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1. Sammendrag av sakens faktiske sider

Klagen gjelder krav etter forskrift 2009-12-22 nr. 1768 om saerskilt kompensasjonsordning for
psykiske belastningsskader som folge av deltakelse i internasjonale operasjoner
(kompensasjonsforskriften) og krav etter forskrift 2004-12.02 nr. 1563 om billighetserstatning.

wt F, heretter kalt skadelidte, deltok i FN-tjeneste i

fra til . Han var «geveermann» under tjenesten i -, og arbeidet
bestod blant annet i & rydde miner, patruljere for & avslere mulige bakholdsangrep, sta pa
observasjonspost samt kontrollpost. Skadelidte har opplyst at han hele tiden var pa vakt og
tenkte at det kunne bli krig nar som helst. Han foler at flere situasjoner har satt sitt preg pa
ham, og nevner blant annet at han s restene av en mann som hadde gatt pa en mine. Da han
kom hjem slet han med a fa sove ordentlig. Han begynte & drikke for 4 f4 sove. Han brukte ogsa
beroligende medisin, diazepam, en liten stund, fer han gikk over til & bruke hasj i kombinasjon
med piller og senere ogsad amfetamin. Dernest gikk han videre til heroin som han tror han
begynte med et par ar etter at han var kommet hjem fra -, og fortsatte med dette inntil
han begynte pa metadon i LAR-behandlingen. Skadelidte har ogsa hatt et rusproblem forut for
tjenesten med marihuana og alkohol fra 10 ars alderen.

Skadelidtes hukommelse om jobb etter _ er noe uklar. Han begynte pa folkehoyskole,
men fullferte ikke. Han fikk jobb pa en fabrikk, men ble sagt opp etter noen méaneder, da han til
en firmafest hadde kommet i hindgemeng med en mann og hadde revet skjorten av ham.
Deretter jobbet han pa _ i et eller to ar, men ble sagt opp. Han fikk si tiltaksjobb
via kommunen/arbeidskontoret og det var den siste jobben han hadde, fordi han da hadde
begynt 4 ruse seg og ikke hadde noen interesse i & arbeide. Han har fatt innvilget uferetrygd og
har kjopt sin egen leilighet for billighetserstatning etter -oppholdet.

I forbindelse med krav om kompensasjon pa grunn av psykiske senskader etter FN-tjenesten,
ble det innhentet spesialisterkleering fra psykiater Svend-Ole Nielsen i samsvar med mandat for
den saerskilte kompensasjonsordningen. Dr. Nielsen konkluderte med at skadelidte har
diagnosen vedvarende personlighetsforandring etter katastrofale livshendelser og at 50 % av
hans aktuelle psykiske plager kan tilskrives FN-tjenesten. Den samlede medisinske invaliditet
ligger mellom 25 og 30 %, og herav skyldes hayst 50 % av dette FN-tjenesten. P4 bakgrunn av
dette ble skadelidte tilkjent 50 % av full kompensasjon. I rettidig klage anferes det at skadelidte
har krav pa full kompensasjon da hele hans uferhet skyldes FN-tjenesten.

Skadelidtes advokat mette for klagenemnda under behandlingen av klagen og redegjorde for
sitt syn pa saken. Det ble anfert at skadelidte hadde en sérbarhet for rus som ble utlost av
tjenesten og da skal man ta skadelidte som han er. Videre ble det anfort at det ikke har
tilkommet andre hendelser i skadelidtes liv som kan forklare utviklingen. I tillegg ble det vist til
Forsvarsdepartementets vedtak i sak 2010/02194-3/FD I 4/SRO og anfert at man ogsa i denne
sak ma gi full kompensasjon.

2. Klagenemndas vurdering

Det legges innledningsvis til grunn at skadelidte har en varig psykisk belastningsskade som
folge av tjenestegjoring og han er i dag 100 % ervervsmessig ufer. Det sentrale spersmalet i
saken er om hele uferheten kan tilbakefores til tjenesterelaterte psykiske belastningsskader.

