdkringsskydd annars inte kan uppnds. Den centrala
utgdngspunkten for lagreformsarbetet och de samtycken som forekommer ar att de &r
frivilliga och bygger pa tillrdckligt information. I forarbetena konstaterar regeringen dérefter
reformbehovet samt att det framkommit skél att vidta atgérder for att stirka skyddet for den

personliga integriteten i forsikringssammanhang,*

Pé personforsdkringsrittens omrdde kommer den nya regleringen &terfinnas i 11 kap 1 a §
NFAL. Forsdkringsbolaget far begidra samtycke till inhdmtande av hilsouppgifter endast om

det dr nodvéndigt for provningen av forsdkringsansokan. Samtycket maste ldmnas pa en

% Prop. 2009/10:241 s 8
“7Se SFS 2011:12

* Prop. 2009/20:241 s 21
* Prop. 2009/10:241 s 22 f
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sdrskild handling dir det framgér att samtycket endast géller under tiden for provning av
ansokan. Sokanden skall dven informeras om innebdrden och betydelsen for provningen av att
samtycke ges. Efter ikrafttrddandet dr det inte ldngre tillatet for forsdkringsbolagen att i forvig
begira samtycke. Samtycke far begiras forst nir det framgar av ansokan eller eventuell
ytterligare utredning att det & nodviandigt 1 det enskilda fallet. P4 sa sétt begridnsas
forsidkringsbolagen mojligheter att begira samtycke for inhdmtande av hélsouppgifter till de

fall da det ar nodvandigt for provning av ansokan.™

6.3 Grunder fér avslag

Den viktigaste och troligen vanligaste grunden for ett avslag ar ett hilsotillstind som inte
accepteras av forsdkringsbolaget. Enligt vérldshélsoorganisationen (WHO) definieras hilsa
som ett tillstdnd av fullstdndigt fysiskt, psykiskt och socialt vilbefinnande och inte enbart
frdnvaron av sjukdom eller funktionsnedséttning. Att vara frisk och ha en god hilsa kan alltsa
definieras pa olika sitt. Forsdkringsbolagen tenderar till att gora en mera langtgdende tolkning
av vad som inbegrips av hélsotillstindet hos den forsdkrade &n WHO. Bolagen dr numera
intresserade av att f4 upplysningar om den forsékrades Body Mass Index (BMI). En person
som lider av Overvikt eller fetma kan i sjuk- och hdlsovardslagens mening inte ségas vara
sjuk, d&ven om sjukdomen som sddan kan bidra till att orsaka olika sjukdomstillstind. Det
forekommer att forsdkringsbolag nekar personforsdkring med hénvisning till att den
forsikrades BMI ar for hogt.”' BMI 6ver 30 har ansetts som for hog riskfaktor. En kvinna
med BMI 30,1 fick avslag pa sin ansdkan om livforsdakring med motiveringen att hon hade for
hogt BMI och att hon var vilkommen att soka ny forsdkring da hon varaktigt under ett ar haft
ett BMI under 30. Kvinnan vénde sig d till ett konkurrerande forsikringsbolag och fyllde i
deras hilsodeklaration, inom ett par dagar blev hon godkind som kund. Det dr dndock
anmirkningsvért hur minniskor vérderas olika.”® Detta visar pa hur forsikringsbolagen sitter
sin egen praxis och hur tillimpningen skiljer sig mellan olika forsékringsbolag. Det visar 4ven
pa hur obendgna bolagen i vissa fall dr att tdnja pa grinserna. Ibland kan det som konsument
16na sig att vénda sig till flera bolag med en forfragan. Viktigast ér att forsdkringsbolaget gor
en individuell beddmning och ser till vilka mojligheter till forsékring som finns, d&ven om en

mer riskabel 6vervikt leder till 6kade premier. En 6kad risk innebér oftast ett hdgre pris.

%0 Prop. 2009/10:241 s 50
°! Lindell-Frantz, s 89
>2 Expressen artiklar publicerade 2010-06-07 och 2010-06-10
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Alder 4r en annan faktor som kan spela roll for risken for framtida forsikringsfall. Aven hir
spelar bolagets egen praxis en viktig roll. Om bolaget t.ex. normalt inte tillhandahaller den
sokta forsdkringen till personer dver 55 drs dlder kan detta faktum inte aberopas med stdd av
kontraheringsplikten.”®> Det gar heller inte att angripa sirbehandling pa grund av &lder med
hjalp av diskrimineringslagen eftersom den inte géller for alder 1 friga om tjénster, se 2 kap

12 § diskrimineringslagen (2008:567).

Ytterligare omstidndigheter som skulle kunna ha betydelse for riskbedomningen &r om den
forsdkrade lever 1 en hélsofarlig miljo eller pd annat sitt dgnar sig at farlig verksamhet och
dérigenom Okar risken for framtida forsékringsfall utéver vad som ar normalt. Dértill kan den
forsidkrades yrkestillhorighet och fritidssysslor ha betydelse for risken samt om det finns
nagon form av missbruk eller om den forsdkrade roker. I dessa fall blir bolagets egen praxis
jamte forsdkringstekniska berdkningar avgorande for om ett avslag pa ansokan skall kunna

motiveras pa nigon av ovanstiende grunder.’*

I begreppet risken for framtida forsékringsfall inbegrips dven den situationen att ett
forsakringsfall kan fa allvarligare konsekvenser 4n normalt, &ven om sannolikheten for att ett
forsdkringsfall skall intrdffa inte dr storre &n normalt. Denna frégestillning har betydelse
framst for sjuk- och olycksfallsforsdkring i de fall den sdkande av forsékringen lider av ndgon
sjukdom eller annan kroppslig svaghet som skulle kunna medfora att ett olycksfall eller en ny
sjukdom far allvarligare foljder for den framtida arbetsformagan eller hilsotillstind 4n
normalt. I dessa fall kan forsékringsbolaget ha ritt att avsld ansdkan eller bevilja ansdkan med

forhojd premie eller dndrade villkor for forsakringsskyddet.>

Nar forsdkringsbolaget undersoker den sdkandes hidlsostatus uppkommer alltid fragan om
denne har ndgon form av funktionshinder eller sjukdom. D4 forsdkringsbolaget nekar
forsikring pé ndgon av dessa tva grunder kan tva typer av fall urskiljas. I den forsta typen av
fall da bolaget overhuvudtaget inte forsdkrar personer med en viss typ av funktionshinder,
alternativt med for hogt BMI eller sjukdom, handlar det om att bolaget har en etablerad praxis
att motivera sitt beslut efter och det foreligger dé ingen kontraheringsplikt. Sa lange detta inte

star 1 strid med diskrimineringslagstiftningen s& har den sokande ganska sma mojligheter att

>3 Lindell-Frantz, s 90
>* Prop. 2003/04:150 s 500 och Lindell-Frantz, s 91
> Prop. 2003/04:150 s 499 f
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angripa beslutet med hjdlp av NFAL:s regler. I den andra typen av fall da bolaget i ett enskilt
fall inte anser sig kunna bevilja forsdkring eller endast beviljar med sérskilda undantag
och/eller till en hogre premie blir det friga om att bolaget méste kunna motivera det
forsdkringstekniskt forsvarbara att 1 det enskilda fallet neka forsdkring eller stdlla upp

sirskilda villkor for att bevilja forsikring.>

Risken for framtida forsdkringsfall inbegriper alltsé flera faktorer som bolaget har att utreda

och torde 1 praktiken vara den mest omfattande utredningsgrunden for forsidkringsbolagen.

