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Ot.prp. nr. 81

(2007-2008)

Om lov om endringer i pasientskadeloven m.m.
(dekking av advokatutgifter og forlengd seksmalsfrist)

Tilrading fra Helse- og omsorgsdepartementet av 26. september 2008,
godkjend i statsrad same dagen.
(Regjeringa Stoltenberg I1)

1 Hovudinnhaldet i proposisjonen

Helse- og omsorgsdepartementet legg med dette
fram forslag til endringar i lov 15. juni 2001 nr. 53
om erstatning ved pasientskader mv. (pasientska-
deloven) m.m. Pasientskadeloven gir reglar om
erstatning til pasientar og andre som har lidd tap
pa grunn av ein pasientskade, nar skaden kjem av
svikt i samband med at det blir gitt helsehjelp.
Norsk Pasientskadeerstatning (NPE) behandlar
krav om erstatning og betaler ut eventuell erstat-
ning. Ein kan klage pa NPEs vedtak til Pasientska-
denemnda.

Etter pasientskadeloven § 11 blir pasientens
utgifter til advokathjelp dekte dersom den som ut-
greier saka, har gjort vedtak om det, eller utgifte-
ne blir rekna som tap som felgje av skaden. Fores-
egna gir pasienten rett til & fa dekt nedvendige og
rimelege utgifter til advokathjelp bade i samband
med behandlinga i NPE og i samband med ein
eventuell klage over NPEs vedtak til Pasientska-
denemnda. NPE og nemnda har fatt ein kraftig
auke i kostnadene til dekking av pasientane sine
advokatutgifter dei siste ara. Dette kjem bade av
at talet pa erstatningskrav aukar, og at ein stadig
sterre del av pasientane er representerte ved ad-
vokat.

Helse- og omsorgsdepartementet foreslar der-
for i denne proposisjonen lovendringar som opnar
for at utgiftene til advokathjelp kan reduserast no-
ko, utan at det gar ut over pasienten. Endringane

inneber i hovudsak at det blir foreslatt ein heimel
for at det kan givast neermare foresegner i for-
skrift om dekkinga av advokatutgifter, mellom
anna at offentlege saleersatsar skal brukast. For-
slag til forskrift var pa heyring i oktober 2007. Vi-
dare blir det foreslatt endringar i § 11 som gar ut
pa at advokaten ikkje skal kunne krevje eller ta
imot ytterlegare vederlag av pasienten utover det
som blir dekt av NPE eller Pasientskadenemnda.
Endringane gjeld berre den delen av saka som ein
kan krevije 4 fa dekt av NPE og Pasientskade-
nemnda. Sakskostnader som er omtala i forvalt-
ningslova § 36 (vesentlege kostnader som har
vore nedvendige for 4 fa endra eit vedtak til gunst
for ein part), er ikkje omfatta av feresegna. Forsla-
get vil heller ikkje medfere endringar i pasientane
sin rett til 4 f4 dekt sakskostnader.

Etter pasientskadeloven § 18 gjeld i dag ein
fire méanaders seoksmalsfrist dersom pasienten
enskjer a bringe erstatningskravet inn for domsto-
len. Helse- og omsorgsdepartementet foreslar ei
lovendring som inneber at seksmalsfristen blir ut-
vida til seks manader. Bakgrunnen for forslaget er
at ein god del seksmal mot Pasientskadenemnda i
dag blir trekte, og at det er grunn til 4 tru at ei
medverkande arsak til dette kan vere at seksmala
ikkje er godt nok ferebudde fordi seksmalsfristen
er relativt kort. Ein frist pa seks manader samsva-
rer 0g med seksmaélsfristane som gjeld for pasi-
entskadeordningane i Sverige og Danmark.
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2  Bakgrunnen for lovforslaget

2.1 Aukeikostnader - behov for innsparing

Pasientskadeloven tredde i kraft for den offentle-
ge helsetenesta 1. januar 2003. Lova erstatta ei
mellombels avtalebasert ordning med pasientska-
deerstatning.

I 2002 vart det sett fram 2584 krav om erstat-
ning etter den mellombelse ordninga for NPE. Et-
ter at lova tredde i kraft, har talet pa erstatnings-
krav auka ein god del. I 2003 vart det sett fram
2336 krav om pasientskadeerstatning, mens det i
2004, 2005 og 2006 vart sett fram hevesvis 3258,
3567 og 3867 nye krav. I 2007 vart det sett fram
3737 krav. Fra 2002 til 2006 har talet pa nye krav
som er sette fram for NPE, auka med 45 prosent.

Talet pa saker som éarleg kjem inn til Pasi-
entskadenemnda, det vil seie klager pa vedtak i
NPE og gjenopptakingskrav, har ogsa auka my-
kje. Pasientskadenemnda mottok 674 saker i
2003, 724 saker i 2004, 927 saker i 2005, 1120 sa-
ker i 2006 og 949 1 2007. Fra 2004 til 2005 auka ta-
let pa saker for Pasientskadenemnda med 28 pro-
sent, mens det var ein auke pé 21 prosent fra 2005
til 2006. Utviklinga av talet pé saker i eit langsiktig
perspektiv er avhengig av utviklinga nér det gjeld
talet pa skadar i helsesektoren, pasientane sin
kunnskap om rettane etter pasientskadeloven og
rettsmedvitet deira.

I 2007 gjekk talet pa innkomne saker til Pasi-
entskadenemnda ned med 15 %. Ifelgje Pasi-
entskadenemnda kjem nedgangen av at talet pa
melde saker til NPE er gatt ned med 3 %, og at re-
stansane samtidig har auka i NPE. Saksavviklinga
i NPE er paverka i negativ retning blant anna pa
grunn av heg turnover. Ein reknar likevel med at
dette problemet er forbigaande, fordi det no er
sett i gang ei rekKkje tiltak mot dette i NPE.

Stadig fleire pasientar bruker advokathjelp i
pasientskadesaker. Ifelgje opplysningar fra Pasi-
entskadenemnda brukte 28 prosent av pasientane
advokat ved nemndsbehandlinga i 2003. I 2004
auka talet pa pasientar som var representerte ved
advokat, til 39 prosent, og i 2005 var det 45 pro-
sent.

NPE har gitt gjennom 25 saker fra 2005 og
2006 og kome til at advokatane i gjennomsnitt har
teke ein timepris pa kroner 1233,- for hjelp i pasi-
entskadesakene. I tillegg kjem meirverdiavgift.
Departementet reknar det som sannsynleg at
gjennomsnittleg timepris for 2007 vil liggje pa kro-
ner 1300. Nar meirverdiavgift blir lagd til, tilseier
dette ein timepris pa kroner 1625,—. NPE dekte i
2003 utgifter til advokathjelp med totalt 11,2 milli-

onar kroner. I 2004 1ag utgiftene pa 15,5 millionar
kroner, i 2005 pa 17,7 millionar kroner, og 20,4
millionar kroner i 2006. I 2007 var det totale belop-
et pa kr 21,4 millionar kroner.

Helse- og omsorgsdepartementet meiner at
auken i saksmengda og statens auka utgifter ikkje
berre kan loysast gjennom a auke loyvingane til
pasientskadeordninga og gjennom tiltak for a
auke produktiviteten i NPE og Pasientskade-
nemnda. Departementet sende 19. oktober 2007
ut heyringsnotat med blant anna forslag om ei for-
esegn som opnar for at Kongen i forskrift kan gi
foresegner som regulerer den timeprisen advoka-
tane kan krevje for hjelp i pasientskadesakene.
Den offentlege salersatsen er fra 1. januar 2008
fastsett til ein timesats pa 850 kroner.

2.2 Aukeitalet pa sosksmal som blir trekte

Hoyringsforslaget inneheldt ogsa eit forslag om
endring i seksmalsfristen fra fire til seks ménader.
Bakgrunnen for forslaget var at det har vore ein
stor auke i seksmal mot Pasientskadenemnda
som i neste omgang er trekte. Pasientskadenemn-
da meiner at ei forklaring kan vere at seksmalsfr-
isten er for kort, og at det blir sett fram for mange
lite gjennomtenkte seksmal for 4 halde fristen, —
seksmal som i neste omgang blir trekte.

