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Mote tirsdag den 25. november 2008 kl. 15.37
President: Trygve Slagsvold Vedum

Dagsorden (nr. 7):

1. Innstilling frd helse- og omsorgskomiteen om lov om
endringar i legemiddelloven, apotekloven og lov om
medisinsk utstyr
(Innst. O. nr. 11 (2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 58 (2007—
2008))

2. Innstilling fré helse- og omsorgskomiteen om lov om
endringar i lov 9. februar 1973 nr. 6 om transplanta-
sjon, sykehusobduksjon og avgivelse av lik m.m.
(Innst. O. nr. 8 (2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 66 (2007—
2008))

3. Innstilling frd helse- og omsorgskomiteen om lov
om endringar i pasientskadeloven m.m. (dekking av
advokatutgifter og forlengd seksmalsfrist)

(Innst. O. nr. 12 (2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 81 (2007—
2008))

4. Innstilling fra helse- og omsorgskomiteen om lov om
endringer i lov 28. februar 1997 nr. 19 om folketrygd
(folketrygdloven) mv.

(Innst. O. nr. 13 (2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 82 (2007-
2008))

5. Innstilling fra helse- og omsorgskomiteen om lov om
endring i folketrygdloven (utvidelse av sykmeldings-
retten for kiropraktorer og manuellterapeuter mv.)
(Innst. O. nr. 17 (2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 63 (2007—
2008) kap. 1, 2 og 5)

6. Referat

Statsrdd Bjarne Hdkon Hanssen overbrakte
1 kgl. proposisjon (se under Referat).

Presidenten: Presidenten vil gjore oppmerksom pa at
vi vil gé litt utover den reglementsmessige tid for dagens
formiddagsmete for 4 bli ferdig med dagens kart.

Sak nr. 1 [15:38:11]

Innstilling frd helse- og omsorgskomiteen om lov om
endringar i legemiddelloven, apotekloven og lov om medi-
sinsk utstyr (Innst. O. nr. 11 (2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 58
(2007-2008))

Presidenten: Ingen har bedt om ordet.
(Votering, se side 60)

Sak nr. 2 [15:38:39]

Innstilling fra helse- og omsorgskomiteen om Ilov om
endringar i lov 9. februar 1973 nr. 6 om transplantasjon,
sykehusobduksjon og avgivelse av lik m.m. (Innst. O. nr. 8
(2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 66 (2007-2008))
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Presidenten: Ingen har bedt om ordet.
(Votering, se side 61)

Sak nr. 3 [15:39:10]

Innstilling frd helse- og omsorgskomiteen om lov om
endringar i pasientskadeloven m.m. (dekking av advo-
katutgifter og forlengd soksmadlsfrist) (Innst. O. nr. 12
(2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 81 (2007-2008))

Presidenten: Etter onske fra helse- og omsorgskomi-
teen vil presidenten foreslad at taletiden blir begrenset til
5 minutter til hver gruppe og 5 minutter til statsriden.

Videre vil presidenten foreslé at det blir gitt anledning
til tre replikker med svar etter innlegg fra medlemmer av
Regjeringen innenfor den fordelte taletid.

Videre vil presidenten foresld at de som matte tegne
seg pé talerlisten utover den fordelte taletid, far en taletid
pa inntil 3 minutter.

— Det anses vedtatt.

Dag Ole Teigen (A) [15:40:41]: Bakgrunnen for denne
saken er at det de siste arene har vert en kraftig okning
i bruken av advokathjelp i pasientskadesaker, og dermed
en stor gkning i Norsk pasientskadeerstatnings utgifter til
a dekke advokathjelp. Fra 2003 til 2007 var det en gkning
pa rundt 90 pst.

I denne proposisjonen foreslar Regjeringen endringer
i pasientskadeloven slik at det kan iverksettes tiltak for &
fa bedre kontroll med disse kostnadene. Det er enighet i
komiteen om behovet for & sette inn tiltak, og forslagene
samler bred stotte i komiteen.

De endringene som nd foreslds i pasientskadeloven,
innebarer i hovedsak tre ting:

— For det forste foreslas det at pasientskadeloven end-
res slik at Kongen i forskrift kan gi nermere regler
om dekking av advokatutgifter, bl.a. om at en skal
bruke statens offentlige salersatser.

— For det andre foreslds det en endring slik at en ad-
vokat som tar pa seg et oppdrag for en klient som
onsker 4 fremme et krav mot Norsk pasientskade-
erstatning etter pasientskadeloven, eller som klager
pa et vedtak til Pasientskadenemnda, ikke kan kreve
eller ta imot betaling etter heyere timesatser enn den
offentlige salarsatsen.

— For det tredje forlenges soksmalsfristen for domstols-
proving fra fire til seks maneder for & gi pasien-
ten litt bedre tid til & vurdere om det skal reises
soksmal.

Komiteen stotter bade forslaget om & forlenge soks-
malsfristen og forslaget om at Kongen i forskrift kan gi
naermere regler om dekking av advokatutgifter.

Et bredt flertall stotter ogsa forslaget om & endre loven
slik at en advokat ikke kan kreve eller motta ytterligere be-
taling fra pasienten utover den offentlige saleersatsen. Jeg
tror dette vil sikre likebehandling, og at alle pasientene
stilles pa lik linje i slike saker.
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Asa Elvik hadde her teke over presidentplassen.

Vigdis Giltun (FrP) [15:42:51]: Fremskrittspartiet ser
at det er behov for & ha kontroll over utgiftene til advokat-
bistand. Vi vil derfor stette forslaget om en fast salaertakst.
Men vi ser ogsa at det kan vaere en fare for at pasientskade-
saker kan bli nedprioritert av erfarne advokater. Vi mener
at den offentlige salersatsen vil fore til likebehandling i
forhold til hva som blir dekket etter at rett til dekning av
advokatutgifter er tilstatt av Norsk pasientskadeerstatning.