6.4 Gruppering av risker

I forsdkringsbolagen gors grupperingar av likartade risker. Den som har ett stort och dyrbart
hus fér betala mer i premie @n den som har ett litet hus. Pé sa sitt sdrbehandlas den som har ett
stort och dyrbart hus och drabbas av en dyrare premie. Den som l6per storre risk att drabbas
av sjukdom eller dodsfall far pa liknande sitt betala en hdgre premie dn den som 16per normal
risk for sjukdom eller dodsfall. Premierna anpassas till dnskad nivad for ersdttning och
individuell risk. Premien kan anpassas till ett storre kollektiv genom en gruppforsikrings-
16sning, t.ex. hemforsdkringar och grupplivforsidkringar. Dessa har en gemensam premie

oavsett spridningsrisken inom gruppen.’’

Premiesédttningen grundas pa hindelser som kan berdknas med viss sékerhet for en grupp av
ménniskor, men som é&r osékra for den enskilde. Berdkningen baseras pa det faktum att det ar
osdkert om nagon skada ndgonsin kan komma att drabba den enskilde individen medan
sannolikheten for skada for en grupp av ménniskor kan berdknas med viss sdkerhet. Till grund
for berdkningarna ligger antingen noggranna statistiska undersdkningar, som vid livforsékring
didr man utgdr frin dodlighet vid olika é&ldrar, eller mera allménna erfarenheter sdsom

medicinska ron vid premiesittning av en olycksfallsforsikring.”®

Inom Lénsforsdkringar anvdnder man forhdjningsrisker. Beroende pé vilken sjukdom man har
delas man in 1 kategorier, t.ex. A-forsdkring, inom denna finns visst utrymme for vissa
kostnader beroende pa sjukdom eller hilsoproblem. Framkommer misstanke om sjukdom kan

storre undersokning goras, journaler utkravas och fler fragor stillas. Detta forfarande kan leda

%6 Lindell-Frantz, s 89 f
°7 Fagerberg och Schenholm, s 20
*¥ Fagerberg och Schenholm, s 20 f
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till att man istéllet hamnar inom en annan forsdkringstyp eftersom det inte finns utrymme for
kostnader inom forsékringen. Sa lidngt det dr mdjligt erbjuder Lansforsékringar annan
forsakring. De forsoker anpassa produkten efter medicinsk och forvarvsmissig invaliditet.
Statistiskt sett finns det vissa risker for handikapp och vad som utgér en 6kad risk, men det
kan dnda vara svart att gora en individbedomning. Bolagets egen praxis sitter ramarna for
vissa sjukdomar, sa ldnge man tillimpar reglerna lika for lika sjukdomar. Hela detta
resonemang kan jimforas med ett skepp som sjunker eller ett hus som brinner, dessa gér ej att
forsdkra. Kostnader vid vetskapen om sjukdom goOr att bolaget viljer att inte bevilja

forsékring.

Det sker alltsa en gruppering av risker trots att forarbetena stadgar individuell beddmning. Ser
man bortanfor skyddet for individen dr grupperingen troligen snarare en fraga om att
kostnadseffektivisera verksamheten och handldggningen av riskbedomningen for

forsidkringsbolagen. Genom att halla ner kostnaderna gynnas forsikringstagarna.

I motiven till lagen avhandlades sarskilt mojligheten for vissa utsatta grupper, sdsom
funktionshindrade och varaktigt sjuka, att fa teckna personforsidkring. Det ansags sirskilt
betydelsefullt att dessa grupper kunde forsdkra sig pa rimliga villkor och mot en dverkomlig
premie. Enligt Bengtsson fanns en svarighet i hur man skulle férena denna onskan med
instéllningen att de forsdkringstekniska kraven skall respekteras. Inom ramen for vad som ar
forsakringsrittsligt mojligt finns enligt motiven all anledning att lata lagstiftaren skapa
gynnsammare forutsittningar for dessa grupper. Trots att det inte var mojligt att garantera ett
forsikringsskydd pd samma villkor och mot samma premie som for andra forsékringssokande,
skulle lagen sidkerstilla att riskprovningen gors pa en individuell grundval och inte
schablonmissigt samt att de sdrskilda skidl som kan grunda ett avslagsbeslut klart anges 1
beslutet. Forhoppningen var att de variationer som hade konstaterats 1 forsdkringspraxis kunde
minskas och bolagens riskbeddmningar kontrolleras. De nimnda gruppernas mdjligheter till
ett forbéttrat skydd genom gruppforsikring eller kollektivavtalsgrundad forsdkring framholls i
ett annat sammanhang. Denna diskussion ger uttryck for en besvérlig politisk balansgédng och
resultatet tycks enligt Bengtsson bli att forsdkringsbolagen inte behover gora avsteg fran sina

forsikringstekniska principer, men att de “bor tillimpa dem pd ett generost sétt for dessa
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grupper, de méste ocksd ge klara besked om sina bedémningar”.”® Liget sammanfattas bra av

Bengtsson som belyser svarigheten med lagstiftningen.

En person med funktionshinder eller forsdmrad hélsa kan drabbas hardare och allvarligare vid
sjukdom eller olycksfall. Samtidigt kan en fullt frisk person drabbas av en vildigt svar
sjukdom eller mycket allvarlig olycka som kriver extra behandlingar och leder till ytterligare
kostnader for forsdkringsbolaget. Gunnar Olsson som dr chef for Konsumenternas
forsakringsbyrd menar att byrén fortfarande kontaktas av konsumenter som har fétt avslag pa
sin ansOkan som personforsdkring. De ser ofta exempel pa att forsdkringsbolagen inte ger den
individuella motiveringen till avslaget, trots att den nya forsikringsavtalslagen kriver detta.®
Forsékringsbolagen kan bli bédttre pad individanpassade riskbedomningar och inte
schablonisera beddmningarna. Till exempel skall inte en horselnedsittning pdverka risken for
andra sjukdomar som kan drabba en individ. Bolagen skall inte kunna helt neka nagon att
teckna forsdkring enbart pd grund av en horselnedsittning. Fler skulle kunna beviljas
forsdkring om en individuell beddmning gjordes. Det kan vara acceptabelt att undanta vissa
sjukdomar som foreligger risk for, om olycksfall- och sjukforsékring kan beviljas for ovriga

risker.
7. Begransningar av forsakringsbolagets ataganden

7.1 Upplysningsplikt

For att forsdkringsbolaget skall kunna gora en korrekt bedomning av riskerna hos individen
som vill teckna forsékring behdver de ha information fran individen. I 12 kap 1 § NFAL finns
en lagstadgad upplysningsplikt for den som vill teckna en personforsdkring att ldmna de
upplysningar som kan ha betydelse for om en personforsikring kan tecknas. I dessa
sammanhang far forsdkringsbolaget stilla fragor, i1 frigeformulér eller pd annat sitt, om den
forsdkrades hilsotillstind och andra forhdllanden av betydelse for riskbedomningen.
Upplysningsplikten innebdr vid personforsidkring att forsdkringstagaren och den forsdkrade
skall limna riktiga och fullstindiga svar pa forsikringsbolagets fragor.®’ Vad giller
upplysningsplikten i GFAL var kraven strdngare. Enligt 7 § GFAL skulle forsékringstagaren
sjdlvmant lamna riktiga upplysningar om alla forhillanden som han insag eller borde ha insett

vara av betydelse for tecknandet av forsdkring hos bolaget. I den nya lagen var avsikten att

> Bengtsson, s 392 f jimte prop. 2003/04:150 s 246 f, 249
5 K onsumenternas forsakringsbyrs, Verksamheten 2009, s 5
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istillet anknyta till forsdkringsbolagets egen praxis, som medforde att forsdkringstagaren far
fylla 1 ett frageformuldr. Frdgeformuléret har ansetts uttdommande ange vilka upplysningar
som forsdkringsbolaget anser sig behdva ha svar pa, for detta krdvs att utformningen av

fragorna ér tydligt gjorda sa det inte kan rdda ndgon tvekan om vad bolaget vill ha reda pa.*