2.3 Heyringa

Hoyringsbrevet vart sendt til desse organisasjona-
ne og institusjonane:
Departementa
Akademikerne
Barneombodet
Dei regionale helseforetaka i landet
Den norske advokatforening
Den norske dommerforening
Den norske jordmorforening
Den norske Kreftforening
Den norske lzegeforening
Den norske tannlegeforening
Dysleksiforbundet i Norge
Farmasi Forbundet
Fellesorganisasjonen for barnevernspedago-
ger, sosionomer og vernepleiere
Flerfaglig Fellesorganisasjon
Forbrukarombodet
Forbrukarradet
Funksjonshemmedes fellesorganisasjon
Fylkeskommunar
Fylkesrada for funksjonshemma
Helseansattes Yrkesforbund
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Helsetjenestens Lederforbund
Horselshemmedes Landsforbund
Helsetilsynet i fylka

Kommunenes Sentralforbund
Landsforeningen for hjerte- og lungesyke
Landsforeningen for Huntingtons sykdom
Landsforeningen for Nyrepasienter og Trans-
planterte

Landsforeningen for Parerende innen Psykia-
tri

Landsforeningen for utviklingshemmede og
parerende

Landsorganisasjonen i Norge (LO)
Mental Helse Norge

Multippel Sklerose Forbundet i Norge
Nasjonalforeningen for folkehelsen
Nasjonalt folkehelseinstitutt

Norges Ambulanseforbund

Norges Apotekerforening

Norges Astma- og allergiforbund

Norges Blindeforbund

Norges Diabetesforbund

Norges Doveforbund

Norges Farmaceutiske Forening

Norges Fibromyalgi Forbund

Norges Handikapforbund

Norges Optikerforbund

Norges Parkinsonforbund

Norges Tannteknikerforbund

Norsk audiografforbund

Norsk Epilepsiforbund

Norsk Ergoterapeutforbund

Norsk Forbund for Psykoterapi

Norsk Forbund for Utviklingshemmede
Norsk Fysioterapeut Forbund
Fagforbundet

Norsk Helse- og sosiallederlag

Norsk Helsesekretaerforbund

Norsk Kiropraktikerforening

Norsk Kommuneforbund

Norsk Landsforening for laryngectomerte
Norsk ortopedisk forening

Norsk Pasientforening

Norsk Pasientskadeerstatning

Norsk Psykiatrisk Forening

Norsk Psykologforening

Norsk Radiografforbund

Norsk Revmatikerforbund

Norsk sykepleierforbund

Norsk tannpleierforening

Norsk Thyreoideaforbund

Norsk Tjenestemannslag (NTL)

Norsk Vernepleierforbund

Norske Fotterapeuters Forbund

Norske Ortopedisters Forening
Neringslivets Hovedorganisasjon
Pasientomboda i landet
Pasientskadenemnda
Regjeringsadvokaten

Riksrevisjonen

Rikstrygdeverket

Statens rad for funksjonshemma
Radet for psykisk helse

SAFO

Sametinget

Sosial- og helsedirektoratet

Statens autorisasjonskontor for helsepersonell
Statens Helsepersonellnemnd

Statens helsetilsyn

Statens rad for funksjonshemma
Statens senter for ortopedi

Stortingets ombodsmann for forvaltninga
Utval av kommunane i landet
Universiteta i landet

Yngre legers forening
Yrkesorganisasjonenes sentralforbund

Departementet har motteke frasegner fra:

Arbeids- og inkluderingsdepartementet
Barne- og likestillingsdepartementet

Fiskeri- og kystdepartementet

Fornyings- og administrasjonsdepartementet
Forsvarsdepartementet

Justis- og politidepartementet
Kunnskapsdepartementet

Kultur- og kyrkjedepartementet

Landbruks- og matdepartementet
Miljeverndepartementet

Nerings- og handelsdepartementet
Samferdselsdepartementet
Utanriksdepartementet

Barneombodet

Fylkesmannen i Oslo og Akershus
Helsedirektoratet

Helsetilsynet i Buskerud

Helsetilsynet i Finnmark

Helsetilsynet i Vestfold

Norsk pasientskadeerstatning
Pasientskadenemnda

Statens helsepersonellnemnd

Hemnes kommune

Troms fylkeskommune, Fylkeseldreradet
Troms fylkeskommune, Fylkesradet for funk-
sjonshemmede

Advokatforeningen

Advokat Ronald Pedersen

Den norske dommerforenings lovutvalg for
helse- og sosialrett
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Den norske legeforening
Landsorganisasjonen i Noreg

Norske Ortopisters Forening
Funksjonshemmedes fellesorganisasjon
Kreftforeningen

Landsforeningen for trafikkskadde
Mental helse

Norges astma- og allergiforbund

Norsk pasientforening

Av desse hadde desse ingen merknader:
Arbeids- og inkluderingsdepartementet
Barne- og likestillingsdepartementet
Fiskeri- og kystdepartementet
Fornyings- og administrasjonsdepartementet
Forsvarsdepartementet
Kunnskapsdepartementet
Kultur- og kyrkjedepartementet
Landbruks- og matdepartementet
Miljeverndepartementet
Nerings- og handelsdepartementet
Samferdselsdepartementet
Utanriksdepartementet
Barneombodet
Fylkesmannen i Oslo og Akershus
Helsetilsynet i Vestfold
Statens helsepersonellnemnd

3  Dekking av advokatutgifter ved
saker etter pasientskadeloven

3.1 Gjeldande rett
3.1.1

Formalet med pasientskadeloven er a gjere det
enklare for pasientar & oppné erstatning enn etter
allmenn erstatningsrett, bade gjennom dei materi-
elle reglane og saksbehandlingsreglane. Lova
fastset eit objektivisert ansvarsgrunnlag. Dette
inneber at det ikkje er nedvendig & bevise at no-
kon kan klandrast for den svikten ved ytinga av
helsehjelpa som har fort til skaden. Det er ikkje,
som etter allmenn erstatningsrett, eit vilkar for at
erstatningsansvar skal liggje fore, at den som har
valda skaden, har opptredd aktlaust eller forsett-
leg.

Norsk Pasientskadeerstatning (NPE) er an-
svarleg for erstatningskrav som gjeld skade som
har oppstatt i den offentlege helsetenesta, og ut-
greier og avgjer krav etter lova, og betaler ut even-
tuell erstatning. Ein kan klage pa NPEs avgjerder
til Pasientskadenemnda. NPE og Pasientskade-
nemnda er uavhengige forvaltningsorgan som ad-

Kort om pasientskadeloven

ministrativt er underlagde Helse- og omsorgsde-
partementet. Departementet kan ikkje instruere
NPE eller Pasientskadenemnda om lovtolking,
skjennsuteving eller avgjerd av enkeltsaker. For-
valtningsloven og offentlighetsloven gjeld for
verksemda. Det folgjer av lova § 10, jf. forvalt-
ningsloven § 17, at NPE har ansvar for 4 kaste lys
over saka. Dette inneber at NPE pliktar & utgreie
alle sider av saka pa ein objektiv mate. Foresegn-
ene gjeld tilsvarande for Pasientskadenemnda.

Lova byggjer pa eit system der private teneste-
ytarar pliktar a teikne forsikring for ansvaret etter
lova. Det har likevel vist seg at forsikringsselska-
pa ikkje enskjer a tilby slik forsikring. Departe-
mentet fremja derfor i Ot.prp. nr. 103 (2005-2006)
Om lov om endringer i lov 15. juni 2001 nr. 53 om
erstatning ved pasientskader mv. (pasientskadelo-
ven) m.m. forslag om endringar i lova slik at ho
kan setjast i kraft ogsa utanfor den offentlege hel-
setenesta. Endringslova vart vedteken av Stortin-
get den 29. mars 2007. Etter endringslova skal
NPE vere ansvarleg ogsa for krav som gjeld ska-
dar som har oppstéatt i privat helseteneste, og der-
med behandle krav og betale ut erstatning ogsa i
desse sakene. Det blir teke sikte pa at denne lova
skal tre i kraft saman med tilheyrande forskrifter
1. januar 2009.

3.1.2  Utgifter til dekking av advokathjelp - lova

§11

Det folgjer av pasientskadeloven § 11 at pasien-
tens utgifter til advokathjelp blir dekte dersom
den som utgreier saka, har gjort vedtak om det el-
ler utgiftene ma reknast som tap som folgje av
skaden. Pasienten kan krevje ferehandsavgjerd
om kva for advokatutgifter som vil bli dekte.

Det folgjer av Ot.prp. nr. 31 (1998-99) péa side
87 at:

«Etter departementets vurdering kan det van-
skelig forsvares om adgangen til dekning av
advokatutgifter skulle veere darligere ved pasi-
entskader enn det som ellers gjelder. Bade i
nemndsystemet og i behandlingen hos forsi-
kringsgivere i privat sektor ber derfor advokat-
utgifter behandles som vanlige erstatnings-
rettslige tap. Er de en rimelig og naturlig felge
av skaden, ma de kunne kreves dekket. I til-
legg kan det organ som utreder saken finne det
hensiktsmessig a leie inn en advokat for a fore-
std en del av saksbehandlingen, for eksempel &
finne frem til hvilket tap skadelidte faktisk har
lidt.

Slik departementet ser det, ligger proble-
met her ikke i det rettslige vurderingstemaet,
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men vel sd mye i den faktiske vurderingen av
hvilket behov det egentlig er for advokathjelp i
nemndsystemet. Her utredes saken uansett av
et neytralt forvaltningsorgan, og det kan da
hevdes at behovet for advokathjelp er lite. Alle-
rede praksis under den midlertidige ordningen
viser imidlertid at dette ikke helt ut er riktig.
Etter departementets syn ber en vaere noe
mindre restriktiv med & innvilge dekning av ad-
vokatutgifter i nemndsystemet enn man har
veert i den midlertidige ordningen. Bruk av ad-
vokat ber imidlertid ikke pa noen maéte bli ho-
vedregelen. Blir man for restriktiv, blir imidler-
tid ikke nemndsystemet et godt alternativ til
domstolsbehandling, der advokatutgifter re-
gelmessig dekkes av den tapende parten. Tatt
i betraktning kostnadene som knytter seg til
domstolsbehandling (ovenfor i punkt 7.3.6), er
det hensiktsmessig a styrke tilliten til nemnd-
systemet ved dekning av advokatutgifter.»