I de tilfellene det innvilges rett til & benytte advokat, er
det snakk om kompliserte saker som krever hay spisskom-
petanse, og det ma vektlegges. Fremskrittspartiet ser det
derfor som viktig at selve storrelsen pa salersatsen vurde-
res og eventuelt endres, slik at man sikrer bistand fra gode
advokater. Vi vil pa bakgrunn av dette stotte det forslaget
som er framlagt.

Fremskrittspartiet kan derimot ikke se at innforing av
salertakst betalt av Norsk pasientskadeerstatning ber be-
grense pasientens valgmulighet néar det gjelder tilgjenge-
lige advokater og retten til & bruke egne midler etter eget
onske i de tilfellene hvor de velger & bruke en advokat
som krever en hgyere timesats. Det er fortsatt en mulig-
het til & legge deler av saksbehandlingen utenfor omradet
som Norsk pasientskadeerstatning og Pasientskadenemn-
da har godkjent, som ikke omfattes av forskriften. Dette
vil likevel kunne fore til at pasienten far en hoyere reg-
ning. Fremskrittspartiet mener at pasienten pa forhand ber
kunne kreve vedtak om hvor stor del av advokathonora-
ret som vil bli dekket, og har mulighet til & ta en beslut-
ning om valg av advokat ut fra egen gkonomisk situasjon.
Fremskrittspartiet vil derfor ikke stotte forslaget om nytt
tredje ledd i § 11 i pasientskadeloven om at det ikke kan
kreves ytterligere vederlag fra advokaten ved innfering av
den offentlige salersatsen. Fremskrittspartiet vil stotte for-
slaget om 4 forlenge seksmalsfristen for domstolspreving
fra fire til seks méaneder, noe vi synes er veldig bra.

Statsrad Bjarne Hikon Hanssen [15:45:01]: Bare
noen f& merknader fra min side.

For det forste er jeg selvfolgelig glad for at komi-
teens flertall i innstillingen har sluttet seg til forslagene
i Ot.prp. nr. 81 for 2007-2008. Jeg mener at det er ri-
melig og naturlig at advokatsaleer som dekkes av det of-
fentlige, beregnes ut fra offentlige salersatser. Tilsvarende
ordning med offentlig saleersats gjelder ogsa for offentlig
oppnevnte forsvarere. Det er viktig, synes jeg, ogsd & un-
derstreke at ordningen her i Norge, selv med denne til-
pasningen, er gunstig for pasientene. I tilsvarende pasient-
skadeordninger i Sverige og Danmark er utgangspunktet
at advokatutgiftene ikke dekkes.

Jeg mener ogsa at forbudet mot at advokater kan kreve
betaling fra pasientene i tillegg til salersatsen, hindrer at
advokatene skyver utgiftene over pa pasientene. Jeg tror
det ville blitt et sveert omfattende byrakrati hvis vi knyt-
tet til hver enkelt sak skulle ta stilling til om det i tillegg
til offentlige sale@rsatser skulle vere anledning til & ta seg
advokat som krevde betaling utover offentlige salarsatser.
Da hadde vi tilfert et helt nytt saksbehandlingskompleks

til norsk pasientskadeerstatning som jeg ikke mener er
formalstjenlig.

Men det er viktig & vere klar over at pasienter, dersom
de ansker det, kan velge ikke & gjore seg bruk av ordningen
med dekning av advokatutgifter og da selvfelgelig kunne
benytte seg av den advokat de selv matte enske.

Presidenten: Fleire har ikkje bedt om ordet til sak nr. 3.
(Votering, sja side 62)

Sak nr. 4 [15:47:17]

Innstilling fra helse- og omsorgskomiteen om lov om
endringer i lov 28. februar 1997 nr. 19 om folketrygd (fol-
ketrygdloven) mv. (Innst. O. nr. 13 (2008-2009), jf. Ot.prp.
nr. 82 (2007-2008))

Presidenten: Etter onske fra helse- og omsorgskomi-
teen vil presidenten foresld at taletida blir avgrensa til
5 minutt til kvar gruppe og 5 minutt til statsraden.

Vidare vil presidenten foreslé at det blir gitt anledning
til tre replikkar med svar etter innlegg av medlemmer av
Regjeringa innafor den fordelte taletida.

Vidare vil presidenten foresla at dei som maétte teikne
seg pa talarlista utover den fordelte taletida, far ei taletid
pa inntil 3 minutt.

— Det er & sja pa som vedteke.

Sonja Irene Sjoli (H) [15:47:57] (ordferer for saken):
Jeg vil kort redegjore for sakens innhold.

Forvaltningen av helserefusjoner skal overfores fra Ar-
beids- og velferdsforvaltningen til Helsedirektoratet innen
1. januar 2009. I denne odelstingsproposisjonen frem-
mer departementet forslag til endringer i lov om folke-
trygd som sikrer videreforing av gjeldende regelverk nar
ansvaret for folketrygdloven kapittel 5 overfores. Helse-
direktoratet vil delegere fullmakter i enkeltsaker og ha
fokus pa overordnet styring og utvikling. Helsetjeneste-
forvaltningens nasjonale oppgjersenhet og seks regionale
enheter har ansvar for saksbehandling og utbetaling til
brukerne.

Overforingen skal ikke innebzre endrede rettigheter
eller plikter for brukerne. Vilkar for stenad, saksbehand-
ling og klagemuligheter forblir uendret. Det er séledes
kun statens organisering av forvaltningsomradet som pa-
virkes. Komiteens flertall, alle unntatt medlemmene fra
Fremskrittspartiet, stotter lovforslaget.

Komiteen slutter seg videre til forslaget om lovendrin-
ger i pasientrettighetsloven for a oppdatere henvisninger
til ny tvistelov. Lov om psykisk helsevern § 4-8 om pasien-
ter uten samtykkekompetanse som ikke har nermeste pa-
rerende, oppheves, da dette né er uttemmende regulert av
loven § 4-6.