En oriktig uppgift kan g& ut over forsdkringsskyddet oavsett vem som har ldmnat den,
eftersom upplysningsplikten dr densamma for forsdkringstagaren och den forsdkrade. Skulle
upplysningar om forsdkringstagarens ekonomi inhdmtas fran ombud med fullmakt fir dessa
uppgifter hinforas till forsdkringstagaren. Skulle ddremot felaktiga uppgifter fran andra
personer inhdmtas, t.ex. frdn méklare utan fullmakt, ldkare eller forsdkringskassa, far inte

detta nagra konsekvenser enligt lagtexten.63

Fragorna som bolaget stéller kan rora d4ven annat @n hélsa och ekonomiska forhédllanden, t.ex.
om tidigare forsdkringar hos andra bolag, eftersom denna typ av uppgifter kan tyda pa att
forsdkringen kan komma att missbrukas. Det spelar ingen roll i sammanhanget att
forsdkringstagaren eller den forsékrade inte tycker att frdgorna som forsdkringsbolaget stiller
ar relevanta for riskbedomningen, utan det avgorande dr deras betydelse for bolaget. Det ar
viktigt for bolaget att fOrsdkringstagaren besvarar frigorna som stills med korrekta svar,
oavsett om han eller hon forstar varfor de stéllts eller anser att svaret inte borde ha nagon
betydelse, eftersom upplysningsplikten enligt lagen i princip begrinsats till att svara pa fragor.
Aven tillfilliga besvir kan ge bolaget anledning att undersoka den forsikrades hilsa vidare i
vissa fall. Om bolaget fragar efter en viss sjukdom och den sokande inte talar om att han eller
hon haft denna sjukdom &r det ingen ursékt att personen i fraga numera dr helt frisk. Skulle
det ddremot ldmnas felaktiga svar pa fragor som objektivt sett saknar betydelse leder detta
inte till ndgon pafoljd, se 12 kap 4 § NFAL. Forsdkringsbolaget maste enligt motiven visa

skilig hinsyn for forsikringstagarens personliga integritet i Gvrigt i sina underskningar.**

Det foreligger ingen skyldighet att spontant upplysa om olika forhéllanden av betydelse for
forsakringsbolagets beddmning, alltsd utan uppmaning fran bolaget. Endast da ett fortigande

av en speciell omstédndighet skulle innebéra svek eller forfarande i strid med tro och heder &r

62 Bengtsson, s 410 (SOU 1986:56 s 311 f, prop. 2003/04:150 s 264 )
% Bengtsson, s 410
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det relevant att upplysa om omstindigheten.®> Om en forsiakringstagare i efterhand uppticker
att han eller hon ldmnat felaktiga upplysningar eller den forsdkrades levnadsforhallanden
dndrats &r det inte nddvindigt att sddana upplysningar ges. Bolagets riskbedomning gors med
utgangspunkt fran den forsdkrades hilsotillstdnd vid tiden for ansdkan, darfor kan bolaget inte
begira att forsikringstagaren dérefter skall limna uppgifter om en intriffad forsimring.®® Det
finns vid personforsékring ingen sidan réttelseskyldighet som vid skadeforsikring, jfr 4 kap 1
§ 2 st NFAL.

7.2 Symtomklausuler

Medfodda sjukdomar ersdtts vanligtvis inte genom barn- och ungdomsforsikring.
Anledningen dr att sjukdomen har borjat innan barnet var forsékrat dven om symtomen
framtrader forst senare. Undantaget for medfodda sjukdomar kompletteras ofta med en lista
pé vilka sjukdomar som &r undantagna och som forsikringen inte ersitter.®” Det 4r vanligt i
sjuk- och  olycksfallsforsdkringar, sdrskilt barn- och ungdomsforsdkring, att

forsakringsbolaget infor begridnsningar av ansvaret genom sa kallade symtomklausuler.

Symtomklausuler befriar bolaget frén ansvar for sjukdomar och kroppsfel som inte var kénda
for bolaget vid avtalets ingdende och som visar sig senare inom en 1 avtalet angiven karenstid,
vanligtvis sex ar. Enligt 12 kap 5 § NFAL far denna typ av undantag i forsdkringsvillkoren
endast goras om undantaget grundas pa upplysningar om den forsdkrade som bolaget har
inhdmtat innan avtalet ingicks. Bolaget kan tillatas gora dessa undantag dven i vissa andra
fall, nimligen om det dr nddvéndigt pa grund av forsdkringens art. En sddan typ av forsdkring
dér det anses motiverat att tillata symtomklausuler dr barnforsékringar. Bolaget kan pé detta
satt skydda sig mot att information om sjukdomarna inte framkommer genom fordldrarnas
upplysningar, men om symtomen inte visat sig nir forsdkringen tecknas vet inte heller
fordldrarna om att sjukdom finns. Undantagen som uppstélls i paragrafen bygger pé tanken att
dessa maste accepteras nér de framstar som forsakringstekniskt valmotiverade, &tminstone nér
det mojliggor forsdkring av viktigt slag. Lagstiftaren befarade att om det fanns ett forbud mot
sddana undantag skulle forsdkringsbolagen helt avstd fran att meddela t.ex. barnforsakringar.
Det dr dven mojligt att vissa svarforsidkrade sjukdomsrisker littare kan erhalla skydd genom

forsakring om bolaget inledningsvis kan anvinda sig av denna typ av klausuler. Enligt

6 Jamfor 12 kap 2 § 1 st NFAL med hinvisning till avtalslagen (1915:218)
66 Bengtsson, s 411
87 Sporrong, s 25f
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motiven dr den allménna principen att symtomklausuler endast &r tilldtna nér det dr praktiskt
omdjligt eller forenat med avsevirda svarigheter att inhdmta upplysningar och det samtidigt
finns starka forsakringsmissiga skil att géra undantag for gamla sjukdomar som har funnits

hos sokanden tidigare.®®

Enligt Eva Lindell-Frantz &r det med hénvisning till lagstiftarens liberala instéllning vad
giller symtomklausuler i barnforsdkringar rimligt att anta att kontraheringsplikten inte &r lika
langtgdende for barnforsdkringarnas del som for andra personforsidkringar. Mot detta talar
dock att 1 och med att lagstiftaren tilldter symtomklausuler har bolagen numera léttare att
begrénsa sitt ansvar, vilket borde kunna anvidndas som ett argument for att d&ven barn med

funktionshinder borde vara behoriga att erhalla ett, om &n begrénsat, fdrséikringsskydd.69

7.3 Genetisk information

Av relevans for bolagens riskbedomning ér tillgangen till genetisk information, som péverkar
och bidrar till att kontraheringsplikten villkoras ytterligare. Detta omrade beror ofta kinsliga
uppgifter for konsumenten och kan i vissa fall vara av avgdrande betydelse for mojligheten att
teckna forsdkring. Genetisk forskning &dr ett omdiskuterat d&mne. Nya kartliggningar gors
kontinuerligt av ménniskors gener och arvsmassa for att identifiera sjukdomar. Av intresse 1
denna uppsats dr om och hur tillgdngen pad genetisk information begrdnsar mojligheten att

teckna personforsékring.