NPE har lagt ut ein omtale av sin praksis for dek-
king av advokatutgifter pa nettsidene sine. Nedan-
for gjer NPE sjolv greie for kva praksis ein folgjer:

«Dekning av utgifter til bistand fra advokat

Det folger av § 10 i pasientskadeloven at det er
NPE som skal utrede sakene som meldes til
oss. Etter § 14 i samme lov gjelder forvaltnings-
loven og offentlighetsloven for NPEs virksom-
het. NPEs saksbehandling er gratis for erstat-
ningssekerne. NPE skal gi slik veiledning og
bistand som er nedvendig i forbindelse med
pasientskadesakene. I noen tilfelle vil det veere
riktig at erstatningssekeren i tillegg har juri-
disk bistand fra egen engasjert advokat. Seerlig
vil dette gjelde under erstatningsutmaélingen,
samt i tilfelle der det er vanskelig for pasienten
4 kommunisere med NPE, og i saker som er
mer kompliserte eller alvorlige.

I § 11 i pasientskadeloven fremgar:
«Pasientens utgifter til advokathjelp dekkes
dersom Norsk Pasientskadeerstatning har
truffet vedtak om det, eller utgiftene mé regnes
som tap som folge av skaden. Pasienten kan
kreve forhandsavgjorelse fra Norsk Pasi-
entskadeerstatning om hvilke advokatutgifter
som vil bli dekket.»

Det fremgar av forarbeidene til pasientska-
deloven at man ber veere noe mindre restriktiv
med 4 innvilge dekning av advokatutgifter etter
loven enn man har veert i den midlertidige ord-
ningen. Bruk av advokat ber imidlertid ikke pa
noen mate bli hovedregelen, sies det i Ot. prp.
nr. 31 (1998-99) s. 87.

Advokatbistand under utredning av ansvar
(sparsmdl om man har krav pa erstatning)

Hovedregelen vil fortsatt vaere at dekning at
utgifter til advokat ikke tilkjennes under utred-
ningen av ansvarsgrunnlaget. Bakgrunnen for
dette er at NPE er et uavhengig, neytralt og
objektivt organ som ikke har egeninteresse i
sakenes utfall. NPE innehar betydelig spesial-
kompetanse og ressurser, bade medisinsk og
juridisk, og har som nevnt plikt til 4 veilede og
bistd i forbindelse med behandlingen av
sakene.

Unntak fra denne hovedregelen vil kunne
vaere de tilfeller hvor det er vanskelig 4 kom-
munisere med pasienten, f. eks. fordi pasienten
ikke kan lese, skrive eller snakke, der pasien-
ten eller de parerende ikke snakker norsk,
eller hvor pasienten har reduserte mentale
evner, og dermed ikke kan ivareta sine interes-
ser i tilstrekkelig grad. Der det er tvil om slike
vilkar foreligger, vil det vaere riktig a legge
frem legeattest eller annen dokumentasjon for
a fa bekreftet den tilstanden som paberopes.

I tillegg vil NPE dekke advokatutgifter i
mer kompliserte og alvorlige saker, der det
anses nedvendig og riktig a ha juridisk bistand.
For eksempel i saker med diskusjon rundt uav-
Kklarte juridiske problemstillinger.

Advokatbistand under erstatningsutmdlingen
(vurdering av starrelsen pd erstatningen)

I utmalingssaker dekkes i utgangspunktet
nodvendige og rimelige utgifter til juridisk
bistand, jf at slike utgifter regnes som en del av
«lidt skade» som skal erstattes etter § 3-1, fors-
te ledd i skadeserstatningsloven.

Advokatbistand som har veert nedvendig for d fa
gjort om et vedtak i NPE

Av § 36, 1. ledd i forvaltningsloven fremgér:

«Nar et vedtak blir endret til gunst for en
part skal han tilkjennes dekning for vesentlige
kostnader som har veert nedvendige for 4 fa
endret vedtaket, med mindre endringen skyl-
des partens eget forhold eller forhold utenfor
forvaltningens kontroll, eller andre szrlige for-
hold taler mot det.»

Dersom et ansvarsvedtak omgjores enten
ved klage eller av eget tiltak, skal NPE dekke
advokatutgifter som har veert nedvendige for &
fa endret vedtaket. Det er kun vesentlige kost-
nader, dvs. ut over mindre belep til porto m.m.,
som kan kreves dekket. I tillegg til utgifter til
advokat kan for eksempel egne reiseutgifter
dekkes. Dersom man kunne fatt endret vedta-
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ket ved en enkel henvendelse til vedtaksorga-
net, vil det ikke anses nedvendig 4 benytte
advokat. Det er altsd ikke all bistand under
ansvarsvurderingen som skal dekkes, kun det
arbeid som har hatt betydning for at vedtaket
ble endret.

Omfanget av advokatutgifter

Utgangspunktet er at det er nedvendige og
rimelige utgifter til advokatbistand som dek-
kes, jf. at dette er generelle vilkar for dekning
av utgifter under lidt skade; skl. § 3-1, 1. ledd.
Arbeidet som kan honoreres av NPE skal sta i
forhold til sakens sterrelse og kompleksitet.
Det er som nevnt over, NPE som utreder og tar
stilling til saken. Herunder skal NPE innhente
dokumentasjon fra offentlige myndigheter,
som trygdedokumenter, kopi av selvangivelser
m.m.

Advokatens rolle skal i hovedsak veere a
sikre at Kklienten far en korrekt behandling og
erstatning fra NPE. Advokatens oppgaver vil
regelmessig besta i korrespondanse med NPE,
herunder oversendelse av dokumentasjon som
befinner seg hos erstatningssekeren, telefon-
kontakt med Kklienten og med NPE, mete(r)
med klient, eventuelt ogsd med NPE. Dessuten
fremsetting av krav, vurdering av tilbud fra
NPE, kontroll av NPEs beregninger, samt i
noen grad foreta egne beregninger av aktuelle
erstatningsposter. Dersom advokaten har
behov for a sette seg inn 1 teori og praksis pa
erstatningsrettens omrade, kan dette ikke
belastes NPE.

Behandlingen av krav om dekning av utgifter til
advokat

Dersom erstatningssekeren ensker & la seg
bistd av advokat, ma dette tas opp med NPE,
helst skriftlig. NPE vil da ta stilling til om det
kan gis dekning til slik bistand. Avslas et krav
om a dekke advokatbistand, vil et vedtak om
dette kunne paklages til Pasientskadenemnda.
NPE kan etter begjeering treffe en forhandsa-
vgjorelse om hvilke advokatutgifter som kan
dekkes. I alle tilfelle der dekning gis, er det
rimelige og nedvendige utgifter til juridisk
bistand i forbindelse med sakens behandling i
NPE som vil bli dekket. Ved sakens avslutning
skal det fremlegges en spesifisert oversikt over
det arbeid advokaten har utfert i saken, for
eksempel i form av timeliste. NPE vil kunne
treffe vedtak om sterrelsen pa utgifter til advo-
katbistand som dekkes. Et slikt vedtak kan
paklages til Pasientskadenemnda.

NPE er et offentlig forvaltningsorgan. Med
hjemmel i Forskrift om tidfesting av merverdi-
avgift pa vederlag fra det offentlige mv, nr. 127,
fastsatt 03.09.2003, § 1, kan advokaten vente
med & innrapportere merverdiavgift til den ter-
minen den offentlige myndigheten (NPE) fast-
setter advokatsalaret. Det er altsa ikke behov
for & fakturere saleer periodisk ut fra hensyn til
innberetning av merverdiavgift.»

Nar det gjeld klage over NPEs avgjerd om utmal-
ing av erstatning, blir pasientens utgifter til advo-
kathjelp som hovudregel dekte berre dersom Kla-
gen forer fram.

3.1.3  Godotgjering for juridisk hjelp etter
straffeprosesslova og rettshjelpsloven

— saleerforskriften

Retten til 4 £ dekt juridisk hjelp i straffesaker gar
fram av straffeprosessloven kapittel 9, som gir re-
glar om oppnemning av forsvarar pa det offentle-
ge sin kostnad i saker om idemming av straff. I til-
legg til den vilkarslause retten til forsvarar som
sikta har i enkelte slike saker, gir straffeprosesslo-
ven § 100 andre ledd heve til & fa oppnemnt for-
svarar dersom «sarlige grunner taler for det». Av
§ 107 andre ledd folgjer at ein fast offentleg forsva-
rar ikkje ma motta noka godtgjering for & utfore
vervet, utover det retten fastset. Annan offentleg
forsvarar kan ikkje krevje godtgjering av sikta for
arbeidet sitt, med mindre sikta for forsvararen
vart oppnemnd, har samtykt i a betale, og forsva-
raren har gitt avkall pa godtgjeringa fra staten.

Rettshjelpsordninga er ei sosial stetteordning
som har som formal & sikre nedvendig juridisk
hjelp til personar som ikkje har skonomisk evne
til sjolv a dekkje slike utgifter. Berre saker som
blir rekna for a ha stor personleg og velferdsmes-
sig verdi for kvar enkelt, skal i utgangspunktet
dekkjast. Dette inneber at det ma vere nedvendig
med juridisk hjelp for & fa fri rettshjelp, at hjelp
som kan dekKjast av andre ordningar, og advokat-
utgifter som ein kan prove & fa dekt pa annan maét-
e, ikkje blir rekna som nedvendige.

