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Norsk pasientskadeerstatning

� Opprettet 1988 – deler av off.

� Statlig forvaltningsorgan 2003    

- hele offentlig helsetjeneste 

� Fra 2009 omfattes også privat 

helsetjeneste

� Mottatt over 50 000 saker siden 

1988



Hovedoppgaver

• Saksbehandling av krav fra pasienter

• Informasjon

• Gi statistisk grunnlag for helsesektorens        
arbeid med kvalitetsforbedringer og 
skadeforebyggende arbeid 



Vilkår for å få medhold i krav 
om erstatning: 

- Pasientskade

- Årsakssammenheng

- Ansvarsgrunnlag

- Økonomisk tap, mén 



Hovedregel om ansvar

Pasienten og andre har krav på erstatning 

når skaden skyldes svikt ved ytelsen av 

helsehjelp, selv om ingen kan lastes.

Ikke noe krav om utvist uaktsomhet

NB! Egen regel for infeksjoner



Er de krav skadelidte med rimelighet kan 

stille til virksomheten eller tjenesten på

skadetidspunktet tilsidesatt? 

I motsetning til ved uaktsomhetsansvar, 

vil selv små avvik fra god medisinsk 

praksis utløse ansvar

Momenter ved

sviktvurderingen



Teknisk svikt ved apparat, redskap eller 

annet utstyr som er brukt ved 

ytelsen av helsehjelp

Smitte eller infeksjon, når dette ikke i 

hovedsak skyldes pasientens tilstand 

eller sykdom

Vaksinasjon: gunstigere bevisregler for 

anbefalte eller påbudte  vaksiner

Teknisk svikt 

Infeksjon

Vaksinasjon



Gjelder unntaksvis der det ikke 

foreligger svikt ved ytelsen av 

helsehjelp

Må foreligge en skade som er særlig 

stor eller særlig uventet

Resultatet av behandlingen står ikke 

i rimelig forhold til hva pasienten ble 

behandlet for

Rimelighetsregelen



Vurdering av donorsaker i NPE

• skal i utgangspunktet utredes på vanlig måte

• avklares om det er årsakssammenheng mellom 
den anførte skaden og nyredonasjonen

• informasjon er viktig (8-10 prosent ikke fornøyd)



Vurdering av donorsaker i NPE

• avklares om utredningen i forkant av donasjonen 
samt gjennomføringen av donasjonen, er utført 
etter gjeldende medisinske retningslinjer

– Som en del av denne vurderingen må det utredes om 
det var forhold hos nyredonor som tilsa at man ikke 
burde vært nyredonor

– informasjon (jf. forrige lysark)



Unntaksbestemmelsen ved krav 
om erstatning fra donor

• NPE mener det i disse sakene er riktig å vurdere 
indikasjonsstilling fra donors ståsted.
– ingen medisinsk indikasjon for inngrepet for den som 

donerer nyren
– samfunnsmessige hensyn
– det er et ønske at flest mulig skal stille seg til rådighet 

som donor 
– en nyredonor skal tåle svært lite før det gis medhold 

etter unntaksbestemmelsen. 



Objektivt ansvar ved skade på
donorer?

• Nei
• NPEs praksis viser at det skal noe mer til enn at 

alle typer komplikasjoner/skader vil gi medhold i 
krav på erstatning
– Forbigående smertetilstander vil sannsynligvis ikke gi 

rett til erstatning
– Det skal lite til for å gi medhold ved større skade eller 

varig skade. Det er da viktig å utrede skadeomfanget 
både i forhold til varighet og omfang. 



Beregning av erstatning ved varig 
skade

• Beregnes på vanlig måte som for andre NPE 
saker

• Gjøres fradrag for andre offentlige ytelser

• Kun der det er en skade (noe ut over vanlig 
variasjon i varighet på sykmelding og utgifter 
etter denne type inngrep) at det er aktuelt å søke 
erstatning i NPE



Når kan det være aktuelt å melde 
skade til NPE

• Pasienten som melder sak (ikke sykehuset)

• Vanlig med 6 uker sykmelding, og så mye som 
40 prosent er sykmeldt lenger

• Normalt vil det derfor først være der 
komplikasjoner gir sykmelding ut over 
normalvariasjonen at det kan være aktuelt å
melde sak til NPE



Erstatningsutmåling

Hovedprinsipp:
Skadelidtes økonomiske 
tap skal erstattes fullt ut



Helseforetakenes utgifter 
refunderes ikke av NPE (1)

• Helseforetakene har et spesielt ansvar ved 
organdonasjon

• Det som er dekket av helseforetakene blir å
anse som offentlige ytelse til donor som kommer 
til fradrag ved NPEs utbetaling til donor



Helseforetakenes utgifter 
refunderes ikke av NPE (2)

• Helseforetakene kan ikke velte sine kostnader 
ved nyredonasjon over på NPE (vanlige 
sykepenger, egenandeler osv)

• Først der det er sykdomsperiode ut over 
normalvariasjon eller varig skade - NPE



Litt statistikk

• 24 erstatningskrav fra donorer
• 16 medhold
• 8 avslag

• De fleste sakene (20) dreier seg om nyredonorer 

• Få varige skader eller alvorlige komplikasjoner 
etter nyredonasjon



Eksempler på skader i de donor -
sakene vi har fått meldt

• Vedvarende smerter (kronisk)

• Blodpropp

• Infeksjon

• Brokk



www.npe.no


