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Statsbudsjettet 2014 - kap. 722 Norsk pasientskadeerstatning - tildeling av bevilgning 

1. Bevilgning 

Ved Stortingets behandling av Prop. 1 S (2013 – 2014) er det vedtatt følgende 

bevilgninger: 

 

Kapittel og post Betegnelse Beløp 

Kap. 722 post 01 Driftsutgifter 164 308 

Kap. 722 post 70 Dekning av advokatutgifter 34 056 

Kap. 722 post 71 Særskilte tilskudd 105 483 

Kap. 3722 post 02 Diverse inntekter 1 326 

Kap. 3722 post 50 Premie fra private  18 400 

(beløp i 1 000 kr.) 

 

I dette brev fremkommer Helse- og omsorgsdepartementets prioriteringer og 

resultatmål for 2014.     

 

Bevilgningen over post 01 er styrket med 14 mill. kroner til behandling av saker fra 

offentlig helsetjeneste. Premien fra private på 18,4 mill. kroner skal dekke NPEs 

kostnader til å forvalte ordningen for privat helsetjeneste. Beløpet omfatter også 

kostnader til dekning av advokatutgifter. I tillegg er det forutsatt at fondet for privat 

helsetjeneste skal dekke Pasientskadenemndas driftsutgifter knyttet til saker fra privat 

helsetjeneste i 2014. Det legges foreløpig til grunn et anslag på 2,5 mill. kroner i 2014. 
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2. Prioriteringer og resultatmål for 2014 

Hovedmål: 

 Rask og god saksavvikling skal ha høyeste prioritet i Norsk 

pasientskadeerstatnings arbeid. 

 Balansen mellom grundighet og tidsbruk skal vurderes kontinuerlig. 

Styringsparametere: 

 Gjennomsnittlig saksbehandlingstid skal ikke overstige 9 måneder for 

ansvarsvurdering og ikke overstige 10 måneder for utmåling av erstatning. 

 Alle som søker erstatning skal motta informasjon om hvordan saken vil bli 

behandlet og hvor lang tid det forventes å ta. 

NPE skal fortsette arbeidet med utnyttelse av etatens erfaringsmateriale i 

kvalitetsutvikling og skadeforebyggende arbeid. 

 

3. Spesielle oppdrag 

- NPE skal utrede hva som kan anses som en fremtidig optimal/minimal 

gjennomsnittlig saksbehandlingstid ved behandling av saker i første instans. 

Hensynet til kvalitet i saksbehandlingen, tid som medgår til bl.a. innhenting av 

uttalser fra skadevolder og medisinsk sakkyndige, dialog med pasient (advokat) 

og deres behov for tilstrekkelig med tid til å vurdere og ta stilling til NPEs utkast 

til vedtak m.m., er viktige elementer i utredningen. Utredningen skal foreligge 

samtidig med etatens oversendelse av budsjettforslaget for 2015.   

- I samarbeid med PSN skal NPE gjøre rede for årsakene til de økte kostnadene 

ved etablering av et felles arkiv- og saksbehandlingsystem. Redegjørelsen 

presenteres samtidig med budsjettforslaget for 2015.  

- NPE skal utarbeide og oppdatere utvalgte nøkkeltall som skal inngå i de faste 

rapporteringer og innspill i budsjettprosessene. Malen fremgår i NPEs 

rapportering pr. mai 2011. Oversiktene skal presenteres samlet. Fristene 

fremgår av punkt 6 nedenfor. Se også punkt 5.2. 

 

4. Finansiering av pasientskadeordningen 

Det vises til omlegningen i innbetalingsrutinene i 2010 for den offentlige sektor i 

forbindelse med oppfølging av Prop. 125 S (2009 -2010) Tilleggsbevilgninger og 

omprioriteringer i statsbudsjettet for 2010. NPE skal oppdatere sine prognoser for 

erstatningsutbetalinger i 2014 og gjennom dialog med de regionale helseforetak, 

kommunesektoren og fylkeskommunene innrette sin faktureringspraksis slik at 

aktørene i 2014 innbetaler tilskudd til NPE som tilsvarer de løpende 

erstatningsutbetalinger i 2014. Fordeling av tilskuddet mellom de regionale 

helseforetakene baseres på en fem års rullerende skadestatistikk og reserver.  
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NPE skal føre årlig statistikk – intern regnskap - over alle transaksjoner knyttet til 

innbetaling og premier, egenandeler og utbetalinger av erstatninger, fordelt på RHF, 

kommuner og fylkeskommuner.   

NPE skal føre årlig statistikk – intern regnskap – over innbetalinger og utbetalinger for 

de ulike personell-/profesjonsområder i privat sektor. Det skal etableres systemer som 

gjør det mulig på egnet tidspunkt å vurdere behovet for endringer i tilskuddene, basert 

på en vurdering av risiko, og anslag over fremtidige erstatningsforpliktelser. NPEs 

utgifter til å forvalte privat helsetjeneste skal holdes adskilt fra kostnadene knyttet til å 

forvalte saker fra den offentlige helsetjeneste.    

 

5. Administrative prioriteringer 

5.1 Fellsføringer 

For å bedre kvalitet og tilbudsomfang skal alle statlige virksomheter i 2014 arbeide med 

å redusere eller fjerne tidstyver. Dette gjelder både i egen virksomhet og overfor 

innbyggerne, næringsliv, kommuner og andre offentlige virksomheter. I tillegg bes 

virksomhetene foreslå forenkling av regelverk eller prosedyrekrav som skaper tidstyver 

for virksomheten. 