Det folgjer av rettshjelpsloven § 3 at Kongen
fastset godtgjering for hjelp etter lova. Reglar om
slik godtgjering er gitt i forskrift av 3. desember
1997 nr. 1441 om saleer fra det offentlige til advo-
kater mv. (saleerforskriften). Etter rettshjelpslo-
ven § 3 andre ledd kan ein advokat ikkje krevje el-
ler ta imot ytterlegare vederlag av klienten for ar-
beid som blir betalt av det offentlege.
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Det folgjer av rundskriv G-12/05 fra Justisde-
partementet om hovudreglane i rettshjelpsloven,
at dette inneber

«for det forste at advokaten ikke kan kreve
betaling etter heyere timesatser enn den
offentlige saleersatsen. En advokat som péatar
seg et oppdrag som dekkes etter rettshjelpslo-
ven kan folgelig ikke kreve en eventuell diffe-
ranse mellom den offentlige og ordinaer
saleersats fra klienten... Rettshjelpsloven § 3
innebzerer ogsa at advokaten ikke kan kreve
betaling for flere timer enn den salaerfastsett-
ende myndighet dekker som et rimelig antall
timer i saken. Dette far forst og fremst betyd-
ning i de tilfeller det foreligger en saleerfasts-
etting med utgangspunkt i advokatens arbeids-
oppgave. Dersom arbeidet ikke er honorert
fullt ut fordi det overstiger det som er rimelig
og nedvendig etter salerforskriften § 7, kan
det overskytende ikke kreves betalt av klien-
ten. Dette gjelder ogsa hvor rettsrad i utgangs-
punktet betales med en stykkpris, men hvor
advokaten arbeider utover det som dekkes av
stykkprisen (det dobbelte av stykkprissatsen)
og fylkesmannen ikke finner grunn til 4 dekke
denne bistanden.»

Salzerforskriften

Forskrift 3. desember 1997 om salaer fra det of-
fentlige til advokater mv. (saleerforskriften) gjeld
etter § 1 for fastsetjing av saleer til offentleg opp-
nemnd forsvarar, privat engasjert forsvarer som
har rett pa offentleg salaer, oppnemnd advokat for
fornaerma i straffesaker, advokatar utan fast lenn
fra det offentlege som gjer teneste som aktor, og
advokat/prosessfullmektig og andre som yter
rettshjelp etter lov om fri rettshjelp. Forskrifta
gjeld vidare saleer til oppnemnde sakkunnige og
rettstolkar i saker for andre domstolar enn Hogs-
terett, sakkunnige/institusjonar og tolkar som
gjer teneste for patalemyndigheita, og til sakkun-
nige, tolkar eller andre som yter hjelp etter lov om
fri rettshjelp. Forskrifta gjeld ogsa for helseperso-
nell som utferer kroppsleg underseking i samsvar
med straffeprosessloven § 157 og fengselsloven §
30a. Forskrifta er gitt med heimel i straffeprosess-
loven, lov om vitners og sakkyndiges godtgjorelse
og rettshjelpsloven.

Etter forskrifta § 2 blir det gitt saleer etter ein
fast timesats som er fastsett av Justisdepartemen-
tet. Saleersatsen er fra 1. januar 2008 pa kroner
850.

Det blir gitt godtgjering for kvar pabegynt
halvtime. Forebuande arbeid og reisefravaer blir

avrunda under eitt oppover til neermaste halvtime.
For rettsmote som gér over fleire dagar, blir tida
avrunda oppover til neermaste halvtime for kvar
enkelt dag. Det folgjer av kommentarane til fores-
egna at den ordinaere salaersatsen er meint a
dekkje utgifter til kontorhald og sjelvpensjoner-
ing. Kontorhald omfattar utgifter til husleige, ko-
piering, porto, telefon, skrivehjelp og innkjep av
litteratur o.a. Utgifter til teljarsteg for seking i Lov-
data méa og reknast som vanlege kontorhaldsutgif-
ter. Saleersatsen inkluderer arbeid i samband med
skriving av arbeidsoppgave og eventuelt utferding
av Kklage, slik at dette arbeidet ikkje kan krevjast
dekt seerskilt. Etter forskrifta § 3 har den som har
rett pa salaer, krav pa 4 fa det fra det tidspunktet
oppnemninga gjeld. Ved saleerfastsetjinga skal sa-
leeroppgéava honorerast etter den timesatsen som
gjaldt da arbeidet vart avslutta. Den som har rett
pa saleer, har ikkje krav pa noko tillegg til det sa-
leeret han er tilkjend etter salaerforskrifta, sjolv
om vedkomande pa grunn av oppdraget gar glipp
av den faste lonna si eller andre oppdrag eller méa
betale vikar for den tida oppdraget gjeld. Som det
gar fram av framstillinga over, er salaerforskriften
relativt omfattande og detaljert.

Justisdepartementet kan etter § 2 tredje ledd
gi reglar om stykkprissatsar for naermare bestem-
te saksomréade.

Etter forskrift 12. desember 2005 nr. 1442 om
saleer fra det offentlige til advokater mv. etter faste
satsar (stykkprissatsar) ved fri rettshjelp og i
straffesaker er det fastsett stykkprissatsar for ei
rekkje saker ved fri rettshjelp eller straffesaker.

3.2 Lovgivingaiandre land

Liknande pasientskadeordningar som den norske
finst i alle dei andre nordiske landa. Ordningane
er ikkje identiske, men har det fellestrekket at dei
gir pasientane ein betre sjanse til & oppna erstat-
ning ved pasientskadar enn det pasientar i land
utanfor Norden har.

Den svenske patientskadelagen (19. juni 1996
nr. 799) gir feresegner om rett til erstatning for
den som blir pafert personskade i samband med
helse-, sjuke- eller tannbehandling. Erstatning blir
gitt pa liknande vilkar som etter den norske ord-
ninga. Etter lova § 1 pliktar alle som yter helsete-
nester, a ha ei forsikring som dekKkjer slik erstat-
ning. Offentlege tenesteytarars forsikring skal Ii-
kevel omfatte ogsd tenester som private teneste-
ytarar yter etter avtale med det offentlege. Lands-
tingens Omsesidiga Forsikringsbolag (LOF)
forsikrar ansvaret til landstinga, regionane og



8 Ot.prp. nr. 81

2007-2008

Om lov om endringer i pasientskadeloven m.m. (dekking av advokatutgifter og forlengd soksmalsfrist)

Gotland kommune overfor pasientar som blir paf-
orte skade. Selskapet Personskadereglering AB
(PSR) administrerer erstatningsordninga pa veg-
ner av LOF. Det kan klagast pa PSRs avgjerder i
erstatningssaker til ei pasientskadenemnd. Etter
den svenske pasientskadeordninga blir ikkje pasi-
entane sine utgifter til advokathjelp dekte.

Ogsa etter den danske patientforsikringsord-
ningen blir det ytt erstatning etter liknande vilkar
som i Noreg. Ordninga blir administrert av Pati-
entforsikringen, som er ein uavhengig instans.
Det kan klagast pa avgjerdene til Patientforsikrin-
gen til Patientskadeankenaevnet. Fra januar 2004
vart den danske ordninga utvida slik at det offent-
lege dekKkjer erstatninga ogsa nar pasientskaden
er oppstétt i den private helsetenesta. Advokatut-
giftene til pasientane blir som hovudregel ikkje
dekte etter den danske ordninga. Grunngivinga
for dette er at erstatningssakene blir avgjorde av
ein uavhengig instans. Unntak kan gjerast i seerl-
ege tilfelle, for eksempel dersom pasienten er ute
av stand til sjglv & kommunisere, og i tilfelle der
vedtak blir omgjorde som folgje av saksbehand-
lingsfeil, og der advokatens innsats har gjort sitt
til omgjeringa.

3.3 Regulering av advokatsalzer
3.3.1

I heyringsnotatet vart det foreslatt eit nytt andre
ledd i pasientskadeloven § 11 som opnar for at
Kongen i forskrift kan gi naermare reglar om dek-
king av advokatutgifter, blant anna reglar om at
statens offentlege saleersatsar skal brukast. For-
slaget hadde felgjande formulering:

Forslaget

«Kongen kan i forskrift gi regler som innebaer-
er begrensninger i forhold til bestemmelsen i
forste ledd ferste punktum, herunder om at
benefiserte satser skal benyttes.»

3.3.2  Hayringsinstansane sitt syn

Vi har motteke 38 heyringsfrasegner. 16 av dei
hadde ikkje merknader. 11 heyringsinstansar utta-
lar positivt at dei stotter lovforslaget. Nokre av
desse heyringsinstansane har merknader, og det
blir gjort neermare greie for desse nedanfor.

Det er seks heyringsinstansar som uttalar at
dei er imot forslaget. Dette er blant andre Advo-
katforeningen, Kreftforeningen, Norges Astma og
Allergiforbund, Landsforeningen for trafikkskadde
og Norsk pasientforening. To heyringsinstansar ut-

trykkjer skepsis. Dette er Helsedirektoratet og
Mental helse.