Videre inneholder pasientrettighetsloven § 4-3 en hen-
visning til § 4-8. Dersom § 4-8 oppheves uten at § 4-3
fjerde ledd endres, blir henvisningen uten mening. Det er
derfor &penbart en forglemmelse at departementet ikke
har foreslatt nedvendig endring av § 4-3 fjerde ledd, som
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videreforer gjeldende rett. Komiteen fremmer pa denne
bakgrunn folgende forslag:

«l lov 2. juli 1999 nr. 63 om pasientrettigheter skal
§ 4-3 fjerde ledd annet punktum lyde:

Mangler pasienten nermeste parerende, skal avgjo-
relsen legges frem for annet kvalifisert helsepersonell.»
Jeg gar ut fra at Fremskrittspartiet ikke stotter dette

forslaget.

Presidenten: Det far vi here, for no er neste talar
Harald T. Nesvik.

Harald T. Nesvik (FrP) [15:51:04] (komiteens leder):
Jeg vil bare helt kort fremme det forslaget som Frem-
skrittspartiet har, og som er inntatt i innstillingen. Bak-
grunnen for dette forslaget er at vi foler at det som har
med helserefusjoner a gjore, blir best ivaretatt ved at det
fortsatt blir liggende innunder Arbeids- og velferdsetaten
og de systemene som der allerede er opparbeidet, og som
har fungert pa en skikkelig mate. Vi mener at det er her
dette horer hjemme. Derfor fremmer jeg herved forslaget.

Presidenten: Representanten Harald T. Nesvik har da
teke opp det forlaget han refererte til.

Fleire har ikkje bedt om ordet til sak nr. 4.

(Votering, sja side 62)

Sak nr. 5 [15:51:53]

Innstilling fra helse- og omsorgskomiteen om lov om
endring i folketrygdloven (utvidelse av sykmeldingsret-
ten for kiropraktorer og manuellterapeuter mv.) (Innst. O.
nr. 17 (2008-2009), jf. Ot.prp. nr. 63 (2007-2008) kap. 1,
2 0g 5)

Presidenten: Etter onske fra helse- og omsorgskomi-
teen vil presidenten foresla at taletida blir avgrensa til
5 minutt til kvar gruppe og 5 minutt til statsrdden.

Vidare vil presidenten foresla at det ikkje blir gitt anled-
ning til replikkar etter dei enkelte innlegga, og at dei som
maétte teikne seg pa talarlista utover den fordelte taletida,
far ei taletid pé inntil 3 minutt.

— Det er & sja pa som vedteke.

Harald T. Nesvik far ordet i staden for ordferaren for
saka, som er Jan Henrik Fredriksen.

Harald T. Nesvik (FrP) [15:52:54]: Regjeringen fore-
slar i proposisjonen a la forskriftshjemmelen i folketrygd-
loven § 8-7 niende ledd omfatte unntak ogsa fra kravet til
legeerklering ved étte ukers sykmelding etter folketrygd-
loven § 8-7 fjerde ledd. Med fa ord kan det sies slik at man
for kiropraktorer og manuellterapeuter utvider retten til &
skrive sykmelding fra atte til tolv uker.

Flertallet i komiteen, alle unntatt Fremskrittspartiet,
stotter denne omleggingen. Bakgrunnen for at Fremskritts-
partiet ikke ensker & gé utover de atte ukene som allerede
ligger til grunn, er at det forseket som er igangsatt, dagens
ordning, med inntil atte ukers sykmeldingsrett, ikke er godt
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evaluert. Fremskrittspartiet mener at for man gar til det
skritt 4 utvide med ytterligere fire uker, burde denne ord-
ningen veart grundig gjennomgatt, for & se pa virkningene
og ikke minst langtidseffekten av det.

P& denne bakgrunn vil Fremskrittspartiet ikke stotte de
forslagene som her foreligger.

Statsrad Bjarne Hikon Hanssen [15:54:34]: Regje-
ringen har som kjent i denne proposisjonen lagt fram for-
slag om utvidelse av sykmeldingsretten for kiropraktorer
og manuellterapeuter.

Forslaget er en tilpasning til sykmeldingsreglene fra
1. mars 2007 som ble vedtatt p4 bakgrunn av Ot.prp. nr. 6
for 2006-2007, og som inneberer at det innen tolv uker
skal avholdes dialogmete mellom arbeidsgiver og arbeids-
taker. Dersom arbeidstaker ensker det, skal legen eller
annen sykmeldende behandler delta i meotet. Kiroprakto-
rer og manuellterapeuter har i dag sykmeldingsrett i inn-
til atte uker. De vil derfor ikke kunne delta i mater som
holdes naermere tolvukersfristen. En utvidelse av sykmel-
dingsretten legger til rette for at kiropraktorer og manu-
ellterapeuter vil kunne delta ogsa i meter som holdes etter
atte uker.

Innforing av dialogmeter endrer fokus fra vekt pa do-
kumentasjon av manglende medisinsk arbeidsevne og hva
man ikke kan gjere, til fokus pd funksjonsevne og hva
man faktisk kan gjere. Det er derfor mer hensiktsmessig
at kiropraktor eller manuellterapeut er de som stiller i dia-
logmetet, dersom det ikke er andre forhold enn dem disse
behandler, som er grunnlaget for sykmeldingen. I slike til-
feller vil gjerne sykmelder vaere den som fortsatt fysikalsk
behandler den sykmeldte, og vere nermere til & vurde-
re funksjonsevnen i et dialogmete. Jeg er pa denne bak-
grunn tilfreds med at alle, bortsett fra Fremskrittspartiets
medlemmer i komiteen, er enig i forslaget.

Det kan se ut til at Fremskrittspartiet stiller spersmal
ved om kiropraktorer og manuellterapeuter i det hele tatt
skal ha sykmeldingsrett. Jeg neyer meg her med & vise
til at dagens ordning med sykmeldingsrett i inntil atte
uker ikke er en preveordning, men ble gjort permanent og
landsdekkende i 2006 etter en grundig evaluering av en
forseksordning i tre provefylker.

Jeg viser for gvrig til vurderingene i1 proposisjonen.

Presidenten: Dei talarane som heretter fir ordet, har
ei taletid pa inntil 3 minutt.

