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1 Forord

Jeg har nu fungeret som formand for Ankenavnet for Patienterstatningen i 10 ar, og jeg har med
stor tilfredshed observeret, hvorledes naevnets 10 afdelinger og sekretariatet gennem arerne har
samarbejdet om at na de fastsatte mal. Ogsa efter udflytningen fra Kgbenhavn til Aarhus i 2018 har
samarbejdet fungeret upaklageligt. Jeg ma imidlertid alligevel konstatere, at 2020 pa mange mader
har veeret et specielt ar, der - ligesom i resten af Danmark - har staet i Coronaens tegn. Derfor er det
med stolthed, at jeg igen i ar kan skrive, at alle har ydet en helt ekstraordinaer indsats.

Naevnets 10 afdelinger har alle formaet at fungere pa trods af udfordringerne, og de har truffet
afggrelser med samme eller st@grre hastighed end de foregaende ar, uanset at det i store dele af
2020 ikke har veeret muligt at mgdes fysisk. Det er ved at afholde digitale mgder lykkedes at afholde
langt de fleste af de planlagte mgder. | 2020 er der saledes blevet truffet flere afggrelser end noget
andet ar i navnets historie, hvilket primaert skyldes naevnsmedlemmernes store fleksibilitet og
dedikation til opgaven.

En anden arsag til, at neevnet i 2020 har truffet sa mange afggrelser er den gode og solide
navnsbetjening, vi har modtaget fra sekretariatet. Sekretariatet har - ligesom naevnet - vaeret
hjemsendt store dele af aret, men har pa trods heraf, alligevel formaet at opretholde den gode
betjening af naevnet og samtidig bevaret den kvalitet i afggrelsesudkastene, som vi er vant til at
modtage.

| alt blev der afgjort og udsendt 3.305 afggrelser i 2020. Det svarer til en fremgang pa 19,3 procent i
forhold til 2019. Det ma siges at vaere overordentligt tilfredsstillende. Der var i 2018 og 2019 en stor
tilgang af sager, hvorfor der var opstaet en mindre pukkel af sager. Denne er nu afviklet samtidig
med, at sagsbehandlingstiden er falder fra 7,1 maneder i 2019, til 6,7 maneder i 2020. Den
gennemsnitlige sagsbehandlingstid overstiger saledes fortsat det politisk fastsatte mal pa 6
maneder. Dette skyldes, at naevnet i 2020 har afviklet sager fra 2018 og 2019. Det er min
forventning, at naavnet fremover igen vil ligge under 6 maneder i gennemsnitlig sagsbehandling.

| 2018 fik ankenaevnet ny advokat. Det er Advokatpartnerselskabet Horten (Horten), som varetager
retssager anlagt mod ankenavnet efter advokatskiftet. Advokatfirmaet Poul Schmidt
(Kammeradvokaten) fgrer tidligere anlagte retssager til ende. Den stgrste del af retssagsportefgljen
ligger nu hos Horten. Kammeradvokaten har dog stadig en portefglje pa lidt over 100 verserende
retssager. Det glaeder mig at konstatere, at bade Horten og Kammeradvokaten har ydet en stor
indsats og varetager opgaven pa tilfredsstillende vis.

Jeg vil pa lige fod med de foregaende ar gerne takke alle nsevnsmedlemmer og sekretariatets
medarbejdere for den store indsats de har ydet i 2020.

Jan Uffe Rasmussen
Formand
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2 Preesentation af Ankenaevnet
for Patienterstatningen

Ankenaevnet for Patienterstatningen behandler anker over afggrelser fra Patienterstatningen om
erstatning for behandlings- og lsegemiddelskader.

| sager om behandlingsskader tager ankenaevnet stilling til, om en patient er kommet til skade ved en
behandling eller en undersggelse i sundhedsvaesenet. Det kan for eksempel vaere pa et hospital eller
hos egen laege. | sager om laegemiddelskader tager ankenaevnet stilling til, om en patient har faet en
sjeelden og alvorlig bivirkning af medicin. Ankenaevnet kan ogsa tage stilling til erstatningsudmalingen
som fglge af en anerkendt behandlings- eller leegemiddelskade.

Nar en sag er afgjort i ankenaevnet, er der ikke flere klagemuligheder i det administrative system. Det
er dog muligt at f& pravet sagen ved retten.

Ankengevnet for Patienterstatningen er nedsat efter § 58a i lov om klage- og erstatningsadgang inden
for sundhedsvaesenet.

Ankenaevnet er organiseret i 10 afdelinger, der hver bestar af 10 medlemmer, nar de enkelte sager
bliver afgjort. Hver afdeling har en formand, der er dommer og udpeget af sundhedsministeren.
Ankenaevnet bestar derudover af to sagkyndige medlemmer, som Sundhedsstyrelsen udpeger, og ét
medlem, som Advokatradet udpeger.

Danske Regioner, Kommunernes Landsforening og Forsikring og Pension udpeger ogsa hver en
repraesentant, og det samme ggr Danske Handicaporganisationer, Forbrugerradet og Danske
Patienter.

Ankenaevnet har dermed repraesentanter fra de myndigheder og organisationer, der er ansvarlige for
driften af sundhedsveesenet, og repreesentanter fra organisationer pa patient- og forbrugersiden.

Hver nzaevnsafdeling holder som udgangspunkt et mgde om maneden undtagen i sommerferien,
hvilket svarer til 11 mgder om aret pr. afdeling. M@derne er ikke offentlige.
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3 Loveendring

Retten til erstatning for behandlingsskader og lsegemiddelskader er reguleret af lov om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsveesenet, i daglig tale kaldt klage- og erstatningsloven.