 

5.2 Nytt reglement for økonomistyring i staten, herunder nye krav til årsrapport 

I brev av 24. september 2013 har departementet orientert om endringer i 

Økonomiregelverket med konsekvenser for underliggende virksomheter og 

departementets etatsstyring. Vi ber Norsk pasientskadeerstatning spesielt merke seg 

de nye kravene til årsrapporten. Departementet legger følgende til grunn: 

 

I. Leders beretning med signatur 

 

1-2 sider. Overordnet vurdering av resultater, og måloppnåelse. De viktigste 

prioriteringene, og kort omtale av sentrale forhold som har hatt betydelig innvirkning 

på resultater for året. 

 

II. Introduksjon til virksomheten og hovedtall 

 

Kort om virksomheten, dens organisering, tilknytning og samfunnsoppdraget. 

Presentasjon av enkelte hovedtall. Eksempler på tall kan være  

 årsverk og antall ansatte,  

 samlet tildeling over postene 01-99, 

 Utnyttelsesgrad samlet tildeling på postene 01-29, 

 Driftsutgifter, 

 Lønnsandel av driftsutgifter, 

 Lønnsutgifter per årsverk 

 

III. Årets (det året det rapporteres på) aktiviteter og resultater 
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Her tas det utgangspunkt i tildelingsbrevet for det gjeldende året. Dette vil danne 

hoveddelen av rapporteringen. I tillegg bør virksomheten selv gjøre en vurdering av 

andre vesentlige forhold som det må rapporteres på. Eksempelvis utviklingstrekk i 

nøkkeltall, hvis dette viser vesentlige endringer. NPE skal også rapportere på 

utviklingen i de nøkkeltall som er omtalt under punkt 3 i dette brev.  

IV. Styring og kontroll i virksomheten 

 

Selvrefleksjon rundt egen kontroll, egne risikovurderinger, avdekking av avvik, lukking 

av avvik og lukking av merknader fra Riksrevisjonen, eventuelt forhold påpekt av 

departementet. Oppfølging av forhold påpekt av tilsynsmyndigheter kan også inngå 

her. Må tilpasses risiko og vesentlighet.   

 

V. Vurdering av fremtidsutsikter 

Interne og eksterne faktorer som påvirker evnen til å løse samfunnsoppdraget på sikt. 

 

VI. Årsregnskap med leders signatur 

 

Bevilgningsrapportering på kapittel og post og artskontorapportering basert på 

standard kontoplan. En oppstilling av virksomhetsregnskapet hvis virksomheten fører 

etter andre prinsipp enn kontantprinsippet. Egen standard for oppstilling etter SRS. 

Leders signerte uttalelse med vurdering av årsregnskapet, samt bekreftelse på at dette 

gir et dekkende bilde samt opplyse om revisjonsordningen.  

 

5.3 Risikostyring og intern kontroll 

NPE skal i henhold til pkt 2.4 i Bestemmelser om økonomistyring i staten etablere 

dokumentert internkontroll tilpasset risiko og vesentlighet. Risikofaktorer som kan 

medvirke til at målene til NPE ikke nås, skal identifiseres, og korrigerende tiltak som 

med rimelighet kan redusere sannsynligheten for manglende måloppnåelse, skal 

beskrives. I årsrapporten skal NPE rapportere om gjennomførte nøkkelkontroller.  

 

6.Rapportering  

Det skal rapporteres i tråd med ”Hovedinstruks for økonomiforvaltningen i Norsk 

Pasientskadeerstatning” og i henhold til opplegget som er beskrevet i dette avsnitt. 

Rapporteringen fra NPE skal ha fokus på måloppnåelse og resultater. Frister for 

rapporteringer og budsjettdokumenter: 

- 10. desember 2013; foreløpig forslag til budsjett for 2014 for kap. 722 post 71.  

- Januar 2014. Årsavslutning for statsregnskapet 2013. Tidsfristene for de ulike 

oppgavene fremgår av egen oversendelse fra Helse- og omsorgsdepartementet. 

- 18.februar 2014. Innspill til RNB-2014 knyttet til kap. 722.01, kap. 722.70 og kap. 

722.71.  

- 1.mars 2014 (eller så raskt som mulig etter at styret har behandlet saken) 

Årsrapport 2013. Årsrapporten skal følge ny disposisjonen, se også punkt 5.2.  
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- 1.mai 2014. Budsjettforslag for 2015 knyttet til kapittel 722 Post 01, kapittel 722 

postene 70 og 71, samt oppdaterte prognoser for erstatningsutbetalingene i 2014 

og 2015. Budsjettforslaget skal også inneholde forslag til tekst til Prop. 1 S.  

- Pr. 31.mai 2014 skal NPE rapportere på måloppnåelse, resultater og varsle 

eventuelle vesentlige avvik på oppdrag i 2014. 

- Pr. september 2014 skal NPE rapportere på måloppnåelse, resultater og 

eventuelle vesentlige avvik på oppdrag i 2014. Rapporten inngår i etatens 

budsjettrapportering knyttet til omgrupperingen 2014.   

 

Rapporten pr. 31.05 skal sendes innen den 25. i etterfølgende måned.  

 

 

Med vennlig hilsen  

 

 

Cathrine Meland (e.f.)  

ekspedisjonssjef 

 Reidar Skilbrei 

 avdelingsdirektør 

 

 

 

 