De naermere krav til arsakssammenheng utledes av den alminnelige erstatningsrett.
Erstatningsretten bygger pa betingelsesleeren. Etter betingelsesleren vil tjenesten vaere arsak
til den psykiske belastningsskaden skadelidte lider av, dersom den har vaert en nedvendig og



tilstrekkelig betingelse for uferhetens inntreden. Det er den skadelidte som baerer bevisbyrden
for at det foreligger en slik nadvendig og tilstrekkelig arsakssammenheng. Arsakskravet
mellom en handling og en skade er vanligvis oppfylt dersom skaden ikke ville ha skjedd om
handlingen tenkes bort. Handlingen er da en nedvendig betingelse for at skaden inntrer, jf.
eksempelvis Rt. 1992 s. 64. Kravene til bevisene for & konstatere drsakssammenheng er
lempeligere etter kompensasjonsordningen, jf. Forsvarsdepartementets tolkningsnotat av
22.11.2010, hvor det heter: «Da de fleste kravene under kompensasjonsordningen ligger langt
tilbake i tid, skal beviskravet praktiseres lempeligere enn etter et krav under det alminnelige
erstatningsmessige grunnlag.»

I den innhentede spesialisterkleeringen fremholder dr. Nielsen at det foreligger
predisponerende faktorer som vurderes & ha veert medvirkende faktorer for utviklingen av
skadelidtes aktuelle tilstand.

Slik nemnda forstar dette hadde skadelidte et inadekvat atferdsmenster for han han reiste til
B 121 hadde en toff oppvekst med en far som misbrukte alkohol. Skadelidte begynte
selv 4 reyke marihuana og drikke alkohol i 10 ars alderen. Han skulket skolen, likte ikke & bli
fortalt hva han skulle gjore og deltok i slasskamper. Da familien emigrerte til _ og
bodde der i cirka 7 ar, trivdes ikke skadelidte. Forut for tjeneste opplevde han a fa sparken fra
jobben, fordi han av og til ble hjemme og «tok seg en tredagers» fordi braket hjemme i familien
gjorde at han ikke fikk sove.

Dette reiser spersmal ved om skadelidte ville ha vaert helt eller delvis ervervsufer og ha utviklet
samme rusmisbruk ogsa om FN-tjenesten tenkes borte.

Det alminnelige utgangspunkt er at man ser bort fra det bidrag i skadeforlopet som skadelidtes
tidligere helsetilstand selv representerer. Unntak gjeres for sa vidt lidelsen uansett ville ha
utviklet seg. I juridisk teori er det blant annet hevdet at «[h]vis det er en latent egenskap som
likevel ville oket i omfang, men som pa grunn av skaden utvikler seg raskere, blir
skadevolderen bare ansvarlig for den utvikling hans skade er arsak til», jf. Ladrup; Laerebok i
erstatningsrett 6. utg. s. 344.

Det leder ikke til noen begrensning i erstatningsansvaret om skadelidte var seerlig sarbar, slik
at konsekvensene av den psykiske belastningen derfor er mer omfattende for skadelidte enn for
de fleste andre. Nemnda viser til sine vurderinger i bl.a. sak 18/2011. Dersom skadelidte har en
seerlig mottakelighet som mé anses som den helt overveiende arsak til utviklingen av skaden
eller sykdommen, kan sarbarheten likevel tillegges vekt. Hovedregelen er dog etter alminnelig
erstatningsrett at skadelidte har krav pa full erstatning selv om skaden delvis skyldes at
skadelidte har veert seerlig mottakelig. Skadevolder mé ta skadelidte som han er. Skadevolder
ma altsa yte full erstatning, der skaden er utlest av ansvarshendelsen, ogsa der skaden blir mer
omfattende enn for en normalt motstandsdyktig person. Dersom sarbarheten har realisert seg i
en medisinsk invaliditet som forela forut for den skadevoldende begivenhet, eller disposisjonen
for utvikling av sykdom eller skade har veert en vesentlig og aktivt virkende arsaksfaktor ved
utviklingen av den aktuelle skade, skal den dog hensyntas.

Dr. Nielsen konkluderer med at 50 % av de psykiske lidelsene kan tilskrives tjenesten. Nar det
gjelder de evrige 50 % peker han pa et arsaksbilde sammensatt av flere faktorer, med hovedvekt
pa rusmiddelbruk og ustabil arbeidsevne. Han fremholder ogsé at -oppholdet neppe
har veert en nedvendig betingelse for utviklingen av rusmiddelmisbruket, og at dette i det hele
mest sannsynlig skyldes andre arsaksfaktorer. Dr. Nielsen konkluder med at det pa bakgrunn



av skadelidtes livshistorie ville bli feil & hevde at han ikke ville ha havnet i rusmisbruk om
tenkes bort.