I hovudsak gar innvendingane ut pa at forslaget
kan fore til at kvaliteten pa advokathjelpa blir redu-
sert. Advokatforeningen har blant anna uttala:

«Etter Advokatforeningens oppfatning er det
grunnlag for 4 tro at forslaget kan fore til andre
(w)tilsiktede besparelser, i form av reduserte
erstatningsbelop til de skadelidte som folge av
at kompetente advokater vil nedprioritere
denne type oppdrag (...) Personskadeerstat-
ningsrett er et fagomriade som i Norge i dag
krever relativt stor grad av spesialisering. Der-
som departementets forslag skulle bli vedtatt,
vil det kunne medfere at mange av de advoka-
tene som regelmessig bistar skadelidte i saker
etter pasientskadeloven overfor NPE og Pasi-
entskadenemnda, vil nedprioritere slike opp-
drag til fordel for andre personskadeomrader
hvor timesatsen vil veere vesentlig hoyere. Ska-
delidtes rett til selv & velge den advokat som
vedkommende mener er best skikket til opp-
draget vil da i mange tilfeller bli illusorisk, seerl-
ig ved at skadelidte ogsé fratas muligheten til &
dekke opp differansen mellom den offentlige
sats og advokatens alminnelige timesats.»

Advokatforeningen har ogsa peika pa at det ikkje
er nemnt noko i heyringsforslaget om dei sjolvs-
tendig neeringsdrivande advokatane som hjelper
NPE og Pasientskadenemnda ved kursing og
saksbehandling, ogsa skal bli honorerte med of-
fentleg saleersats. Advokatforeningen har i sam-
band med det uttala:

«Det ville veert i trdd med departementets
malsetning om reduserte advokatutgifter,
veere naturlig at NPE og Pasientskadenemnda
ble palagt av departementet & innhente anbud
fra de aktuelle advokatene med en gvre time-
sats tilsvarende den offentlige. Advokatfore-
ningen antar at NPE og Pasientskadenemnda i
sa fall vil finne det sveert vanskelig a fa enga-
sjert advokater med den enskelige spesialist-
kompetanse.»

Kreftforeningen uttrykkjer pa same mate som Ad-
vokatforeningen ei bekymring for at forslaget
inneber at pasientskadesaker vil bli mindre attrak-
tive for erfarne advokatar enn forsikringssaker og
andre typar saker. Dei peikar 6g pa at forslaget
kan innebere ein fare for at advokatar som tek pa-
sientskadesakene, prover a allokere fleire timar
under det arbeidet som ligg for det som blir dekt
av statens offentlege sats. Kreftforeningen meiner
ogsa at advokatar i sterre grad kan rade klientane
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sine til 4 fremme kravet direkte mot skadevaldar.
Om folgjer i forhold til systematikk og rettstrygg-
leik har Kreftforeningen blant anna uttala:

«Det legges opp til at advokater skal kunne ta
full timepris av Kklienter for ansvarsvedtak fore-
ligger. Fra og med ansvarsvedtaket, eller fra
eventuelt annet tidspunkt advokatbistand dek-
kes, ma advokaten gi ned pa benefisert sats
fordi staten kommer inn som debitor. Det frem-
stadr som noe betenkelig at staten, som her er
representant for skadevolder, skal slippe med
en lavere timesats enn pasienten som er skade-
lidt(...) Kreftforeningen peker pa at det vil
medfore en ulikhet i partsforholdet dersom
pasientens bistand far en fastsatt pris fra det
offentlige mens PSN betaler fullt vederlag for
sin advokatbistand. En slik ulikhet synes & har-
monere darlig med generelle likhetsidealer i
norsk rett. »

Som nemnt stottar eit fleirtal av heyringsins-
tansane forslaget. Fleire av heyringsinstansane
har likevel hatt mindre merknader. Dei fleste
merknadene knyter seg til bekymringar over at
pasientane far redusert tilgang til dei beste advo-
katane. Den norske legeforening foreslar blant anna
at ordninga ber evaluerast for a avdekkje om ni-
vaet pa advokattenestene blir lagare.

Norsk pasientskadeerstatning sluttar seg til for-
slaget og har grunngitt si stette slik:

«NPE har utbetalt samlet 21,4 millioner kroner
i utgifter til advokatbistand i 2007. Dette er alt-
sa ytterligere en ekning fra aret for, selv om
okningen ikke er like stor som for perioden
2003 til 2006.

I forhold til det NPE hadde i driftsbudsjett
for 2007 pa 74 millioner kroner, er imidlertid
belopet stort, og NPE synes det er riktig at
utgiftene det offentlige betaler for slik bistand
sekes begrenset i trad med forslaget.

Etter NPEs syn bor det vaere mulig 4 fa til-
strekkelig advokatbistand i forbindelse med
saker som behandles i NPE innenfor den
offentlige sats som for tiden er kroner 850 per
time. Det er etter hvert en rekke advokater
som har erfaring fra NPE-saker og/eller fra
personskadeoppgjer. 1 de fleste sakene vil det
ikke veere nedvendig med spesiell eller omfat-
tende kompetanse fra omradet, for 4 kunne gi
tilstrekkelig rad og veiledning til pasienter
eller erstatningssekere utover den veiledning
NPE vil gi.»

Pasientskadenemnda stottar 0g forslaget om bruk
av offentleg salersats. Nar det gjeld rettstrygg-

leik for pasientane, har Pasientskadenemnda
blant anna uttala dette:

«Pasientskadenemnda kan i liten grad se at en
regulering av timesatsen for advokatsaleer vil
medfore en darligere rettssikkerhet for erstat-
ningssekerne. Det vises herunder til andre vik-
tige rettsomrader hvor advokathjelp dekkes
etter den offentlige saleersatsen. Dersom et til-
tak med regulert timesats mot formodning
skulle fore til at noen av de advokater som i dag
regelmessig representerer erstatningssekerne
for NPE og Pasientskadenemnda, i mindre
grad onsker 4 fortsette med dette, anser
nemnda det som sveert sannsynlig at andre
kvalifiserte advokater vil komme til isteden.
Det bemerkes at den langt vesentligste del av
klagesakene for Pasientskadenemnda gjelder
ansvarsgrunnlaget. I majoriteten av klagesa-
kene for Pasientskadenemnda er det de medi-
sinske og faktiske og ikke de rent juridiske pro-
blemstillinger som volder tvil i saken.»

3.3.3

Kostnadene til dekking av pasientars utgifter til
advokathjelp har auka mykje bade i NPE og Pasi-
entskadenemnda. Dette kjem av at det har vore
ein kraftig auke bade i talet pa nye saker for NPE
og i talet pa pasientar som vel & fa hjelp av advo-
kat. Etter ein gjennomgang av saker fra 2005 og
2006 har NPE kome til at timeprisane til advokata-
ne i gjennomsnitt 14g pa kroner 1233 for hjelp i pa-
sientskadesakene.

Departementet meiner at det er behov for a fa
betre kontroll med utgiftene til advokathjelp i ord-
ninga. Ein heimel som gjer det mogleg i forskrift &
regulere kva for timesatsar som ein kan krevje
blir lagde til grunn for oppgjeret, gjer det lettare &
fore kontroll med utgiftene enn at NPE og nemn-
da i enkelte tilfelle avkortar kravet. Ettersom er-
statningskravet blir utgreidd av offentlege forvalt-
ningsorgan som skal gjere ei objektiv utgreiing,
og utgiftene til advokathjelp blir dekte av offentle-
ge midlar, ser departementet det som rimeleg og
naturleg 4 berekne saleret ut fra den offentlege
saleersatsen. Departementet meiner at det ikkje er
grunnlag for 4 sla fast at advokatar som tek hoge
saleer, er dyktigare enn andre advokatar. Tilsva-
rande ordning med offentleg salaersats til advoka-
tar gjeld for eksempel ogsé i straffeprosessen for
offentleg oppnemnde forsvararar.

Ogsa med dei foreslatte endringane ma regla-
ne om dekking av advokatutgifter seiast a vere
sveert gunstige for pasienten. Etter dei tilsvarande

Departementet sine vurderingar og forslag
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pasientskadeordningane i Sverige og Danmark er
utgangspunktet at advokatutgifter ikkje blir dekte.

Departementet foreslar ein heimel for Kongen
til i forskrift & gi neermare reglar om dekking av
advokatutgifter, mellom anna reglar om at offent-
lege salaersatsar skal brukast. Forslaget opnar og-
sa for at det er mogleg 4 gi neermare reglar om be-
rekninga av saleret. Departementet ser det ogsa
som naturleg at NPE og Pasientskadenemnda et-
ter dette bruker offentlege saleersatsar ved eigen
bruk av ekstern advokathjelp i pasientskadesaker.
I tillegg har departementet palagt Pasientskade-
nemnda & fore fleire rettssaker sjolv. Ein meiner
at dette ogsa vil bidra til 4 redusere advokatutgif-
tene for NPE og Pasientskadenemnda.

3.4 Regulering av advokatens hgve til
a krevje dekning av pasienten

3.4.1

I heyringsnotatet vart det foreslatt eit nytt tredje
ledd i pasientskadeloven § 11. Forslaget inneber
at ein advokat som tek pa seg eit oppdrag for ein
klient som enskjer a fremme eit krav mot Norsk
pasientskadeerstatning (NPE) etter pasientskade-
loven, eller som klagar pa NPEs vedtak til Pasi-
entskadenemnda, ikkje kan krevje eller motta be-
taling etter hegare timesatsar enn det som blir
dekt av NPE og Pasientskadenemnda. Advokaten
kan dermed ikkje krevje ein eventuell differanse
mellom offentleg saleersats og ordinaer timepris
fra klienten. Foresegna inneber ogsa at advokaten
ikkje kan krevje betaling for fleire timar enn NPE
eller Pasientskadenemnda dekkjer som eit rime-
leg timetal i saka. Foresegna gjeld berre for den
delen av saka som NPE eller Pasientskadenemn-
da har vedteke a dekkje advokatutgiftene til. Saks-
kostnader som blir omtala i forvaltningsloven §
36, er heller ikkje omfatta.