Harald T. Nesvik (FrP) [15:57:03]: Etter statsradens
innlegg foler jeg behov for bare & klarlegge én ting: Frem-
skrittspartiet er ikke imot at kiropraktorer og fysioterapeu-
ter med spesialitet innenfor manuellterapi skal kunne ha
sykmeldingsrett i inntil dtte uker. Det har Fremskrittspar-
tiet stottet, og det stetter vi fortsatt. I mitt innlegg, som
statsrdden burde ha hert, sa jeg at vi ikke har sett noen
evaluering av langtidseffekten av dette, og det var i pavente
av en slik evaluering at vi ikke onsket & ga fra atte til tolv
uker. Det er bakgrunnen. Som sagt, vi stetter at disse yr-
kesgruppene skal ha mulighet til & sykmelde. Det ma det
ikke foreligge noen som helst tvil om.
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Presidenten: Fleire har ikkje bedt om ordet til sak nr. 5.
(Votering, sja side 65)

Etter at det var ringt til votering, sa

presidenten: Den reglementsmessige tida for formid-
dagsmetet er over, men presidenten har all grunn til & tru
at Odelstingets medlemer enskjer 4 ta voteringa no. — Det
er vedteke.

Votering i sak nr. 1

Komiteen hadde rddd Odelstinget til & gjere slikt
vedtak til

lov
om endringar i legemiddelloven, apotekloven og
lov om medisinsk utstyr

|
I lov 4. desember 1992 nr. 132 om legemidler m.v. gjer
ein desse endringane:

§ 6 skal lyde:

Kongen gir forskrifter om prisfastsettelse av legemid-
ler.

Det er forbudt a gi rabatter som ikke er fastlagt pa tids-
punktet for salget av et legemiddel. Kongen kan i forskrift
gi utfyllende bestemmelser om forbudet.

Kongen kan i forskrift palegge apotekene a levere ut-
valgte byttbare legemidler til en trinnpris. Departementet
fastsetter trinnprisen ved d ta utgangspunkt i maksimal
utsalgspris fra apotek for originallegemidlet og reduse-
re denne prisen med faste prosentsatser etter at generisk
konkurranse er oppstdtt. Kongen kan i forskrift palegge
grossister for legemidler d levere legemidler med fastsatt
trinnpris til apotek til en pris som med tillegg av maksi-
mal apotekavanse ikke er hoyere enn at apotek kan selge
legemidlet til trinnpris. Kongen kan i forskrift gi ncermere
bestemmelser om prisfastsettelsen, hvilke legemidler som
kan gis trinnpris, og leveringsplikt for de legemidler som
omfattes.

Kongen kan i forskrift pdalegge grossister en maksimal
avanse ved distribusjon av legemidler som apotek har
[fremforhandlet direkte med leverandor.

Kongen kan i forskrift fastsette regler om behand-
lingsméten for seknad fra et legemiddels rettighetsha-
ver om godkjenning av legemidlet for offentlig refu-
sjon, samt gebyr og avgift for & dekke utgifter ved
behandling av seknad og ved oppfelging av refusjonsved-
tak.

I forbindelse med sgknad om innvilgelse av forhdnds-
godkjent refusjon for et legemiddel etter folketrygdlo-
ven § 5-14, kan det inngas en refusjonskontrakt mellom
staten og sekeren dersom partene finner det formaéls-
tjenlig. I kontrakten kan det inntas bestemmelser om at
soker helt eller delvis skal refundere folketrygdens ut-
gifter som folge av at legemidlet forskrives til flere
pasienter enn forutsatt i refusjonsvedtaket. Gyldig kon-
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trakt skal ha regler om hvordan segker kan bringe sitt an-
svar etter kontrakten til oppher. Kongen kan i forskrift
fastsette nermere regler om bruken av refusjonskontrak-
ter.

§ 10 tredje ledd skal lyde:

I forskriftene kan fastsettes gebyrer og avgifter for a
dekke utgifter ved seknad om markedsforingstillatelse,
kontroll og undersekelser m.v. av farmaseytiske spesial-
preparater, samt utgifter ved seknad om omklassifisering
etter § 2 annet ledd.

§ 16 fjerde ledd skal lyde:

Departementet kan i forskrift bestemme at visse re-
septfrie legemidler skal kunne selges av kjgpmenn, samt
gi nermere bestemmelser for slikt salg. I forskriftene kan
det fastsettes plikt til d betale drlig avgift for omsetning
av legemidler etter denne bestemmelsen.

§ 18 skal lyde:

Grossister og andre som driver engrosomsetning, skal
betale avgift pa legemiddel som selges videre. Grossisten
skal kreve legemiddelomsetningsavgiften dekket av lege-
midlets kjoper. Avgiften fastsettes arlig av Stortinget og
brukes etter Stortingets bestemmelse.

Ved inndrivelse av avgiften far de regler som gjelder for
formues- og inntektsskatten til staten, tilsvarende anven-
delse. Legemiddelomsetningsavgiften er tvangsgrunnlag
for utlegg.

Departementet gir nermere bestemmelser om bereg-
ning og innkreving av legemiddelomsetningsavgifi og kan
i forskrift gjore unntak fra avgiftsplikten.

§ 28 femte ledd skal lyde:

Dersom frist for oppfyllelse av palegg oversittes, kan
departementet ilegge adressaten for palegget tvangsmulkt
i form av engangsmulkt eller lopende dagsmulkt. Tvangs-
mulktens storrelse fastsettes under hensyn til hvor viktig
det er at pélegget blir gjennomfert og hvilke kostnader det
anses & medfere. Palegg om tvangsmulkt er tvangsgrunn-
lag for utlegg. Departementet kan gi neermere bestemmel-
ser om fastsettelse og beregning av tvangsmulkt.

Kapittel X far ny overskrift og blir heitande Straff, inn-
dragning og tvangsinndrivelse.