7.3.1 Bakgrund

Under 1990-talet uppmérksammades tvé utvecklingstendenser som fick stor uppmérksamhet i
de flesta vidlbargade marknadsekonomier runt Nordatlanten och som kommit att péverka
varandra. Den ena tendensen bestar utav genteknikens framfart under det senaste decenniet
och dess framtida potential. Det blev under denna period mdjligt att urskilja defekta gener och
deras samband med vissa allvarliga sjukdomar. Kunskapen om generna har bidragit till att
skapa gentest med syfte att forutse sjukdomstillstind, men &dven behandlingar for att minska
risken att sjukdomar bryter ut eller for att hiva dem vid ett eventuellt utbrott. Vad giller
mdjligheterna att bedoma risken for sjukdom och sannolik livsldngd blir gentekniken ett allt
mer betydelsefullt verktyg. Den andra tendensen bestar utav en genomgripande fordndring av

de socialforsdkringssystem som byggts upp under dren 1900-1950 och som har mognat fram

% Bengtsson, s 421 f och prop. 2003/04:150 s 524 f
% Lindell-Frantz, s 66
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till 1975 1 de marknadsorienterade  vilfardsekonomierna runt Nordatlanten.
Socialforsdkringarna tjénar ett viktigt syfte i att solidariskt forsidkra individer mot kostnader
och inkomstbortfall pad grund av sjukdom, fortida dodsfall och alderdom. Dessa kollektiva
system har under 1990-talet delvis nedmonterats. De reformer som skedde under denna period
har inneburit en 6kad individualisering och kommersialisering av de offentliga systemen; en
minskad generositet mot de socialforsdakrade och en 6kad uppmuntran till komplettering av
socialforsdkringen i form av privata alternativ. Skilen till dessa fordndringar har varit en
onskan om att sdnka statens snabbt vixande finansiella &taganden, att rationalisera
forsakringstjansterna och oka valfriheten till {61jd av att ldttare kunna tillfredsstélla var och
ens enskilda behov. Fordndringarna i socialforsdkringarna har lett till en dkning av privata
personforsékringar frdn privata och vinstdrivande forsékringsbolag. De tvéd tendenserna har
tillsammans skapat flera nya mojligheter, men é&ven flera farhdgor. Kommersiella
forsdkringsbolag har ett behov av individuella riskbedomningar for att kunna sétta en korrekt
premie. Genom den nya gentekniken 0kar mojligheterna till individuell riskbedomning for
personforsdkringar och en mer preciserad premieberdkning, for att kunna effektivisera

forsikringsverksamheten.”’

Den méjlighet som gentekniken ger kan ses som en mdjlighet pa gott och ont. A ena sidan
torde gentekniken nistintill kunna garantera en individuell riskbeddmning av individens
hélsostatus och utesluta en schablonmassig bedomning. Forsidkringsbolaget far en battre grund
att gora sin riskbedomning pa och fler torde kunna teckna forsékring, dock med eventuellt
undantag for viss sjukdom eller forhdjd premie pa grund av risken for framtida sjukdom. A
andra sidan dr det mdjligt att kartldgga risken for fler framtida sjukdomar noggrannare med
hjélp av genteknik och individen riskerar dérfor att inte i teckna individuell personforsikring
overhuvudtaget eftersom forsdkringsbolagen troligen blir mer forsiktiga om de far ett si pass
konkret underlag for riskbeddmningen jamfort med den riskbedomning som gors endast

utifran patientjournaler och skandens egna uppgifter.

Styrningen av tillgdngen pa genetisk information kan regleras partiellt och/eller totalt. Den
partiella regleringen innebér att forsdkringsbolagen hindras fran att tvinga négon att genomga
en genetisk undersokning for att meddela forsékring, medan bolagen tilldts att efterfraga

resultat fran en redan utford genetisk undersdkning for vissa forsékringsbelopp. Mgjligheten

" Radetzki, m.fl. s 7 f
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till total reglering bestar i att bolagen ocksa forbjuds att efterfrdga en genetisk undersokning
som redan utforts. Den svenska staten har genom lagen om genetisk integritet m.m. valt att
bade partiellt och totalt reglera anvindningen av genetiska undersokningar. Det &r inte tillatet
att som villkor for forsédkring begéra att gentest utfors. Vidare dr det inte heller tillatet att
efterfraga resultatet av en genomford undersdkning nér forsdkringsbeloppet understiger ett
forutbestimt grinsvirde. Overstiger forsikringsbeloppet detta grinsvirde s& tillats

forsikringsbolaget att efterfriga resultatet fran en genomford genetisk undersokning.”!

Forsdkringsbolagens mojligheter att anvdnda genetisk information har utsatts for kritik ur
etiska aspekter och da frimst av hénsyn till autonomi och integritet. Det har papekats att
individen har rétt att slippa kédnna till sina eventuella gendefekter. Till foljd av att de
traditionella  socialforsdkringarna  delvis  nedmonterats, har  solidaritets-  och
jamlikhetsargument bidragit till kritik mot mojligheten att utnyttja genetisk information.
Kritik har dven riktats mot att genteknisk information bidrar till en 6kad uppdelning av
premier for privata forsékringar. En réttvisa dér var och en betalar for den risk han eller hon
utgodr hos forsdkringsbolaget skall stdllas mot den orittvisa som foljer av att vissa tvingas
betala mer pd grund av en genuppsittning som de sjdlva inte valt. Detta leder till

diskriminering av vissa individer.”

Den 1 januari 2007 trddde lagen (2006:351) om genetisk integritet m.m. i kraft. Den ersatte da
ett avtal fran den 1 juli 1999 mellan staten och Sveriges Forsdkringsforbund. Numera har
forsdkringsbolagen ritt att forutom journaler och annan hélsoinformation inhdmta genetisk
information, om en sadan utredning har gjorts, nidr personer vill teckna en individuell
personforsdkring dar forsdkringsbeloppet dverstiger 30 prisbasbelopp vid engangsutbetalning
eller 4 prisbasbelopp per &r vid periodisk utbetalning och personen har fyllt 18 ar.
Fortsdttningsvis bendmns forsékringsbelopp dver dessa beloppsgrinser for hogre forsakrings-

belopp och forsdkringsbelopp under dessa beloppsgrinser bendmns ldgre forsékringsbelopp.

Inneborden av en genetisk undersokning definieras i 1 kap 5 § lagen om genetisk integritet
m.m. En genetisk undersokning inom hilso- och sjukvarden eller inom medicinsk forskning
syftar till att ge information om en individs arvsmassa genom ett antal olika analysmetoder,

som finns uppridknade i paragrafen, eller inhdmtande av upplysningar om individens

! Radetzki, m.fl. s 9 f
2 Radetzki, m.fl. s 8
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biologiska sliktingar. Lagens bestimmelser om genetiska undersokningar géller alltsa endast
for undersokningar gjorda inom hélso- och sjukvérden eller inom medicinsk forskning. Alla
andra genetiska undersdkningar som gors utanfér nyss nidmnda omraden, t.ex. genetiska
sjalvtester via Internet, omfattas siledes inte av forbudet mot visst anvandande 1 lagen, 2 kap

1 § lagen om genetisk integritet m.m."

7.3.2 Genetisk information vid riskbedomning

Enligt lagen om genetisk integritet m.m. rader ett generellt forbud for forsékringsbolagen att
anvinda genetisk information. Vid ingéende av avtal ar det forbjudet att utan stod i lag stélla
som villkor att den andra parten skall genomga en genetisk undersokning eller ldmna genetisk
information om sig sjélv. Ingen fér heller utan stéd 1 lag vid ingdende av avtal efterforska eller
anvianda genetisk information om den andre. Det &r enligt 2 kap 2 § lagen om genetisk
integritet m.m. forbjudet att olovligen bereda sig tillgang till genetisk information om négon
annan. Ett enkelt blod- eller salivprov kan med dagens teknik pavisa om en symtomfri person
ar barare av anlag till en genetisk sjukdom. Forsékringsbolaget ges en mgjlighet att, oavsett
resultatet fran ett genomfort genetiskt test, fa tillgdng till denna genetiska information ndr
personen ifrdga vill teckna en individuell personforsdkring till ett hogre forsdkringsbelopp.
Vid lagre forsakringsbelopp far dock inte forsdkringsbolaget ldgga ndgon som helst vikt vid
den genetiska informationen 1 patientjournaler, ldkarutlaitande eller andra handlingar.
Forsdkringsbolaget far endast beakta den medicinska informationen i dessa fall, vilket &r

sokandens aktuella hlsotillstind vid ansokningstillfillet.”