Forslaget

3.4.2  Hayringsinstansane sitt syn

Dei fleste heyringsinstansane stettar forslaget.
Heyringsinstansar som eksplisitt har uttala at dei
stettar forslaget, er blant andre Norsk pasientska-
deerstatning, Pasientskadenemnda, Helsetilsynet i
Buskerud, Helsetilsynet i Finnmark, Den norske le-
geforening, Norske Ortopisters forening, Mental hel-
se, Kreftforeningen og Funksjonshemmedes fellesor-
ganisasjon. Stetta blir hovudsakleg grunngitt med
at forslaget sikrar at pasientane ikkje blir skade-
lidande néar offentleg saleersats blir innfert. Funk-
sjonshemmedes fellesorganisasjon har blant anna
uttala:

«Dette vil styrke pasientens stilling i forhold til
den profesjonelle part, advokaten, og hindre
eventuelt press om & gi ytterligere vederlag.»

Nokre heyringsinstansar har eksplisitt uttala at
dei ikkje stottar forslaget. Blant desse er Advokat-
foreningen, som meiner at forbodet i realiteten
grip inn i skadelidne sin rett til fritt 4 velje advo-
kat. Advokatforeningen har i samband med det
blant anna uttala:

«Som péapekt er det vanskelig for Advokatfore-
ningen 4 se hva som er den prinsipielle begrun-
nelsen for at det ikke skal veere lovlig for den
skadelidte & engasjere den advokat en matte
onske og eventuelt selv betale forskjellen mel-
lom den offentlige timesats og advokatens van-
lige sats. Dette vil ikke fore til noen form for
besparelse i budsjettsammenheng, og vil kun
ha den forsterkende negative effekt av forsla-
get ved at kompetente personskadeadvokater
nedprioriterer pasientskadesaker. Det vil i rea-
liteten gripe inn i skadelidtes rett til fritt 4 velge
advokat da disse ikke lenger vil se seg tjent
med 4 pata seg denne type saker, men heller
seke andre og bedre betalte oppdrag.»

3.4.3

Det folgjer av allmenn erstatningsrett, jf. skades-
erstatningsloven § 3-1, at skadelidne skal ha dekt
sitt tap som folgje av skaden. Dette omfattar rime-
lege og nedvendige utgifter skadelidne er péfort,
blant anna advokatutgifter. Ettersom intensjonen
med pasientskadeloven er a gjere det enklare for
pasientar 4 nd fram med erstatningskrav, verkar
det lite aktuelt & gjere endringar som stiller pasi-
enten i ein darlegare posisjon etter pasientskade-
loven enn etter allmenn erstatningsrett. Det er ein
risiko for at dette kan skje dersom det ikkje blir
fastsett at advokaten ikkje kan krevje noko utover
det belopet som blir dekt av NPE eller Pasientska-
denemnda. Det er neerliggjande & ga ut fra at ein
del pasientar elles ville fole seg pressa til 4 betale
mellomlegget for & fi enskt advokathjelp.
Dekking av advokatutgifter blir innvilga i sam-
band med ansvarsvurderinga berre i saerskilde til-
felle, mens det langt oftare blir gitt dekning til slike
utgifter i samband med utmaélingsspersmalet. Den
foreslatte feresegna er ikkje til hinder for at pasien-
ten vel & bruke advokat for eiga rekning ogsa i sam-
band med den delen av saka der utgiftene ikkje blir
dekte av NPE eller Pasientskadenemnda. Pasienten
kan etter § 11 krevje forehandsavgjerd om kva for
advokatutgifter som vil bli dekte. Dersom pasienten

Departementet sine vurderingar og forslag
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vel & fa hjelp av advokat ogsa i samband med an-
svarsspersmalet, sjglv om utgiftene ikkje vil bli dek-
te av NPE, er det opp til partane & avtale honoraret.
Avgrensinga i advokatens heve til & krevie dekning
av pasienten skal berre gjelde for den delen av saka
som blir dekt av NPE eller Pasientskadenemnda.
Avgrensinga gjeld heller ikkje sakskostnader som
er omtala i forvaltningsloven § 36.

Departementet har merka seg at enkelte hoyr-
ingsinstansar har oppfatta forslaget som at forbo-
det om & ta imot tilleggsbetaling grip inn i pasien-
tane sin rett til fritt 4 velje advokat. Det er blant
anna vist til at pasienten ikkje kan velje ein advo-
kat som krev hegare vederlag enn den offentlege
salaersatsen.

Forslaget kan innebere at nokre advokatar
ikkje vil pata seg oppdrag til offentleg saleersats,
og indirekte kan dette paverke pasientens valfri-
dom. Men foresegna er ikkje meint 4 ha den kon-
sekvensen at ho avskjer pasientane sin rett til fritt
a velje advokat. Ein pasient kan framleis velje ein
advokat som ikkje vil neye seg med offentleg sa-
leersats. Eit slikt val far rett nok den konsekven-
sen at oppdraget fell utanfor ordninga med at
NPE/Pasientskadenemnda dekkjer advokatutgif-
tene etter pasientskadeloven § 11.

Departementet ser det som mest sannsynleg
at dei advokatane som har spesialisert seg pa pasi-
entskadesaker, vil sjd seg tente med & halde fram
med & ta slike saker, sjolv om honoraret blir 1agar-
e. Dersom dette viser seg ikkje a vere tilfellet, har
departementet gatt ut fra at andre advokatar vil ta
pa seg slike saker i storre utstrekning enn i dag.
Om dei foreslatte endringane far negative konse-
kvensar nar det gjeld pasientars heve til 4 fa nedv-
endig advokathjelp, og eventuelle verkemiddel i
forhold til ein slik situasjon, ma likevel vurderast
nermare etter at dei foreslitte endringane har
verka ei tid.

Departementet foreslar ei foresegn i nytt tred-
je ledd i pasientskadeloven § 11 som inneber at
ein advokat som tek pa seg eit oppdrag for ein kli-
ent som enskjer & fremje eit krav mot Norsk pasi-
entskadeerstatning (NPE) etter pasientskadelo-
ven, eller som klagar pd NPEs vedtak til Pasi-
entskadenemnda, ikkje kan krevje eller ta imot
betaling etter hogare timesatsar enn den offentle-
ge salersatsen.

3.5 Overgangsferesegn
3.5.1

I heyringsbrevet foreslo departementet to alterna-
tive overgangsreglar for nar endringane i § 11 skal

Hayringa

gjelde, og bad heyringsinstansane kome med

synspunkt pa korleis overgangsregelen skal utfor-

mast. Departementet foreslo at endringane skulle
gjelde pa anten:

A) saker der avtalen mellom pasienten og advoka-
ten er inngatt etter at lovendringa er tredd i
kraft, eller

B saker der erstatningskravet er fremja, jf. regla-
ne ilova § 9, etter at endringa i § 11 er tredd i
kraft

3.5.2  Hayringsinstansane sitt syn

Det er berre Norsk Pasientskadeerstatning
(NPE) og Funksjonshemmedes fellesorganisa-
sjon som har kommentert forslaget om over-
gangsreglane. Norsk Pasientskadeerstatning mei-
ner at overgangsreglane bor givast slik at endrin-
gane trer i kraft for saker der NPE har gitt tilsegn
om dekking av advokatutgifter etter at lovendrin-
ga har teke til & gjelde. NPE presiserer at slike til-
segner normalt blir gjorde i brevs form.

Funksjonshemmedes felleorganisasjon meiner
at det er mest formalstenleg at lova gjeld for saker
som er melde til NPE etter endringa i § 11 har
tredd i kraft.

3.5.3

Sjelv om det folgjer av teori og praksis at det skal
myKkje til for det ligg fore grunnlovsstridig tilbake-
verknad, meiner departementet at ein ber vere
forsiktig med endringar som far tilbakeverkande
kraft, i dette tilfellet for det honoraret som er avta-
la mellom advokat og klient. Dette talar imot
NPEs forslag om at endringa far verknad for saker
der NPE har gitt tilsegn om dekking av advokatut-
gifter etter at lovendringa trer i kraft. Ein slik re-
spekt for bestdande rettsforhold kan derfor tale
for at endringa berre ber fa verknad for saker der
avtalen om advokathjelp er inngétt etter at lovend-
ringa er tredd i kraft. Eit slikt skjeringstidspunkt
kan det likevel vere vanskeleg a rette seg etter i
praksis. Det kan bli vanskeleg & sikre notoritet i
forhold til avtaletidspunktet. Vidare kan det hev-
dast at honoraravtalar mellom advokat og klient
der det enno ikkje ligg fore eit formelt krav mot
Norsk Pasientskadeerstatning, heller ikkje kan re-
knast som fullstendige og endelege bestdande
rettsforhold i forhold til NPEs eventuelle dekking
av advokatutgifter.