Ny § 33 skal lyde:

Gebyrer, avgifter og tvangsmulkt som er tvangsgrunn-
lag i henhold til denne lov kan inndrives av Statens inn-
krevingssentral ved trekk i lonn og lignende ytelser etter
reglene i dekningsloven § 2-7. Innkrevingssentralen kan
ogsd inndrive gebyrer, avgifter og tvangsmulkt ved a stif-
te utleggspant for kravet dersom panteretten kan gis retts-
vern ved registrering i et register eller ved underretning
til en tredjeperson, jf. panteloven kapittel 5, og utleggs-
forretningen kan holdes pd Innkrevingssentralens kontor
etter tvangsfullbyrdelsesloven § 7-9 forste ledd.

Noverande § 33 blir ny § 34.
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I
I'lov 12. januar 1995 nr. 6 om medisinsk utstyr gjer ein
desse endringane:

§ 9 skal lyde:

§ 9. Tilsyn

Den eller de myndigheter som Kongen bestemmer,
forer tilsyn med at bestemmelsene gitt i eller i medhold
av denne loven blir overholdt.

Tilsynsmyndigheten kan innhente de opplysninger som
er nedvendige for dens gjeremal etter denne loven.

Tilsynsmyndigheten kan kreve at den som produse-
rer, innforer eller markedsforer et medisinsk utstyr, skal
fremlegge et representativt eksemplar av utstyret eller
iverksette de undersokelser som finnes nodvendige for
d vurdere utstyrets egenskaper eller virkninger. Tilsyns-
myndigheten kan selv sette i verk slike undersokelser
eller foreta nodvendig provetaking og kontroll av utsty-
ret. Kostnadene beeres av den som kravet om undersokel-
ser, provetaking eller kontroll, er rettet mot. Departe-
mentet kan likevel bestemme at kostnadene skal fordeles
pd flere produsenter, importorer og markedsforere, eller
at de helt eller delvis skal dekkes av det offentlige.
Krav pa refusjon av kostnadene er tvangsgrunnlag for
utlegg.

Tilsynsmyndigheten skal dessuten ha uhindret adgang
til bygning, lager, omrdade m.v. nar det er nodvendig for at
den kan utfore sine gjoremdl etter loven.

Tilsynsmyndigheten gir de palegg og treffer de enkelt-
vedtak ellers som er ngdvendige for gjennomferingen av
tilsynet.

Kongen kan gi nermere forskrifter om tilsynet etter
denne paragraf.

Ny § 12 skal lyde:

§ 12. Tvangsmulkt

1 palegg gitt etter loven kan det fastsettes en lopende
tvangsmulkt for hver dag, uke eller mdaned som gar etter
utlopet av den firist som er satt for oppfylling av pdlegget,
inntil palegget er oppfylt. Tvangsmulkt kan ogsd fastsettes
som engangsmulkt.

Tilsynsmyndigheten kan frafalle pdlopt tvangsmulkt.

Noverande §§ 12 til 14 blir nye §§ 13 til 15.

I
I lov 2. juni 2000 nr. 39 om apotek gjer ein desse

endringane:
Noverande § 9-4 blir ny § 9-3.

Ny § 9-4 skal lyde:

§ 9-4. Tvangsinndrivelse

Om Statens innkrevingssentrals adgang til d tvangsinn-
drive gebyrer, avgifter og tvangsmulkter etter denne lov
gjelder legemiddelloven § 33 tilsvarende.

v
Lova gjeld fra den tid Kongen fastset.
Votering:
Tilrddinga fra komiteen blei samroystes vedteken.
Presidenten: Det blir votert over overskrifta til lova og
lova i det heile.
Votering:

Overskrifta til lova og lova i det heile blei samroystes
vedtekne.

Presidenten: Lovvedtaket vil bli sendt Lagtinget.

Votering i sak nr. 2

Komiteen hadde rddd Odelstinget til & gjere slikt
vedtak til

lov
om endringar i lov 9. februar 1973 nr. 6 om transplanta-
sjon, sykehusobduksjon og avgivelse av lik m.m.

I
I lov 9. februar 1973 nr. 6 om transplantasjon, syke-
husobduksjon og avgivelse av lik m.m. gjores folgende
endringar:
§ 6 a skal lyde:
Overforing av levende biologisk materiale fra dyr til
mennesker er ikke tillatt.

§ 15 andre ledd oppheves.
I
Lova trer i kraft straks.
Votering:
Tilradinga frd komiteen blei samraystes vedteken.
Presidenten: Det blir votert over overskrifta til lova og
lova i det heile.
Votering:

Overskrifta til lova og lova i det heile blei samroystes
vedtekne.

Presidenten: Lovvedtaket vil bli sendt Lagtinget.



62 25. nov. — Voteringar

Votering i sak nr. 3

Komiteen hadde rddd Odelstinget til & gjere slikt
vedtak til

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

1
I lov 15. juni 2001 nr. 53 om erstatning ved pasient-
skader mv. (pasientskadeloven) blir det gjort folgjande
endringar:

§ 11 nytt andre og tredje ledd skal lyde:

Kongen kan i forskrift gi regler som innebcerer begrens-
ninger i forhold til bestemmelsen i forste ledd forste punk-
tum, herunder om at offentlige salcersatser skal benyttes.

Advokaten kan ikke kreve eller motta ytterligere veder-
lag av pasienten for den del av saken der utgiftene dekkes
etter paragrafen her.

§ 16 forste ledd ferste punktum skal lyde:
Kongen oppnevner leder, nestleder og medlemmer med
varamedlemmer til Pasientskadenemnda.

11
I lov 29. juni 2007 nr. 78 om endringer i lov 15. juni
2001 nr. 53 om erstatning ved pasientskader mv. (pasient-
skadeloven) m.m. blir det gjort desse endringane:
Endringa i § 11 foerste ledd blir oppheva.

§ 18 andre ledd forste punktum skal lyde:

Seksmal ma reises innen seks mdneder fra det tidspunkt
underretning om endelig vedtak i Pasientskadenemnda er
kommet fram til vedkommende.

111
Lova gjeld fra det tidspunktet Kongen bestemmer. Kon-
gen kan bestemme at dei enkelte foresegnene skal tre i
kraft til forskjellig tid.
§ 11 nytt tredje ledd gjeld berre for saker der krav er
meldt til Norsk pasientskadeerstatning etter reglane i § 9
etter at denne lova har tredd i kraft.