Som redogjorts for tidigare ar det viktigt med informationsbalans for forsdkringsbolagen.
Forsdakringsbolagens mojlighet att gora en korrekt riskanalys 6kar om bolagen kan fa tillgang
till all medicinsk information som finns om kunden. Detta giller dven genetisk information
som vigs in 1 riskbedomningen d4 kunden vill teckna en individuell personforsikring till ett
hogre forsakringsbelopp. Individer som har genomgéatt genetiska test kan hamna i
forsakringsnod, dvs. att individen nekas personforsiakring pa grund av resultatet fran testet och
den forhojda risken. Alternativt kan premien komma att séttas s& hogt att individen véljer att

inte teckna nagon forsikring 6verhuvudtaget pa grund av ekonomiska eller andra skal.”

7 Socialstyrelsen, s 11
™ Socialstyrelsen, s 13 f
7 Socialstyrelsen, s 16
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Socialstyrelsen har 1 en undersokning forsokt ta reda pa hur stor andel av personforsidkringar
som omfattas av undantagsbestimmelserna i 2 kap 2 § lagen om genetisk integritet m.m. samt
redovisa om antalet forsidkringstagare som nekats forsakring har forédndrats sedan lagen tridde
1 kraft och slutligen kartldgga vilken information som begirs in av forsdkringsbolagen 1 dessa
sammanhang.’® Generellt kan sdgas att det 4r en mycket liten andel av alla ansokningar som
nekas att teckna individuell personforsikring till ett hogre forsdkringsbelopp pa grund av

genetisk information.

Vad som motiverar regleringen av genetisk information 1 forsédkringssammanhang kan framst
sdgas vara solidaritet mellan forsakringstagarna och skyddet av den personliga integriteten.
Genom att fOrsdkringsbolagen far tillgdng till genetisk information via de
forsakringssdkandens arvsanlag mdjliggors diskriminering. Vid riskklassindelningen for sjuk-
och livforsdkring kommer individer med forh6jd risk for sjukdom eller dodsfall att urskiljas
fran Ovriga forsdkringstagare och dessa individer kommer normalt att fa betala en hogre
premie. De individer som l6per storst risk kommer &verhuvudtaget inte att kunna teckna
ndgon foOrsdkring. Radetzki menar att pd grund av detta har det framhallits att
riskklassindelning och premiedifferentiering som grundas péd genetisk information strider mot
den grundliggande idén med f{Orsdkring och dess sociala syfte med hénsyn till
solidaritetstanken. Denna solidaritet synes bestd i en fordelningspolitisk solidaritet dér
kostnaden for den totala risken for forsdkringstagarkollektivet skall fordelas lika oavsett
vilken risk som individerna inom kollektivet representerar. Med denna férdelningspolitiska
solidaritet skulle en reglering skapa tillgang till forsékringsskydd for grupper som inte annars
skulle beviljats forsikring och siledes hamnat i forsékringsndd.”” Vad som vidare motiverar
en reglering, enligt Radetzki, &r att denna verkar for att skydda forsdkringssokandens
personliga integritet. Rétten till personlig integritet omfattas av en rétt att sjalv bestimma och
forfoga Over information som rér den egna personen. Denna typ av information utgors
normalt av kédnsliga uppgifter som de flesta individer inte vill skall spridas om dem sjdlva. Det
torde vara sd att majoriteten av samhéllsinvanarna inte vill att deras genetiska information
skall spridas vidare. Séledes skall varje individ anses ha ritt till genetisk integritet. Detta
fordrar att tva kriterier dr uppfyllda. Dels anses varje individ ha rétt att sjdlv bestimma om

denne skall genomgé en genetisk undersokning eller ej. Ingen skall tvingas att behdva fa reda

76 Socialstyrelsen, s 8 och s 22 ff
" Radetzki, m.fl. s 47 f
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pa om det finns en risk att drabbas av sjukdom eller do 1 fortid. Dels anses varje individ ha ritt

att sjilv forfoga Gver resultatet av en genomford genetisk undersékning.”

7.3.3 Genetisk information kontra medicinsk information

Definitionen av genetisk information stér att finna i 1 kap 5 § lagen om genetisk integritet
m.m. Genetisk information fastslas didr som information om resultatet av en genetisk
undersokning, dock inte sddan information som endast innehédller upplysning om den
undersoktes aktuella halsotillstdnd. Exempel pa genetisk information kan vara en upplysning
om att nadgon bdr pd anlag for en genetiskt betingad sjukdom. Framkommer didremot
information som innebér en upplysning om den undersdktes aktuella hilsotillstind genom ett
genetiskt test definieras det som medicinsk information.” Genetisk information skiljer sig
fran 6vrig medicinsk information och behdver sdrbehandlas. For detta talar att genetisk
information &r forutsigande om en eventuell framtida sjukdom innan den brutit ut, avser
sjukdom som kan vara Overforbar pd avkomma, sdga ndgot om andra personer (t.ex.

sliaktingar) 4n de som utfort genetisk undersdkning och vara sérskilt personlig och intim.*

Uppgifter om orsak till vard, diagnos, atgérder, etc. skall foras in 1 patientjournalen. Vad som
skall foras in 1 patientjournalen vid undersdkning, vérd och behandling inom hélso- och
sjukvérden regleras numera 1 patientdatalagen (2008:355). Det torde vara néstintill omdjligt
att undvika att patientjournalen innehaller information om sjukdomsrisker och diagnoser for
personer som har genomgétt en genetisk undersokning inom sjukvarden. Nér den genetiska
informationen formuleras som en prognos eller diagnos i den medicinska journalen kan den
feltolkas eller komma att uppfattas som medicinsk information. Det finns séledes en risk att
genetisk information sammanblandas med medicinsk information. Riskbeddmare péa
forsdkringsbolagen méste enligt 2 kap 1 § lagen om genetisk integritet m.m. kunna skilja péd
genetisk och medicinsk information i patientjournaler och annan hélsodata som inhdmtas i de
drenden forsikringsbolagen inte fir inhdimta genetisk information.®' Nedan foljer tva exempel

pa vad som utgoér medicinsk respektive genetisk information:

e En upplysning om att en forsdkringstagare har insjuknat i en sjukdom, som &r

genetiskt betingad, dr medicinsk information.

8 Radetzki, m.fl. s 48

7 Socialstyrelsen, s 11

%0 Radetzki, m.fl. s 124, dar det dven gér att lasa mer om detta
¥ Socialstyrelsen, s 12
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e En upplysning om att en forsdkringstagare har anlag att i framtiden kunna utveckla en

genetiskt betingad sjukdom betraktas som genetisk information.