Etter lova § 9 skal krav om erstatning for pasi-
entskade meldast til NPE eller forsikringsgivar et-
ter § 8. Meldinga skal som hovudregel vere skrift-
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leg. Som nemnt vedtok Stortinget den 29. mars
2007 endringar i pasientskadeloven, slik at NPE
blir ansvarleg ogsa for krav som gjeld skadar i pri-
vat sektor. Etter den vedtekne endringslova skal
alle krav om pasientskadeerstatning meldast til
NPE. Departementet foreslar derfor at endringa-
ne skal gjelde saker der erstatningskravet er
meldt til NPE jf. § 9 etter at endringa i § 11 er
tredd i kraft. Dette vil etter var vurdering sikre
god notoritet og vere lett & folgje i praksis.

4 Soksmalsfrist

4.1 Gjeldande rett

I Ot.prp nr. 31 (1998-99) vart det foreslatt ein re-
gel i § 18 andre ledd om at seksmal matte reisast
innan to manader fra det tidspunktet melding om
endeleg vedtak i Pasientskadenemnda var kome
fram til vedkomande. Det folgjer av dei spesielle
merknadene at:

«Annet ledd setter frist for & reise seksmal nar
endelig avgjorelse er truffet, og forutsetter at
Pasientskadenemndas vedtak har virkning
som en dom om seksmal ikke reises. Med
endelig vedtak menes her vedtak som bade
avgjer retten til erstatning og eventuell erstat-
ningsutmaling. Utkastet har her en noe romsli-
gere frist enn forbrukertvistloven § 11. Toman-
edersfristen i utkastet svarer til fristen for & ta
ut stevning etter dom i forliksradet, se tviste-
malsloven 13 august 1915 nr 6 § 296. Den fore-
slitte fristen er i samsvar med utvalgets for-
slag.»

Da Stortinget behandla saka, vart det vedteke &
endre fristen til fire manader. Det folgjer av komi-
teens merknader i Innst. O nr. 68 (2000-2001) at:

«Komiteen vil peke pé at tidsfristene mé veere
sa korte som mulig, men ikke slik at kvaliteten
ved vurdering av saken hos sakkyndige svek-
kes. Komiteen antar at pasienten ofte vil trenge
en ny sakkyndig vurdering for & ta stilling til
om Pasientskadenemndas vedtak ikke skal
aksepteres, og at seksmal skal reises. Komi-
teen mener derfor at ssksmal ber kunne reises
innen 4 maneder etter at nemnda har truffet
vedtak.»

4.2 Sgksmalsfristar etter andre ordningar

Fra 1. januar 2008 vart tvistemalsloven erstatta av
tvisteloven. Regelen i den tidlegare tvistemalslov-
en § 437 andre ledd om at det aktuelle forvalt-
ningsorganet kan bestemme at seksmal ma rei-

sast innan seks manader, er ikkje vidarefort.
Spersmal om seksmalsfrist méa heretter regulerast
i dei enkelte serlover. Sja Otprp. nr. 51
(2004-2005).

Etter pasientskadeordningane i Sverige og
Danmark gjeld ein seksmalsfrist pa seks méanader.

4.3 Forslaget

I heyringsnotatet vart det foreslatt at seksmalsfr-
isten for domstolspreving blir forlengd fra fire til
seks manader.

4.4 Hoyringsinstansane sitt syn

Hoyringsinstansane stottar forslaget om at seksm-
alsfristen ber forlengjast. Stetta blir i hovudsak
grunngitt med at ei forlenging vil redusere talet
pd unedige seksmaél fordi skadelidne far betre
heve til & vurdere om saka er prosedabel eller
ikkje.

Tre heyringsinstansar, Kreftforeningen, Advo-
katforeningen og Landsforeningen for trafikkskad-
de, har peika pa at ei forlenging av seksmalsfriste-
n med to manader i mange tilfelle ikkje vil vere til-
strekkeleg. Dei viser blant anna til at ei avgjerd av
om pasienten skal reise seksmal eller ikkje, ofte
vil vere avhengig av ei sakkunnig vurdering av sa-
ka. Erfaringsmessig kan det ta lang tid & fa inn-
henta sakkunnige erklaeringar.

Kreftforeningen foreslar at Pasientskade-
nemnda far heve til 4 forlengje seksmalsfristen
der det ligg fore eit grunngitt behov fra pasienten.

Advokatforeningen foreslar at seksmaélsfriste-
n blir utvida til 12 ménader og uttalar blant anna
folgjande:

«... Det vil i mange saker vaere aktuelt for ska-
delidte a innhente en sakkyndig erklaering for
4 vurdere om de medisinskfaglige forhold -
herunder astedsforklaringer — som Pasientska-
denemnda har lagt til grunn i sitt vedtak, kan
utfordres. For en slik erkleering foreligger, vil
skadelidte ofte ikke ha noe godt faglig grunn-
lag for & kunne vurdere om saken ber bringes
inn for domstolene.

Det er imidlertid i praktisk erstatningsrett
vanlig med sveert lang ventetid for en far tid
hos egnet spesialist, selv hvor denne engasje-
res privat. Ett ars ventetid er ikke uvanlig.

En ser da at selv 6 méneders seksmalsfrist
vil kunne vaere for kort for skadelidte. Advokat-
foreningen foreslar derfor at fristen utvides fra
4 til 12 maneder. Det er vanskelig a se at det
skulle medfere negative konsekvenser for
NPE og Pasientskadenemnda utover det som
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skulle folge av en 6 maneders frist. For skade-
lidte vil det imidlertid kunne gi nedvendig tid
til & f vurdert saken fra annet medisinsk hold
enn det som NPE og Pasientskadenemnda har
forholdt seg til. En 6 maneders frist vil trolig —
som na — fortsatt fore til at en del unedvendige
seksmal igangsettes for & avbryte fristens lop.»

4.5 Departementet sine vurderingar
og forslag

Forslaget om & forlengje seksmalsfristen har som
nemnt fatt brei stotte av heyringsinstansane.

Trass i at Stortinget i Innst. O nr. 68
(2000-2001) vedtok ein seksmalsfrist som var to
maéanader lengre enn departementet sitt forslag i
Ot. prp nr. 31 (1998-99), har det i praksis vist seg
at ganske mange seksmal blir trekte. Unedige
seksmal kostar bade tid og ressursar bade for pa-
sienten og Pasientskadenemnda.

Departementet har vurdert Advokatforenin-
gen sitt forslag om ei ytterlegare forlenging av
seksmalsfristen. Sett i forhold til at sveert mange
soksmal i dag blir trekte, kan det vere usikkert
om ei forlenging med to ménader er tilstrekkeleg
for at seksmal blir betre forebudde. P4 den andre
sida kan ei forlenging av seksmalsfristen til 12
maéanader, som Advokatforeningen foreslar, fa be-
tydelege negative konsekvensar. Tida frd skaden
har skjedd, til forklaringar fra partar, vitne og sak-
kunnige vitne skal givast i retten, kan bli betyde-
leg lengre med ein tolv manaders seksmalsfrist.
Det kan o0g ta lengre tid for saka kan reknast for
endeleg avslutta ved at nemnda sitt vedtak far
rettskraftverknad.

Departementet har kome til at ssksmalsfristen
i forhold til domstolspreving ber forlengjast fra
fire til seks méanader, og foreslar ei slik forlenging.
Ei utviding av seksmalsfristen til seks ménader vil
gi pasienten noko meir tid til & vurdere om det
skal reisast seksmal, utan at saka blir utsett for
mykje. Ein seksmalsfrist pd seks manader harmo-
nerer ogsa godt med det som gjeld for dei tilsva-
rande pasientskadeordningane i Sverige og Dan-
mark.

5 @konomiske og administrative
konsekvensar av forslaga

For 2007 vart det utbetalt 21,4 millionar kroner i
advokatsaleer etter pasientskadeordninga. I tillegg

har Norsk pasientskadeerstatning og Pasientska-
denemnda over lengre tid hatt vesentlege utgifter
til kjop av advokattenester. Gjennom styrking av
kompetansen i etatane er desse utgiftene no stabi-
liserte, og det er forventa at dei minkar.

NPE har gitt gjennom 25 saker fra 2005 og
2006 og kome fram til at advokatane i gjennom-
snitt har teke ein timepris pa kroner 1233. I tillegg
kjem meirverdiavgift. Det er ut fra dette sannsyn-
leg at gjennomsnittleg timepris for 2007 ligg pa
kroner 1300. Nar meirverdiavgift blir lagd til, til-
seier dette ein timepris pa kroner 1625. Forslaget
om a avgrense retten til dekking av advokatutgif-
ter til ein timesats tilsvarande saleersatsen medfor-
er at timesatsen, etter tillegg av meirverdiavgift,
vil liggje pa kroner 1031,25. Dette belopet er ca.
37 prosent lagare enn den gjennomsnittlege time-
satsen for 2007. Departementet viser likevel til at
det knyter seg noko usikkerheit til dei oppgitte
belopa, ettersom desse er baserte pa anslag etter
gjennomgang av ei mindre gruppe av det totale ta-
let pa saker per ar. Vidare kan det tenkjast at det,
som folgje av dei foreslatte endringane, i storre ut-
strekning enn i dag vil bli brukt advokatar som
ikkje har erfaring med pasientskadesaker, og som
vil ha behov for & bruke noko lengre tid enn advo-
katar med lang erfaring. Departementet vil likevel
ansla at ein kan oppna ei innsparing pa rundt 25
prosent, sa sant bruken av advokathjelp held seg
konstant. I tillegg kan lovforslaget redusere Pasi-
entskadenemndas og NPEs eigne utgifter til advo-
kattenester.

