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Horing — rapport om særfradrag for store sykdomsutgifter 

Vi viser til høringsbrev datert 22. april 2010 vedr. ovennevnte. Nedenfor følger 
Kreftforeningens innspill og merknader. 

Kreftforeningen er en landsdekkende frivillig organisasjon. Vårt hovedmål er at flere skal 
unngå å få kreft, at flere skal overleve, og at kreftrammede og deres pårørende skal få best 
mulig livskvalitet. Det lever om lag 190 000 personer i Norge som har, eller har hatt, kreft. 
Årlig får drøyt 26 000 personer diagnosen kreft, og antall krefttilfeller øker jevnt. 

Vi vet at stadig flere lever med kreftsykdom i lang tid. Dette stiller velferdssystemet generelt 
og helseapparatet spesielt overfor store utfordringer, prioriteringer og valg. I rapporten 
"Kreftrammedes levekår. Om arbeid, økonomi, rehabilitering og sosial støtte" (Fafo 2008) 
framgår det at det å få kreft for de fleste ikke er ensbetydende med omfattende 
levekårsproblemer. Det påpekes likevel at en av fire kreftrammede mener offentlige 
støtteordninger ikke dekker de økonomiske behovene de har hatt i forbindelse med 
kreftsykdommen. Det gjelder særlig pasienter med dårlig økonomi, med spredning og med 
flere sykdommer i tiNgg til kreft. Kreftforeningen erfarer det samme knyttet til mottakere av 
økonomisk hjelp fra Kreftforeningens egne støtteordninger 

Kreftforeningen tar ild(e stilling til om dagens ordning med særfradrag for store 
sykdomsutgifter bør fjerries eller opprettholdes. Det er, slik det svært godt framgår av 
arbeidsgruppens rapport, både fordeler og ulemper ved dagens ordning. Vi ser at dagens 
ordning er noe upresis, skjønnsmessig og overlater mye, herunder helserelaterte vurderinger, 
til skatteetaten. Dette er uheldig. Vår erfaring er også at ordningen er lite kjent, og dermed blir 
det noe tilfeldig hvem som får fradrag, noe som kan resultere i sosiale skjevheter ved at 
ressurssterke lettere benytter seg av ordningen. 

Dersom særfradragsordningen endres eller fjernes, er vårt hovedbudskap at endringene må 
kompenseres gjennom andre ordninger, slik det også foreslås i rapportens 
oppsummeringskapittel (kap.15). Vi vil understreke at personer med alvorlig og langvarig 
sykdom og ikke minst de som allerede er dårlig økonomisk stilt fra før eller som følge av 
sykdom, ikke må komme dårligere ut ved endring eller fjerning av særfradragsordningen. 
Uavhengig av hvilken ordning man ender opp med, er vi særlig opptatt av at refusjoner 
knyttet til tannbehandling og reise- og oppholdsutgifter pårørende har ved besøk blir ivaretatt 
(som offentlig transport, privatbil, parkering, bomring, kost- og oppholdsutgifter). Likeså bør 
vilkårene for å få grunnstønad utvides. Dette gjelder blant annet merutgifter til nødvendig 
kosthold, slik arbeidsgruppens mindretall foreslår. 
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ed venjalig hilsen 
Kre	 ngen 

Videre sier regelverket at grunnstønad ikke omfatter utgifter til transport dersom 
funksjonsevnen blir nedsatt etter fylte 70 år. Siden forventet gjennomsnittsalder er langt 
høyere, framstår 70 år som for lav aldersgrense, fordi også personer over 70 år kan ha behov 
for å få dekket ekstrautgifter til transport for å være i sosial aktivitet og opprettholde en viss 
livskvalitet på tross av sykdom. Det må også vurderes om dagens satser for grunnstønad er 
tilstrekkelige for å dekke det de er ment å dekke, eller om de bør øke.. 

Kreftforeningen ser franifil departementets videre oppfølging av dette viktige arbeidet. 

Erik Dahl 
fung. generalsel retær
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