Vid situationerna i exemplen ovan méste riskbeddmarna gora rdtt bedomning av hur den
foreliggande informationen skall definieras. For det fall en presumtiv forsdkringstagare
genomgatt en genetisk undersdkning och vill teckna en personforsdkring till ett hogre
forsakringsbelopp riskerar denne att nekas forsdakring om den genetiska informationen bidrar
till att han eller hon beddoms utgéra en hogre risk for forsdkringskollektivet genom att 1
framtiden utveckla sjukdom som anlagsbirare. De maste kunna skilja pa genetisk och
medicinsk information samt kunna tolka och vérdera uppgifter 1 patientjournaler,
lakarutldtanden, etc. Det krdvs kunskap 1 vilka fall de faktiskt fir beakta den genetiska

informationen®’

Inger Jigskog, Liansforsdkringar uppger att ndr det géller forsdkringar som aktualiserar
efterfrdgan av genetisk information har man sérskilt ansvarig och kunnig personal som kan de
hédr fragorna. Bolaget foljer lagen och har utbildningar for personalen inom omrédet. Hon
anfor dven det som lagen sdger om skillnaden mellan medicinsk och genetisk information.
Hon ger exempel pa att lagen gor skillnad pd om man faktiskt lider av en sjukdom och gor ett
gentest for att diagnostisera sjukdomen eller om man méar bra men ar orolig for sjukdom och
gor ett gentest for att fA veta om man &r anlagsbdrare och dnnu inte drabbats av sjukdom. Det
finns tydlig information for nir man fér beakta genetisk information och vem som &r kunnig
nog att ta beslut. Man ar véldigt noga med detta pa bolaget och menar att det 1 praktiken inte
ar ett sa stort problem da det dr ovanligt med s& hoga forsdkringsbelopp och darmed fa fall.
Det finns dven en oro i branschen eftersom det dr ett sd pass osdkert omrade. Inger Jigskog

menar att forsdkringsbranschen ér oerhort forsiktig med denna typ av beddmningar.

Kunder som nekas en forsékring efter riskbedomningen kan om det finns mojlighet istéllet
teckna en foOrsdkring till ett ldgre forsdkringsbelopp utan att behdva ldmna genetisk
information, detta &r dven ndgot som Sveriges Forsdkringsforbund rekommenderar sina

medlemmar att upplysa kunden om.*

%2 Socialstyrelsen, s 12 f
% Socialstyrelsen, s 13
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8. Domstolsprovning

For det fall tvist foreligger om rétten att teckna forsékring finns en ritt till domstolsprovning
enligt 16 kap 7 § NFAL. Denna mojlighet foreligger inte bara d4 nagon nekats att teckna en
forsdkring utan &dven ndr fOrsdkringsbolaget visserligen meddelar f{orsdkring, men
forsidkringstagaren inte godtar begird premie eller Ovriga villkor som stélls upp 1
forsdkringsavtalet. Att avslaget pa ansokan skall 1dmnas skriftligen framgér i paragrafen av
formuleringen att bolaget avsdnt ett meddelande om sitt beslut till sokanden. Enligt Bengtsson
bor detta meddelande, med hénsyn till dess betydelsefullhet sdndas per brev till
forsakringssdkanden. Tidsfristen som konsumenten har att beakta for att talan skall anses vara
véickt inom rétt tid dr sex manader. Av lagen framgar dven indirekt den viktiga principen att
sokanden méste fa en motivering till varfor forsdkringsbolaget inte beviljat forsikringsskydd.
Enligt Bengtsson dr bolaget dven skyldigt att ange skilen i1 de fall bolaget vill inga avtal pé
andra villkor 4n de normala eller ta ut en hogre premie.*® Det ricker inte att bolaget i sina
grunder for beslutet enbart héinvisar till lagen eller forsékringstekniska skal.
Forsdkringsbolaget kan knappast forvinta sig att sokanden har sddana kunskaper inom
forsakringsritt att denne forstar innebdrden av en siddan forklaring. Med hénsyn till att den
som fétt beskedet har ritt att fi beslutet provat 1 domstol borde motiveringen vara sa
fullstdndig att den motsvarar vad som kan krédvas av forsékringsbolaget i en eventuell process,
eftersom bolaget har bevisbordan for att det foreligger sérskilda skél att neka forsdkring.
Forsdkringsbolagets besked till sokanden skall dven innehdlla en upplysning om hur denne

skall agera for att fa beslutet provat.®

Det finns mgjlighet enligt 16 kap 7 § 3 st NFAL for den som ansokt om forsékring att 1
samband med en klagan pé bolagets beslut begéra att domstolen beslutar att forsakringen skall
anses vara géllande fran den tidpunkt som skulle ha géllt om bolaget hade godkint ansdkan.
For det fall att en skada intréffar under klagofristen som omfattas av den forsakring som den
klagande ansokt om kan denna mojlighet vara av stor betydelse. Detsamma giller for det fall
sOkandens hélsostatus plotsligt allvarligt har forsdmrats och dennes mojligheter till att da fa en

forsikring hos ett annat bolag ar nastintill obefintliga.*

% Bengtsson, s 478 f med hanvisning till s 313 f
% Lindell-Frantz, s 96
% Lindell-Frantz, s 97 ff dér det 4ven stir mer att lisa om domstolsprocessen

37



9. Socialférsakringsskyddet®

Trots att det talas om en ritt till personforsikring kan det ibland te sig omojligt for
forsdkringsbolagen att bevilja forsdkringsskydd. Fragan blir dd vilka mdjligheter individen har
till ersdttning eller bistind pd annat sétt? Vi har 1 Sverige ett relativt val utvecklat

socialforsakringsskydd.

For det fall ndgon blir sjuk eller drabbas av ett olycksfall ges erséttning for en del av
kostnader for sjukvérd, ldkemedel och sjukresor 1 anledning av det intrdffade. Det finns ett
hogkostnadsskydd for ldkarvard, sjukvérdande behandlingar och likemedel. Hogkostnads-
skyddet innebér ett maxbelopp for vad den drabbade sjélv skall behdva betala for varden. Viss
medicin, t.ex. insulin, och vissa forbrukningsartiklar &r kostnadsfria for brukaren. Barn under

18 ar har frikort péd ldkemedel.

Den inkomst man forlorar ndr man drabbas av en sjukdom eller ett olycksfall ersitts till storre
delen av sjukpenning frdn Forsdkringskassan. Skulle arbetsformagan bli nedsatt en ldngre tid
kan aktivitets- eller sjukersdttning utges. Andra ersdttningar som kan erhallas é&r
smittbdrarpenning, handikapperséttning och vérdbidrag till funktionshindrat barn. Vad géller

tandvérd dr dven denna till stor del subventionerad och erséttning kan dven ges 1 vissa fall.

Ratten till forsékring aktualiserar gransdragningen mellan socialforsidkringarna och de privata
personforsékringarna. Lagstiftaren har hér ett val att gora vad géller svérigheter for vissa
utsatta grupper att teckna forsikring. De grupper som riskerar att drabbas extra hért stir ofta
utanfor den extra mojlighet till forsékringsskydd som finns genom privat personforsdkring,

men genom socialforsdkringen finns ett grundlaggande skydd for alla.

10. Slutsatser

Avgorande for om forsdkring kan tecknas eller inte dr resultatet av riskbedomningen. 1 de
flesta fall kan personforsékring tecknas till normala premier och villkor medan det i andra fall
ar mojligt att teckna forsdkringen med forhéjd premie och/eller édndrade villkor. Det &r 1
personforsdkringssammanhang egentligen felaktigt att tala om en skyldighet for
forsdkringsbolagen att ingd avtal om personforsdkring eftersom det dr bolagen sjdlva som

bestammer sina premier och villkor samt skapar sin egen praxis. Sa lange forsdkringsbolaget

%7 Detta avsnitt 4r baserat pa prop. 2003/04:150 s 250
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kan neka forsdkring pa grund av sidrskilda skdl finns ingen skyldighet att ingd avtal om
personforsékring. Det kan i dessa sammanhang konstateras att kontraheringsplikten inte dr

absolut.