Presidenten: Det blir forst votert over I § 11 nytt tredje
ledd.
Framstegspartiet har varsla at dei vil reyste imot.

Votering:
Tilrddinga fra komiteen under I § 11 nytt tredje ledd
blei vedteken med 51 mot 16 royster.

(Voteringsutskrift kl. 16.06.35)

Presidenten: Det blir sa votert over resten av I, II og
I
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Votering:

Tilrddinga frd komiteen under resten av I, II og III blei
samroystes vedteken.

Presidenten: Det blir votert over overskrifta til lova og
lova i det heile.

Votering:

Overskrifta til lova og lova i det heile blei samroystes
vedtekne.

Presidenten: Lovvedtaket vil bli sendt Lagtinget.

Votering i sak nr. 4

Presidenten: Under debatten har representanten Ha-
rald T. Nesvik sett fram eit forslag pd vegner av Fram-
stegspartiet. Forslaget lyder:

«Stortinget ber Regjeringen legge til rette for at
forvaltningen av helserefusjoner forblir liggende under
Arbeids- og velferdsetaten.»

Dette forslaget blir i samsvar med forretningsordenens
§ 30 fjerde ledd & sende Stortinget.

Komiteen hadde rddd Odelstinget til & gjere slikt
vedtak til

lov
om endringer i lov 28. februar 1997 nr. 19 om folketrygd
(folketrygdloven) mv.

I

I lov 16. juni 2006 nr. 20 om arbeids- og velferdsfor-
valtningen (arbeids- og velferdsforvaltningsloven) skal § 4
annet ledd forste punktum lyde:

Etaten skal forvalte arbeidsmarkedsloven, folketrygd-
loven, med unntak av kapittel 5, og andre lover hvor
oppgaver er lagt til etaten, og sikre rett ytelse til den
enkelte.

1I
I lov 28. februar 1997 nr. 19 om folketrygd (folketrygd-
loven) gjores folgende endringer:

I listen over innholdet i kapittel 21 skal nytt tolvte
strekpunkt lyde:

— saksbehandling m.m. etter kapittel 5 Stenad ved helse-
tjenester stiri § 21-11a

§ 21-2 annet ledd skal lyde:

Krav om ytelser etter kapittel 5 Stonad ved helsetje-
nester skal settes fram for det organ Helsedirektoratet
bestemmer, jf- § 21-11a.
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§ 21-3 skal lyde:

§ 21-3 Medlemmets opplysningsplikt

En person som krever en ytelse, plikter & gi de opp-
lysninger og levere de dokumenter som er nedvendige for
at Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektoratet eller det
organ Helsedirektoratet bestemmer skal kunne vurdere om
vedkommende har rett til ytelsen. Den som mottar en yt-
else, plikter & underrette etaten om endringer i forhold
som kan vere avgjerende for om vedkommende fortsatt
har rett til ytelsen eller for & kunne kontrollere ytelsens
storrelse.

Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektoratet eller det
organ Helsedirektoratet bestemmer kan kreve at den som
mottar eller har mottatt en ytelse, gir de opplysnin-
ger og leverer de dokumenter som er ngdvendige for &
kontrollere ytelsens sterrelse eller vilkarene for rett til
ytelsen.

Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektoratet eller det
organ Helsedirektoratet bestemmer kan kreve at den som
krever eller mottar en ytelse, lar seg underseke eller inter-
vjue av lege eller annen sakkyndig dersom den finner at
det er nadvendig.

§ 21-4 forste ledd skal lyde:

Ved behandling av krav om ytelser eller kontroll av
lopende ytelser og tidligere utbetalte ytelser etter denne
loven har Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektoratet
eller det organ Helsedirektoratet bestemmer rett til & inn-
hente nedvendige opplysninger fra behandlingspersonell
og andre som yter tjenester for trygdens regning. Det
samme gjelder i forhold til arbeidsgiver, tidligere arbeids-
givere, offentlig myndighet, bank, Posten Norge AS, for-
sikringsselskap, privat pensjonsordning, utdanningsinsti-
tusjon, samt Statens lanekasse for utdanning. De som
blir pélagt & gi opplysninger, plikter & gjore dette uten
godtgjerelse.

§ 21-4 annet ledd skal lyde:

De som gir behandling eller yter tjenester for tryg-
dens regning, plikter etter krav fra Arbeids- og velferds-
etaten, Helsedirektoratet eller det organ Helsedirektoratet
bestemmer & gi de erklaringer og uttalelser som er nedven-
dige for at etaten skal kunne vurdere rettigheter og plikter
etter denne loven. Det samme gjelder andre serskilt sak-
kyndige. I en legeerklaering om sykefraveer plikter legen &
opplyse om en sykdom eller en skade kan ha sammenheng
med arbeidssituasjonen.

§ 21-4 femte ledd skal lyde:

Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektoratet eller det
organ Helsedirektoratet bestemmer har videre rett til & inn-
hente nadvendige opplysninger ved bevissikring etter reg-
lene i tvisteloven § 28-3 tredje ledd og § 28-4 eller ved po-
litiet. Krav om bevissikring fremmes for den tingrett hvor
de som skal avheres, bor eller oppholder seg eller realbevis
skal undersgkes.
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§ 21-5 skal lyde:

§ 21-5 Bistand fra barnevernstjenesten, sosialtjenesten
og kommunale organer etter introduksjonsloven

Barnevernstjenesten, sosialtjenesten og kommunale or-
ganer etter introduksjonsloven plikter & innhente opplys-
ninger og gi uttalelser til Arbeids- og velferdsetaten og
Helsedirektoratet eller det organ Helsedirektoratet be-
stemmer om forhold som har betydning for behandlingen
av saker etter denne loven.

Departementet gir forskrifter om samarbeid mellom
Arbeids- og velferdsetaten og Helsedirektoratet, barne-
vernstjenesten, sosialtjenesten og kommunale organer
etter introduksjonsloven.