Nar det er konstatert at skadelidte er pafert en skade som skyldes tjenesten og denne har
medfort ervervsuferhet, baerer skadevolder bevisbyrden for at skadelidte uansett ville ha blitt
helt eller delvis varig ervervsmessig ufer. Det vises i den sammenheng til Rt. 1999 s. 1473.
Saken reiser sporsmaél ved om skadelidte hadde en sarbarhet for utvikling av rusmisbruk og et
atferdsmenster som ville ha pavirket hans ervervsevne uavhengig av tjenesten eller om dette
hadde manifestert seg allerede for tjeneste, slik at skadelidte hadde en inngangsinvaliditet.
Etter nemndas vurdering er det tilstrekkelig grunnlag for & tillegge skadelidtes inadekvate
atferdsmenster forut for tjenesten betydning. Skadelidtes oppvekst med en far som hadde et
omfattende alkoholmisbruk, skadelidtes oppvekstproblemer i _ samt hjemkomsten
til Norge uten mor og far, tidlig rusmisbruk med debut fra 10 ars alder, problemer med skole
og jobb er sd massive utfall for tjenesten at det er grunn til 4 tillegge dem vekt. Selv om man
skulle legge til grunn at skadelidte ikke hadde utviklet et misbruk som medferte en
inngangsinvaliditet for tjenesten, anses hans sarbarhet for alkohol- og rusmisbruk & ha
manifestert seg for FN-tjenesten. Hans inadekvate atferdsmenster og teffe oppvekst etablerer
tilstrekkelig sannsynlighetsovervekt for en uansett utvikling. Det var ikke massive pakjenninger
under tjenesten som utloste rusmisbruket. I den forbindelse vises det til at -oppholdet
ikke synes & ha veert preget av sterke enkelthendelser, men at det har veert tale om en opplevd
vedvarende frykt. Han begynte a falle ut for tjenesten og for nemnda fremstar hans vanskelige
barndom som den vesentlige bidragsyter til hans uferhet. Hans atferdsmenster forut for
tjeneste samsvarer sterkt med hans senere atferdsmeonster etter tjeneste. Det har siledes kun
skjedd en kontinuerlig utvikling, og nemnda kan ikke se at det har veart spesielle forhold under
tjenesten som har medvirket til hans totale uferhet. Etter nemndas syn har SPK har allerede
utvist en betydelig grad av lempelighet i sitt vedtak.

Narvarende sak skiller seg fra Forsvarsdepartementets vedtak i sak 2010/02194-3/FD 1
4/SRO og klagenemndas vedtak i sak 18/2011, og de vurderinger som der er gjort. I den
anledning fremheves at skadelidte i denne saken har hatt en rusbruk og et atferdsmenster forut
for tjenesten som har hatt innvirkning pa hans ervervsevne og funksjonsniva, og at det ikke er
massive pakjenninger under tjeneste som utleste rusmisbruket, slik tilfellet var i de ovennevnte
sakene. Tvert imot er det det allerede etablert et atferdsmenster forut for tjeneste som synes a
veere arsak til skadelidtes tilstand i dag.

Klagen tas etter dette ikke til folge.

Det er fremsatt krav om dekning av utgifter til juridisk bistand for klageomgangen stort kr
21.975 inkl. mva. Kravet gjelder en tidsbruk pa 9,5 timer. I tillegg er det fremsatt krav om
dekning av reiseutgifter med kr 600. I henhold til forskrift av 24. juni 2011 om klagenemnda §
11, dekkes rimelige og nedvendige utgifter til juridisk bistand i anledning klageomgangen.
Nemnda har ingen merknader til kravet. Utgiftene dekkes i sin helhet.



3. Konklusjon

Klagen tas ikke til folge.

Vedrerende saksomkostninger utbetaler SPK kr 21.975 inkl. mva. for kostnader ved juridisk
bistand i anledning saken og klagen. I tillegg utbetaler SPK reiseutgifter pa kr 600.

Vedtaket er enstemmig.

* kK

Oslo, 9. juli 2012

Anne Stine Eger Mollestad
Klagenemndas leder