Som framhalls 1 forarbetena &r det viktigaste att forsédkringsbolagen gor en individuell
riskbedomning. Det far inte bli en schabloniserad bedomning som gors pa bekostnad av
individens mojlighet att teckna forsdkring. Dock reducerar upplysningsplikten effekterna av
kontraheringsplikten. Det &r nodvindigt med informationsbalans for att bolagen
overhuvudtaget skall kunna gora en riskprovning. Det viktiga dr att konsumenten ldmnar
riktiga upplysningar infor riskbedomningen. Gors inte detta riskerar man att erséttningen sétts
ned eller till och med helt uteblir. Det ldggs ett ansvar pd individen att fullfélja sin
upplysningsplikt for att forsédkringsbolaget sedan skall kunna fullgora sitt ansvar. Regleringen
om bolagets ritt till information 1 11 kap 1 § NFAL kan sdgas motsvaras av regleringen om
forsdkringssokandens skyldighet att upplysa om efterfrdgade uppgifter i 12 kap 1 § NFAL.
Det kan sdgas foreligga en slags vaxelverkan mellan kontraheringsplikt och upplysningsplikt.
Ju mer information som forsékringsbolaget far om risken, desto mer forsiktiga och mindre
bendgna verkar de vara att teckna forsdkring. Trots forutsdttningar for informationsbalans och
ekvivalensprincipen, samtidigt som individen/sdékanden har en upplysningsplikt dr det denna

som kan begrinsa deras mojlighet till forsékring.

Det ar dven ldtt att glomma att forsdkringsbolagen dr vinstdrivande foretag som troligen vill
ha sa minga kunder som mdjligt for att kunna driva verksamheten med vinst, men for att
bibehélla en sund ekonomi och for att forsédkringspremien skall vara skélig for de risker som
finns &r det en noddviandighet for fOrsdkringsbolagen att en riskprovning gors.
Forsdkringsbolagen forsoker gora en rittvis premieséttning genom att berdkna dodlighet inom
de olika riskgrupperna och dirigenom skydda sig och Gvriga forsdkringstagare mot ett
oférménligt urval och en osund ekonomi i bolaget. Riskbedomningen &r séledes ett viktigt led
i att skapa skilighet och soliditet. Huvudsyftet med forsikringsbolagens verksamhet torde
vara att ge s& manga personer som mojligt forsékring till en réttvis premie. For ovriga som
inte kan teckna forsdkring forsoker bolagen sa langt mojligt erbjuda forsdkring genom
tillaggspremie eller dndrade villkor. Tyvérr kan det dnd4 till slut dterstd en liten del som inte

kan teckna forsdkring pa grund av for stort risktagande.
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En sérskilt utsatt grupp i dessa sammanhang &r barn. De riskerar att hamna utanfor samhéllet
och aldrig komma in i arbetslivet om de drabbas av sjukdom eller olycksfall. P4 detta vis kan
de lida stor inkomstforlust jimfort med kamrater som kan utbilda sig och har fler
valmojligheter. Dédrmed ar det extra viktigt att kunna utdka skyddet for barn och unga genom
forsikring. Aven hir giller dock att kostnaderna for forsikringen maste motsvaras av risken.
For barn och ungdomar under 18 ar &r tand- och sjukvard ofta kostnadsfri vilket generellt gor
att deras socialforsékringsskydd &r béttre dn for personer dver 18 ér. De flesta barn far teckna
personforsdkring, men oftast tillimpas symtomklausuler. Forsakringsbolagen har hér legitima
skil att tillampa symtomklausuler eftersom de troligen annars inte 6verhuvudtaget skulle vilja

teckna personforsékringar for barn.

Utvecklingen av gentekniken har under de senaste dren verkligen gétt framét och kommit
langt. Samtidigt har gentekniken varit ett alltmer omdiskuterat &mne, sérskilt som ett led 1
riskanalysen for personforsékringar. Denna typ av frdgor kan vara kénsliga for enskilda
individer eftersom det kan vara avgorande for huruvida personforsikring kan tecknas eller
inte. Det dr dessutom en integritetsfraga eftersom man inte sjélv kan paverka sitt arv och
vilken genuppséttning man fotts med. Dock kan mgjligheten att kartligga genuppséattning och
arvsmassa 1 vissa fall leda till positiva effekter, t.ex. for faststdllandet av sjukdom for att
kunna ge rétt behandling eller bota sjukdomen. Hade reglering kring genetisk information inte
funnits skulle varje individ kunna tvingas att genomgé en genetisk undersokning for att fa
teckna forsidkring. Med hinsyn till bade individens integritet och forsdkringstagarkollektivets
risker har jag forstielse for det val som lagstiftaren gjort i hur man utformat regleringen av
genetisk integritet i dessa sammanhang. Det dr en genomténkt lagstiftning som kan motiveras
vid hogre forsdkringsbelopp. Utifran samhélls- och konsumentperspektivet kan lagen om
genetisk integritet m.m. ses som en kompromiss mellan skyddet for individens integritet och
autonomi samt forsdkringstagarkollektivet som helhet genom att endast gélla for hogre
forsakringsbelopp. Jag anser det dndd vara en intressant fridga som skapar diskussion och

haller med Radetzki i hans resonemang om solidaritet och integritet.

I forarbetena havdas att ritten till forsdkring kommer att ge en betydande forstirkning av
utsatta personers stillning i forhallande till forsikringsbolagen.®™ Samtidigt betonar man att

det inte dr meningen genom den nya lagen att forsdkringsbolagen skall behdva gé ifrdn den

% Prop. 2003/04:150 s 250
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forsakringstekniska bedomningen av risken.*” S& linge detta motsatsforhallande rader kan
man inte tala om en rétt till personforsikring. For att utsatta grupper skall kunna fé en rétt till
personforsékring &r det just det som krdvs; att forsdkringsbolagen gir ifrdn sin
forsdkringstekniska bedomning av risken. En mojlig 16sning kan ligga 1 vilket material som
ligger till grund for riskbedomningen. Risken med en obegrinsad fullmakt ar att
forsdkringsbolaget tittar pa information som egentligen dr ovésentlig for riskbedomningen. En
lagéndring kring anvéndandet av fullmakt trdder i kraft i sommar. Detta far forhoppningsvis
inverkan pa hur forsdkringsbolagen begir in journalanteckningar samt dkar kunnandet hos
sokanden om inneborden av ett samtycke. Forsidkringsbolagen kommer efter lagdndringen inte
lika latt kunna begira fullmakt som tidigare vid ansdkan om forsékring, det kommer krivas
viss utredning innan samtycke far begiras. Man kan sdga att ett nddvindighetsrekvisit
uppstills, vilket gor att bolaget méste motivera skélen till att man inhdmtar hilsouppgifter.

Detta dr nagot positivt for individen och stérker integritetsskyddet.

Sjdlvklart har vi alla olika forutsdttningar och egenskaper och forsdkringsbolagen maste ta
hénsyn till de lagar och riktlinjer de har att folja. Genom tecknande av en personforsikring
gors en kollektiv ansvarsfordelning mellan forsdkringstagarna, dock med begridnsningar
eftersom det ar upp till forsdkringsbolaget att se till att premierna motsvaras av de risker som
finns inom kollektivet. For en del kommer ett forsdkringsfall att intrdffa medan andra inte
kommer att behdva utnyttja sin forsdkring. Genom solidaritetsprincipen kan visst utrymme
ges for att teckna forsdkring for de som normalt inte skulle beviljas forsékring. Daremot talar
dock ekvivalensprincipen om denna tolkas sa att den individuella premien skall motsvaras av
den individuella risken. Det dr ingen litt avvédgning att gora med tanke pd skyddet av
individen & ena sidan och hansyn till forsdkringstagarkollektivet a4 andra sidan. For
funktionshindrade finns socialt skydd i form av ersédttning fran kommun och
forsakringskassan, men detta &r inte alltid tillrdckligt. Det maste for dessa grupper finnas en
chans till ytterligare forsdkring da de vid sjukdom eller olycksfall annars riskerar att drabbas
extra hart och std utan forsikringsskydd. En béttre ansvarsfordelning mellan staten och de
privata bolagen hade varit onskvérd for de funktionshindrade och personer med varaktigt
nedsatt formaga. Lagstiftaren hade kunnat ldgga ver en storre del av ansvaret for kostnader
pa de privata forsdkringsbolagen genom att kostnaden for att béara forsdkringen hade lagts pa

forsakringstagarna sjdlva, utan att det sociala skyddsnitet for den sakens skull togs bort.