§ 21-6 skal lyde:

§ 2-6 Endrede forhold

Det kan fattes nytt vedtak dersom det skjer en end-
ring 1 forhold som er av betydning for retten til den ytel-
sen vedkommende mottar. Skjer det en endring i forhold
som har betydning for graderingen av en ytelse til livs-
opphold etter kapittel 12, 15, 16, 17 eller 19, kan det fat-
tes nytt vedtak bare hvis endringen er vesentlig. Etter naer-
mere retningslinjer fra Arbeids- og velferdsdirektoratet og
Helsedirektoratet kan ogsa bestemte typer saker tas opp
til nermere etterproving for & vurdere om forholdene har
endret seg. Adgangen til & fastsette nytt dagpengegrunnlag
er uttommende regulert i § 4-16.

Ny § 21-11a skal lyde:

§ 21-11 a Saksbehandling m.m. etter kapittel 5 Stenad
ved helsetjenester

Helsedirektoratet skal forvalte kapittel 5, sikre rett yt-
else til den enkelte og ha ansvaret for d folge opp og
kontrollere tienester, ytelser og utbetalinger.

Vedtak om ytelser etter kapittel 5 fattes av Helsedirek-
toratet. Helsedirektoratet kan delegere vedtakskompetanse
til underliggende organer.

Arbeids- og velferdsforvaltningsloven §§ 6 og 7 forste
ledd forste og andre punktum, andre ledd forste punktum
og fjerde ledd gjelder tilsvarende for Helsedirektoratet ved
behandling av saker etter kapittel 5.

Helseregisterloven far ikke anvendelse pa behandling
av personopplysninger i tilknytning til ytelser etter kapit-
tel 5.

Ved behandling av saker etter kapittel 5 er Helsedi-
rektoratet behandlingsansvarlig, jf. personopplysningslo-
ven § 2 nr. 4, og har ansvaret for informasjonssikker-
het og internkontroll, jf. personopplysningsloven §§ 13 og
14. Departementet kan i forskrift gi nermere regler om
behandlingsansvaret til Helsedirektoratet.

Arbeids- og velferdsetatens innkrevingssentral eller den
Helsedirektoratet bestemmer, opptrer pd vegne av staten
ved tvangsforretning for namsmannen og annen rettslig
inndriving og sikring av krav som skriver seg fra direk-
toratets forvaltning av kapittel 5 samt forhandlinger etter
gjeldsordningsloven.
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§ 21-12 skal lyde:

§ 21-12 Klage og anke i trygdesaker

Vedtak etter folketrygdloven kan paklages til neermes-
te overordnede organ eller til det organ som Arbeids-
og velferdsdirektoratet bestemmer. Vedtak etter kapittel 5
kan pdklages til ncermeste overordnede organ eller til det
organ som Helsedirektoratet bestemmer. Etter at denne
klageadgangen er benyttet, kan klageinstansens vedtak
ankes inn for Trygderetten etter reglene i lov 16. desember
1966 nr. 9 om anke til Trygderetten.

Departementet kan bestemme at visse vedtak skal
kunne bringes direkte inn for Trygderetten. Overproving
av en sak skal i sin helhet skje i Trygderetten dersom
hensynet til sammenhengen i saken tilsier det.

Klage eller anke settes fram for det felles lokale konto-
ret i arbeids- og velferdsforvaltningen der vedkommende
bor, med mindre Arbeids- og velferdsdirektoratet bestem-
mer noe annet. Klage eller anke over vedtak etter kapittel
35 settes fram for det forvaltningsorgan som har truffet ved-
taket, med mindre Helsedirektoratet bestemmer noe annet.
Ved klage etter forste ledd gjelder lov 16. desember 1966
nr. 9 om anke til Trygderetten § 10, § 11 andre, tredje og
fjerde ledd, § 13 ferste ledd forste og andre punktum og
§ 14.

Departementet kan bestemme at visse vedtak skal unn-
tas fra anke til Trygderetten. Slike vedtak kan péklages
etter reglene i forvaltningsloven kapittel VI til nermes-
te overordnede organ eller til det organ som Arbeids- og
velferdsdirektoratet eller Helsedirektoratet bestemmer.

§ 22-2 skal lyde:

§ 22-2 Utbetaling ved direkte oppgjer

Den som gir behandling eller yter tjenester som tryg-
den er stenadspliktig for, kan etter avtale fa rett til direkte
oppgjer med Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektora-
tet eller det organ Helsedirektoratet bestemmer. Stenaden
blir da utbetalt direkte til behandleren eller tjenesteyteren.
Medlemmets betalingsplikt blir tilsvarende redusert.

Departementet gir forskrifter om direkte oppgjer og om
adgang for Arbeids- og velferdsetaten og Helsedirektoratet
til & nekte direkte oppgjer.

§ 22-14 tredje ledd skal lyde:

En fordring som en behandler, en forhandler eller andre
har mot Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektoratet eller
underliggende organer pa grunnlag av direkte oppgjer, se
§ 22-2, foreldes seks maneder etter at fordringen oppstod.

§ 22-14 fjerde ledd skal lyde:

Dersom den som har rett til en ytelse, helt eller delvis
har fatt avslatt et krav om ytelsen pd grunn av feil som
Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirektoratet eller under-
liggende organer har gjort, skal ytelsen gis fra det tids-
punktet den skulle ha veert gitt hvis kravet var blitt godtatt
forste gang det ble framsatt. Det samme gjelder dersom av-
slaget skyldes ufullstendige eller misvisende opplysninger
fra andre enn den som har rett til ytelsen.
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§ 22-15 forste ledd skal lyde:

Dersom et medlem har mottatt en ytelse etter denne
loven i strid med redelighet og god tro, kan belepet kre-
ves tilbakebetalt. Feil utbetalt ytelse kan ogsa kreves til-
bakebetalt dersom et medlem eller noen som har hand-
let pd medlemmets vegne, uaktsomt har gitt feilaktige
eller mangelfulle opplysninger. Det samme gjelder der-
som utbetalingen skyldes feil fra Arbeids- og velferdseta-
ten, Helsedirektoratet eller annet organ som foretar utbe-
taling pd vegne av disse, og mottakeren burde ha forstatt
dette.

