
Postadresse
Postboks 8011 Dep
0030 Oslo
postmottak@hod.dep.no

Kontoradresse
Teatergt. 9

www.hod.dep.no

Telefon*
22 24 90 90
Org no.
983 887 406

Avdeling
Spesialisthelsetjenesteavdelingen

Saksbehandler
Cathrine Runge
22 24 87 21

Dekning av utgifter ved reise til en helsetjeneste

Vi viser til uttalelse 15. april fra Pensjonistforbundet Sogn og Fjordane rettet til flere
mottakere angående nytt regelverk for dekning av utgifter ved reise til en helsetjeneste.
Uttalelsen er oversendt Helse - og omsorgsdepartementet den 18. mai.

Høsten 2014 sendte Helse - og omsorgsdepartementet på høring et høringsnotat med forslag
til endringer i refusjonsordningen for pasientreiser. Dette var en oppfølging av Stortingets
behandling av Meld. St. 9 (2012 - 2013) Én innbygger – én journal, hvor daværende Helse - og
omsorgskomité enstemmig gikk inn for å forenkle ordningen for refusjon av pasientreiser.

Det fremgår av høringsnotatet at formålet med forslaget er å forenkle oppgjørsordningen for
pasientreiser for å sikre en enklere løsning for pasientene og en mer kostnadseffektiv
administrasjon av ordningen. Det ble foreslått endringer i pasient - og brukerrettighetsloven
§ 2 - 6 samt ny forskrift om pasientreiser. De viktigste endringene som ble foreslått var at
reiser som hovedregel skal dekkes med standard kilometergodtgjørelse, at krav til
oppmøtebekreftelse faller bort og at minste reiseavstand økes fra 3 til 10 kilometer.

Høringsnotatet var på bred høring og det kom mange høringsuttalelser, herunder fra
Pensjonistforbundet:
https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/Horing --- forenkling - av - regelverket - for - dekning - av -
pasienters - reiseutgifter - pasienttransport/id2000597/

I Prop 77 L (2014 - 2015) Endringer i pasient - og brukerrettighetsloven (dekning av utgifter til
pasientreiser) ble hovedtrekkene i den nye ordningen skissert. I lovforslaget fremgår det at
en konsekvens av standardløsning vil være at noen vil få mer tilbake enn de har lagt ut og at
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andre får mindre. Departementet mente dette burde aksepteres innenfor rimelige grenser når
det er nødvendig for å få til enklere og mer forutsigbare løsninger. Stortingets flertall sluttet
seg til forslagene i proposisjonen og de f orslåtte endringene ble vedtatt.

De vedtatte endringene i pasient - og brukerrettighetsloven § 2 - 6 Dekning av utgifter til
pasientreiser trådte i kraft 1. oktober 2016. Fra samme tidspunkt ble forskrift 4. juli 2008 nr.
788 om rett til dekning av utgifter ved pasienters reise for undersøkelse eller behandling
(syketransportforskriften) erstattet av forskrift 25. juni 2015 nr. 793 om pasienters,
ledsageres og pårørendes rett til dekning av utgifter ved reise til helsetjenester
(pasientreiseforskriften).

D et følger nå av pasient - og brukerrettighetsloven § 2 - 6 at pasienten og ledsageren har rett
til dekning av nødvendige utgifter når pasienten må reise i forbindelse med nærmere angitte
helsetjenester. Det er ingen endringer i ordlyden her.

Hvordan stønad en skal beregnes er imidlertid endret. Tidligere var hovedregelen at ved
beregning av stønaden skal taksten for den billigste reisemåten med rutegående
transportmiddel legges til grunn, med mindre pasientenes helsetilstand gjør det nødvendig å
nytte et dyr ere transportmiddel, eller det ikke går rutegående transport. Fra 1. oktober 2016
er hovedregelen at ved beregning av stønaden skal en sats per kilometer fastsatt av
departementet legges til grunn, uavhengig av hva pasienten eller ledsageren har hatt
fakti ske utgifter. Reiser pasienten lenger enn 300 kilometer én vei, skal taksten for den
billigste reisemåten med rutegående transportmiddel legges til grunn. Gjør pasientens
helsetilstand det nødvendig å bruke drosje eller bil, eller går det ikke rutegående t ransport,
skal nødvendige u tgifter til drosje og tilleggsutgifter ved å bruke bil legges til grunn.

Det ble også etablert en elektronisk løsning for pasientreiser på den nasjonale helseportalen
helsenorge.no. Fra 1. oktober 2016 ble det mulig å søke om refusjon elektronisk. Via den
elektroniske løsningen kan pasienter og foresatte søke om å få dekket reiser med
stand ardsats, tilleggsutgifter på reisen og utgifter for reiseledsager. Bakgrunnen for innføring
av en elektronisk selvbetjeningsløsning var et ønske om å forenkle refusjonsordningen, både
for pasientene og for de som administrerer ordningen. For pasienter som ikke kan eller
ønsker å benytte den elektroniske løsningen er det fortsatt mulig å sende inn refusjonskrav
per post.

De regionale helseforetakene kan også sørge for transport ved å gi pasienten et tilbud om
transport med transportør som har avtale med r egionalt helseforetak (reiser med rekvisisjon).
Reiser rekvirer es der pasientens helsetilstand gjør det nødvendig å bruke drosje eller det
ikke går rutegående transport . Oppgjør foretas mellom transportør og helseforetak.
Pasienten betaler kun eventuell egenandel

Verken i det tidligere regelverket eller i gjeldende regelverk er det lagt føringer for hvor lang
ventetid og reisetid pasienter må regne med. Pasientreisekontorene har fokus på å forvalte
regelverket på en økonomisk måte for å utnytte ressursen e til helseforetakene best mulig, og
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pasienter må derfor forvente ventetid på transport både før og etter behandling. Økt
samkjøring av pasienter er kostnadseffektivt og vil bidrar til at mer penger kan brukes til
behandling og mindre til transport.

Det e r imidlertid slik at pasientens helsetilstand har betydning her. Dersom denne tilsier at
pasienten har behov for å komme raskt til og fra behandling, eventuelt har behov for å sitte
alene i taxi, må dette angis når behandler rekvirerer transport. Pasientre isekontoret vil
deretter sørge for best mulig tilrettelagt transport for pasienten.

Departementet er opptatt av å lytte til innspill og erfaringer for å forbedre helsetjenesten til
det beste for både innbyggere og samfunn. Dette gjelder også innenfor pasi entreiseområdet.
Etter at forskriften har virket en tid vil vi, på bakgrunn av de innspill vi har mottatt, gjøre en
vurdering av deler av forskriften.

Vi takker for deres innspill og tar det med oss i det videre arbeidet.

Med hilsen

Kari S. Tandberg (e.f.)
underdirektør

Cathrine Runge
seniorrådgiver

Dokumentet er elektronisk signert og har derfor ikke håndskrevne signaturer

Kopi: Pensjonistforbundet


	Dekning av utgifter ved reise til en helsetjeneste