% Prop. 2003/04:150 s 245
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Givetvis maste detta grundas pa en vil underbyggd kalkyl dar forsékringen kan bira sina egna
kostnader. For att inte riskera att mer pengar betalas ut 4n vad som kommer in till
forsdkringen i form av premier skulle ett ersittningstak kunna sittas. Svarigheten ligger i att
hitta en balans mellan premier, risker och erséttningar. Vi talar hir om en civilrittslig
lagstiftning. Offentligrittslig intervention dr da mycket begrdansad. I detta gransland mellan
civil och offentlig ratt dr faran med ett storre ansvar for forsdkringsbolagen att premien okar.
Forsékringsbolagen tvingas d& hoja premierna fOr att vara sékra pa att alla risker ryms inom
bolagens verksamhet, detta med hansyn till soliditetsprincipen. Foljden hdrav kan bli att de
personer som representerar sd kallade goda risker anser premien for dyr och ldmnar
forsdkringen for att hitta ett billigare alternativ. Lagstiftaren har hir gjort en avvégning i
utformningen av tecknandet av personfOrsdkringar. Forsdkringsbolagen maéste gora
fortlopande riskanalyser samt vl avvigda premiesittningar och villkorsdndringar for att hitta

ratt balans mellan risker och kostnader. Nagot som gynnar bade bolaget och kunden.

Det kan konstateras att forestdllningen om en ovillkorlig kontraheringsplikt dr inget annat dn
just en forestéllning. Det har visats ovan att kontraheringsplikten till sitt yttre ses som en
rittighet for individen, medan den snarare bor ses som en mélbestimmelse eftersom det 1
slutindan ar forsdkringsbolaget som, genom sin egen praxis, avgor vilka som kan teckna en
forsdkring. Dock tror jag att bolagen inte nekar ndgon forsdkring helt grundlost eftersom de
anda ar vinstdrivande foretag som torde se till sina kunders basta. Forsiakringsbolaget maste
dock ta hinsyn till de bestimmelser som finns i forsakringsrorelselagen om att bolaget maste
vara solid, men med ritt teknik vid riskprovningen och premieséttningen kan sd manga som

mdjligt teckna personforsikring.

Jag hoppas att jag genom denna uppsats skapat en forstdelse for hur komplex frdgan om
kontraheringsplikt vid individuell personforsakring egentligen dr. Den hér uppsatsen gor inget
ansprdk pa nagot sitt att 16sa frdgan utan bor snarare ses som ett uppmérksammande pé hur
forhallandet mellan individ och forsékringstagarkollektiv inverkar pd kontraheringsplikten.
Fragan om hur kontraheringsplikten skall utformas for att vara optimal dr pd intet sétt i
nédrheten av att vara 16st utan den kommer infor framtiden fortsétta att vara ett hett amne for

diskussion.

42



11. Kall- och litteraturforteckning

11.1 Offentligt tryck

e Regeringens proposition 2003/04:150, Ny forsdkringsavtalslag
e Regeringens proposition 2009/10:241, Ett forstdrkt integritetsskydd i

forsdkringssammanhang

11.2 Litteratur

e Adlercreutz, Axel, Avtalsrdtt I, Juristforlaget 1 Lund, 2002

e Bengtsson, Bertil, Forsdkringsavtalsrdtt, Norstedts Juridik AB, Stockholm 2006

e Bemitz, Ulf, Svensk och europeisk marknadsrdtt 1, Norstedts Juridik AB, Stockholm
2005

e Fagerberg, Susanne och Schenholm, Linda, Funktionshinder — Férsdkringshinder, rapport
for Konsumenternas forsékringsbyra, Stockholm 2001

e Lindell-Frantz, Eva, avsnitt Personforsdkring och kontraheringsplikt 1 Bengtsson, Bertil,
m.fl. Uppsatser om forsdkringsavtalslagen, Jure férlag AB, Stockholm 2009

o Lomfelt, Ingrid, Riskbedomning, Ifu utbildnings ab, Stockholm 2001

e Sporrong, Bjorn, avsnitten Barn- och ungdomsforsdkring och Olycksfallsforsdkring i
Palmgren, Bjorn, (red.) m.fl. Personforsdkring, Studentlitteratur, Lund 2009

e Pehrson, Lars, Kontraheringsplikt, Institutet for immaterialratt och marknadsratt vid
Stockholms Universitet, Liber Forlag, Stockholm 1976

e Radetzki, Marcus, Radetzki, Marian och Juth, Niklas, At nyttja genetisk information, SNS
Forlag, Stockholm 2002

11.3 Ovrigt

o Maria, 42, dr "for tjock” for forsdkring — Expressen artikel publicerad 2010-06-07,

www.expressen.se/halsa/1.2015202/maria-42-ar-for-tjock-for-forsakring

o Var for tjock” for forsdkring - fick rdtt — Expressen artikel publicerad 2010-06-10,

www.expressen.se/halsa/1.2019938/var-for-tjock-for-forsakring-fick-ratt

43


http://www.expressen.se/halsa/1.2015202/maria-42-ar-for-tjock-for-forsakring

Verksamheten 2009, Konsumenternas forsékringsbyra,
http://bankforsakring.konsumenternas.se/Documents/KFB%20VB%202009%20for%20w

ebben.pdf

Genetisk information i forsdkringssammanhang — En uppfoljning av tillimpningen av
lagen (2006:351) om genetisk integritet som infordes den 1 januari 2007, Socialstyrelsen,

juni 2008, www.socialstyrelsen.se,

Frequentley asked questions — WHO-World Health Organisation 2011,

http://www.who.int/suggestions/fag/en/index.html

Mailkontakt med Monika Kandare, Trygg Hansa 2010-08-13

Telefonsamtal med Inger Jigskog, Lansforsidkringar 2010-08-25

44


http://bankforsakring.konsumenternas.se/Documents/KFB%20VB%202009%20for%20webben.pdf
http://bankforsakring.konsumenternas.se/Documents/KFB%20VB%202009%20for%20webben.pdf
http://www.socialstyrelsen.se/
http://www.who.int/suggestions/faq/en/index.html

	1. Inledning
	1.1 Syfte
	1.2 Metod och material
	1.3 Avgränsning

	2. Bakgrund
	3. Grundläggande principer inom personförsäkringsrätten
	4. Allmänt om personförsäkring
	4.1 Barn- och ungdomsförsäkring
	4.1.1 Adoptivbarn

	4.2 Olycksfallsförsäkring
	4.3 Sjukförsäkring
	4.4 Livförsäkring
	4.5 Kollektiv försäkring

	5. Kontraheringsplikt vid personförsäkring
	5.1 Normalt tillhandahåller allmänheten
	5.2 Information om risken
	5.3 Särskilda skäl för vägran av försäkring
	5.3.1 Risken för framtida försäkringsfall
	5.3.2 Försäkringens art
	5.3.3 Någon annan omständighet


	6. Riskbedömning
	6.1 Allmänt om riskbedömning och informationsbalans
	6.2 Hälsodeklaration
	6.2.1 Nya regler om fullmakt

	6.3 Grunder för avslag
	6.4 Gruppering av risker

	7. Begränsningar av försäkringsbolagets åtaganden
	7.1 Upplysningsplikt
	7.2 Symtomklausuler
	7.3 Genetisk information
	7.3.1 Bakgrund
	7.3.2 Genetisk information vid riskbedömning
	7.3.3 Genetisk information kontra medicinsk information


	8. Domstolsprövning
	9. Socialförsäkringsskyddet
	10. Slutsatser
	11. Käll- och litteraturförteckning
	11.1 Offentligt tryck
	11.2 Litteratur
	11.3 Övrigt