§ 22-15 fjerde ledd skal lyde:

Et belop som blir krevd tilbakebetalt etter forste eller
tredje ledd, kan enten dekkes ved trekk i framtidige tryg-
deytelser eller innkreves etter bestemmelsene i bidrags-
innkrevingsloven. Vedtak om tilbakekreving er tvangs-
grunnlag for utlegg. Innkreving skjer gjennom Arbeids-
og velferdsetatens innkrevingssentral eller for ytelser etter
kapittel 5 gjennom det organ Helsedirektoratet bestem-
mer.

§ 25-6 skal lyde:

§ 25-6 Tap av retten til & praktisere for trygdens regning

Dersom en person som gir behandling eller yter tje-
nester som faller inn under denne loven, gjor seg skyl-
dig i misbruk overfor trygden, ikke oppfyller lovbestemte
plikter eller gir Arbeids- og velferdsetaten, Helsedirek-
toratet eller underordnet organ misvisende opplysninger
eller erkleringer som kan fere til misbruk av trygde-
ytelser, kan Arbeids- og velferdsdirektoratet, Helsedirek-
toratet eller det organ Helsedirektoratet bestemmer, in-
nenfor deres respektive ansvarsomrdder, bestemme at det
ikke skal ytes godtgjerelse for behandling eller tjenester
som vedkommende utferer. I slike tilfeller plikter tryg-
den heller ikke a yte stonad pa grunnlag av erklering fra
vedkommende.

§ 25-12 nytt fjerde ledd skal lyde:
Helsedirektoratet eller den det gir fullmakt begjaerer
patale i vedtak som gjelder kapittel 5.

§ 25-17 nytt sjette ledd skal lyde:

Forste til fjerde ledd gjelder tilsvarende for Helsedi-
rektoratet s& langt bestemmelsene passer for vedtak etter
kapittel 5.

Névarende § 25-17 sjette ledd blir nytt syvende ledd.
Presidenten: Framstegspartiet har varsla at dei vil
stemme imot.
Votering:
Tilrddinga fra komiteen blei vedteken med 51 mot 16

royster.
(Voteringsutskrift kl. 16.07.50)
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Vidare var tilradd:

1
I lov 22. desember 2006 nr. 99 om endringar i pasient-
rettslova og biobanklova (helsehjelp og forsking — per-
sonar utan samtykkekompetanse) skal § 4A-10 i avsnitt I
nytt kapittel 4A lyde:

§ 4A-10 Domstolspraving

Vedtak i klagesak etter § 4A-7 som innebaerer innleg-
gelse og tilbakeholdelse i institusjon, eller helsehjelp som
strekker seg ut over tre maneder, kan av pasienten eller
pasientens n&rmeste parerende bringes inn for retten etter
reglene i lov 17. juni 2005 nr. 90 om mekling og rettergang
i sivile tvister (tvisteloven) kapittel 36. Tilsvarende gjelder
for helsetilsynet i fylkets vedtak om helsehjelp som inne-
baerer innleggelse og tilbakeholdelse, eller som strekker
seg ut over tre maneder, jf. § 4A-8.

v

I'lov 2. juli 1999 nr. 62 om etablering og gjennomforing
av psykisk helsevern (psykisk helsevernloven) skal § 7-1
forste punktum lyde:

Kontrollkommisjonens vedtak i sak om tvungen obser-
vasjon, etablering eller opprettholdelse av tvungent psy-
kisk helsevern etter §§ 3-2, 3-3 og 3-7, kan av pasienten
eller vedkommendes narmeste parerende bringes inn for
tingretten etter reglene i tvisteloven kapittel 36.

\Y%
I lov 2. juli 1999 nr. 63 om pasientrettigheter gjores
folgende endringer:

§ 4-3 fjerde ledd annet punktum skal lyde:

Mangler pasienten nermeste parerende, skal avgjorel-
sen legges frem for annet kvalifisert helsepersonell.
§ 4-8 oppheves.

VI
Loven gjelder fra den tid Kongen bestemmer. Kongen
kan bestemme at de enkelte bestemmelsene skal tre i kraft
til forskjellig tid.

Votering:
Tilradinga frd komiteen blei samroystes vedteken.
Presidenten: Det blir votert over overskrifta til lova og

lova i det heile.

Votering:

Overskrifta til lova og lova i det heile blei samroystes
vedtekne.

Presidenten: Lovvedtaket vil bli sendt Lagtinget.
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Votering i sak nr. 5

Komiteen hadde radd Odelstinget til & gjere slikt
vedtak til

lov
om endring i folketrygdloven

I

I lov 28. februar 1997 nr. 19 om folketrygd skal § 8-7
niende ledd lyde:

Departementet kan gi forskrifter om unntak fra vilkéaret
om legeerklering i forste og fjerde ledd for et begrenset
tidsrom nar arbeidsuferheten dokumenteres med erklering
fra annet helsepersonell.

I
Loven gjelder fra den tid Kongen bestemmer.

Presidenten: Framstegspartiet har varsla at dei vil
stemme imot.
Votering:
Tilradinga frd komiteen blei vedteken med 51 mot 16
royster.
(Voteringsutskrift kl. 16.08.44)
Presidenten: Det blir votert over overskrifta til lova og
lova i det heile.
Votering:
Overskrifta til lova og lova i det heile ble vedtekne med
50 mot 15 rayster.

(Voteringsutskrift kl. 16.09.07)

Presidenten: Lovvedtaket vil bli sendt Lagtinget.

Sak nr. 6 [16:09:42]
Referat

(20) Lov om endringer i lov 20. juni 1986 nr. 35 om
mesterbrev 1 hdndverk og annen nering (Ot.prp. nr. 14
(2008-2009))

Enst.: Blir send naringskomieen.

Presidenten: Dermed er dagens kart ferdigbehandla.
Ber nokon om ordet i medhald av § 37 a i forretnings-
ordenen for matet blir heva? — Metet er heva.

Magtet slutt kl. 16.10.
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