Ein reknar ikkje med at forslaget fir adminis-
trative konsekvensar.

Nar det gjeld konsekvensar av at seksmal blir
trekte, har departementet etter heyringsrunden
innhenta nye opplysningar fra Pasientskadenemn-
da. Pasientskadenemnda har tidlegare anslatt at ei
trekt sak kostar mellom 30 000 og 40 000 kroner
for nemnda. I heyringsforslaget om & utvide
seksmalsfristen vart det parekna at ei utviding av
seksmaélsfristen ville gi merkbare ekonomiske
konsekvensar. Pasientskadenemnda har likevel
opplyst at utgifter per sak som blir trekt, no er ve-
sentleg lagare enn det ein tidlegare rekna med.
Dette kjem av at Pasientskadenemnda no sjolv for-
ebur og forer rettssakene. Sjolv om innsparingane
ikkje vil bli like store som ein tidlegare har trudd,
legg departementet likevel til grunn at ei endring
av seksmalsfristen kan gi innsparingar. Men det
er ikkje mogleg a vurdere kor mykje dei sparte ut-
giftene utgjer.
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6 Merknader til dei enkelte
foresegnene

6.1 Merknader til forslaget til endringar
i pasientskadeloven

Til § 11 nytt andre ledd

Forslaget til nytt andre ledd medferer blant anna
at Kongen far heimel til 4 fastsetje ein lagare time-
sats for saker der krav om erstatning etter pasi-
entskadeloven blir fremja mot Norsk Pasientska-
deerstatning, eller der vedtak i Norsk Pasientska-
deerstatning blir paklaga til Pasientskadenemnda,
enn dei timesatsane advokatane legg til grunn for
sine saleer i andre saker. Sakskostnader som gjeld
arbeid med del av sak som blir omgjord til gunst
for pasienten i trad med forvaltningsloven § 36,
kan likevel ikkje fastsetjast til ein lagare timesats.

Kongen kan gi feresegner i forskrift om at of-
fentleg saleersats skal brukast. Kongen kan ogsa
gi naermare foresegner om kva som skal reknast
som nedvendige og rimelege utgifter som folgje
av skaden.

Til § 11 nytt tredje ledd

Forslaget inneber at ein advokat som patek seg eit
oppdrag for ein klient som enskjer a fremje eit krav
mot Norsk Pasientskadeerstatning (NPE) etter pa-
sientskadeloven, ikkje kan krevje betaling etter
hegare timesatsar enn det som NPE og Pasientska-
denemnda har vedteke a dekkje. Advokaten kan
dermed ikkje krevje ein eventuell differanse mel-
lom den offentlege saleersatsen og ordineer time-
pris fra klienten. Feresegna inneber ogsa at Kon-
gen i forskrift kan avgrense at advokaten ikkje kan
krevje betaling for fleire timar enn NPE eller Pasi-
entskadenemnda dekkjer som eit rimeleg timetal i
saka. Foresegna gjeld berre for den delen av saka
som NPE eller Pasientskadenemnda har vedteke &
dekkje advokatutgiftene til. Ofte dekkjer NPE pasi-
entens utgifter til advokathjelp i samband med ut-
malingsspersmalet, men ikkje ved ansvarsspersm-
alet. Sakskostnader som blir omtala i forvaltnings-
lova § 36, er heller ikkje omfatta.

Pasienten star fritt til & bruke advokat for eiga
rekning i samband med den delen av saka som
ikkje blir dekt av det offentlege. Foresegna er hel-
ler ikKje til hinder for at pasienten kan bruke ein
advokat som tek hegare timesats enn den offent-
lege salaersatsen. Eit slikt val vil likevel fa den
konsekvensen at oppdraget fell utanfor ordninga
med at NPE/Pasientskadenemnda dekkjer advo-
katutgiftene etter pasientskadeloven § 11.

Tilendring i § 16 forste ledd forste punktum

Forslaget inneber at ordet «personlig» blir stroke,
og at det saleis ikkje lenger er eit krav om at opp-
nemnde varamedlemmer er personlege. Dette gir
Pasientskadenemnda ein auka sjanse for 4 fa ei ef-
fektiv utnytting av tilgjengeleg kapasitet, og at
planlagd metefrekvens blir halden ved lag. Dette
inneber ikkje noka endring i forhold til at kvart
mete blir sett med fem medlemmer, at meoteleiar
skal vere jurist, og at det blant dei andre medlem-
mene skal vere helsepersonell og brukarrepre-
sentantar.

6.2 Merknader til endringane
i lov 29. juni 2007 nr. 78 om endringer
i pasientskadeloven m.m.

Til § 11 forste ledd

I lov 29. juni 2007 nr. 78 om endringer i pasi-
entskadeloven m.m. er det vedteke endringar i pa-
sientskadeloven § 11 forste ledd. Etter endringa
folgjer det av forste punktum at utgifter til advo-
kathjelp blir dekte dersom Norsk Pasientskadeer-
statning har gjort vedtak om det. Det folgjer av an-
dre punktum at pasienten kan krevje forehandsa-
vgjerd om kva for advokatutgifter som blir dekte.
Endringslova er ikKje iverksett.

Det folgjer av merknadene til pasientskadelo-
ven § 11 i Ot.prp nr. 103 (2005-2006) Om lov om
endringer i lov 15. juni 2001 nr. 53 om erstatning
ved pasientskader mv. (pasientskadeloven) m.m. at:

«Endringene skyldes at NPE etter lovforslaget
overtar ansvaret etter loven ogséd utenfor den
offentlige helsetjenesten. Bestemmelser som
omhandler bade NPE og forsikringsgiver eller
pa annen maéte er knyttet til den néveerende
regelen om forsikring, endres eller oppheves.»

Ordlyden i den endra feresegna kan tyde pa at Pa-
sientskadenemnda ikkje kan fatte vedtak om dek-
king av advokatutgifter. Ei slik endring er ikkje til-
sikta, og det blir fereslatt at dei vedtekne endrin-
gane derfor blir oppheva.

Til § 18 andre ledd forste punktum

Endringa inneber at seksmalsfristen blir forlengd
med to manader.

Lov 29. juni 2007 nr. 78 om endringer i lov 15.
juni 2001 nr. 53 om erstatning ved pasientskader
mv. (pasientskadeloven) m.m. er vedteken, men
har ikkje teke til & gjelde. Departementet gar ut
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ifrd at denne proposisjonen truleg vil tre i kraft
samtidig eller etter den nemnde endringslova.
Den foreslatte endringen i § 18 er séleis relatert til
foresegna slik ho lyder i den vedtekne endringslo-
va.

Helse- og omsorgsdepartementet
tilrar:

At Dykkar Majestet godkjenner og skriv un-
der eit framlagt forslag til proposisjon til Stortin-
get om lov om endringer i pasientskadeloven
m.m. (dekking av advokatutgifter og forlengd
soksmalsfrist).

Vi HARALD, Noregs Konge,

stadfestar:

Stortinget blir bedt om & gjere vedtak til lov om endringer i pasientskadeloven m.m. (dekking av
advokatutgifter og forlengd seksmalsfrist) i samsvar med eit vedlagt forslag.
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Om lov om endringer i pasientskadeloven m.m. (dekking av advokatutgifter og forlengd soksmalsfrist)

Forslag

til lov om endringer i pasientskadeloven m.m.
(dekking av advokatutgifter og forlengd seksmalsfrist)

I

I lov 15. juni 2001 nr. 53 om erstatning ved pasi-
entskader mv. (pasientskadeloven) blir det gjort
folgjande endringar:

§ 11 nytt andre og tredje ledd skal lyde:

Kongen kan i forskrift gi regler som inneboerer
begrensninger i forhold til bestemmelsen i forste ledd
forste punktum, herunder om at offentlige salcers-
atser skal benyttes.

Advokaten kan ikke kreve eller motta ytterligere
vederlag av pasienten for den del av saken der utgif-
tene dekkes etter paragrafen her.

§ 16 forste ledd forste punktum skal lyde:

Kongen oppnevner leder, nestleder, og med-
lemmer med varamedlemmer til Pasientskade-
nemnda.

I

I'lov 29. juni 2007 nr. 78 om endringer i lov 15. juni
2001 nr. 53 om erstatning ved pasientskader mv.
(pasientskadeloven) m.m. blir det gjort desse end-
ringane:

Endringa i § 11 forste ledd blir oppheva.

§ 18 andre ledd forste punktum skal lyde:
Seksmal ma reises innen seks mdaneder fra det

tidspunkt underretning om endeleg vedtak i Pasi-

entskadenemnda er kommet fram til vedkommen-

de.

I

Lova gjeld fra det tidspunktet Kongen bestemmer.
Kongen kan bestemme at dei enkelte foresegnene
skal tre i kraft til forskjellig tid.

Paragraf 11 nytt tredje ledd gjeld berre for sa-
ker der krav er meldt til Norsk Pasientskadeer-
statning etter reglane i § 9 etter at denne lova har

tredd i kraft.

LN
/////// Grafisk produksjon: 07 Gruppen AS - Oslo. September 2008
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