Den 1. januar 2020 tradte der en eendring af loven i kraft. Z£ndringen findes i lov nr. 1435 af 17.
december 2019.

Nedenfor er en gennemgang af de vaesentligste hovedpunkter i loveendringen.

1. Egetbidragets starrelse fastsaettes pd baggrund af afgerelsestidspunktet

For det farste blev reglerne om regulering af taksten for det lovpligtige egetbidrag aendret, saledes at
egetbidragets starrelse, i de sager hvor Patienterstatningen fratreekker egetbidraget, nu fastsaettes pa
baggrund af tidspunktet for Patienterstatningens afggrelse.

Det fremgar af lovforslaget, at formalet med aendringen er at lette den praktiske administration og
imgdega, at forarsagelsestidspunkt kan blive et stridspunkt i de afgarelser, Patienterstatningen
treeffer.

Loveaendringen geelder kun for afgarelser, som Patienterstatningen har truffet den 1. januar 2020 eller
senere.

Ankenaevnet for Patienterstatningen har pa baggrund af bemeaerkningerne i lovforslaget anlagt den
praksis, at egetbidragets starrelse, i de sager hvor Ankenaevnet for Patienterstatningen fratraekker
bidraget, fastseettes pa baggrund af tidspunktet for Ankenaevnet for Patienterstatningens afgarelse.

2. Begreensning af ressourcereglen ved kreaeftscreeninger

For det andet blev der i klage- og erstatningslovens § 20 indfart et nyt stk. 2, hvorefter begraensninger
i 8 20, stk. 1, nr. 1, pa grund af de i gvrigt givne forhold, som den erfarne specialist handler under,
ikke geelder i sager om manglende overholdelse af sundhedslovens §§ 85-85b.

Det bemeerkes i lovforslaget, at det er hensigten med loven, at skader som fglge af forsinket
indkaldelse til et kraeftscreeningsprogram pa grund af ressourcemaessige begreensninger omfattes af
erstatningsordningen.

Dette indebaerer, at erstatning ogsa tilkendes, hvis der er tale om manglende overholdelse af den
hidtil geeldende bestemmelse i sundhedslovens § 85, hvorefter personer mellem 50 og 69 ar, der har
kvindeligt brystvaev, har ret til brystundersggelse hvert andet ar i bopaelsregionen, og de nye
bestemmelser i sundhedsloven §8§ 85 a og 85 b, ogsa selvom en erfaren specialist under de i gvrigt
givne forhold ikke ville have handlet anderledes.

Manglende overholdelse af sundhedslovens §8§ 85-85 b, pa grund af ekstraordinaere forhold sdsom
krig, strejke og naturkatastrofe vil dog fortsat udelukke et erstatningsansvar.
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4 Nggletal

2020

4.1 Nye og afsluttede sager
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Figur 1: Antallet af hhv. nye og afsluttede sager de seneste fem ar
Tidligere blev tallene opgjort saerskilt for hhv. behandlings- og lsegemiddelskadesager, men da
behandlingen af sagerne pr. 1. januar 2015 er lagt sammen i Ankenaevnet for Patienterstatningen,

opggres sagerne nu samlet.
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4.2 Antallet af sager

Sagsveekst

2020

Over de foregdende 5 ar har tilgangen af nye ankesager vaeret forholdsvis stabil mellem
3.000 og 3.200 sager. 1 2020 er der alene modtaget 2.662 nye sager, hvilket er et markant
fald i forhold til de foregaende ar. Forklaringen skal nok primaert findes i COVID-19

pandemien, hvor folk muligvis har holdt sig tilbage fra at paklage afggrelser fra

Patienterstatningen.
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Figur 2: Modtagne sager og produktion i perioden 2014-2019
Som det kan ses pa grafen, sa ses der et stort dyk i produktionen i 2018, hvilket skyldes at
sekretariatet ikke har kunnet levere afggrelsesudkast i samme tempo som tidligere pga.

etableringen af styrelsen i Aarhus.

Denne udvikling vendte i 2019, hvor der var en produktionsfremgang pa 13,9 procent i

forhold til 2018. 1 2020 er udviklingen fastholdt, og det er Iykkedes at afvikle den mindre
sagspukkel, der var opstaet i Ipbet af 2018 og 2019. Produktionsfremgangen fra 2019 til
2020, er gget med 20 procent.
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4.3 Sagsbehandlingstid
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Figur 3: Den gennemsnitlige sagsbehandlingstid i perioden 2015-2020

Tidligere blev sagsbehandlingstiden opgjort saerskilt for hhv. behandlings- og

2020

leegemiddelskadesager, men da sagerne fra 1. januar 2015 alle behandles i Ankenaevnet for

Patienterstatningen, opggres sagerne nu samlet.

Malet er, at den samlede gennemsnitlige sagsbehandlingstid ikke overstiger 6 mdr.
Resultatet for 2020 blev et gennemsnit pa 6,7 mdr., hvilket primaert skyldes afvikling af

gamle sager fra 2018 og 2019.

Opggrelsen viser den samlede tid fra ankenzaevnet modtager klagen til afggrelsen sendes til
klageren. Den tid, hvor sagen ligger hos Patienterstatningen, mens sagens akter og

udtalelser indhentes, er medregnet i opggrelsen.
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4.4 Ankeneevnets afggrelser

Ankenzevnet traf i alt 3.224 afggrelser i 2020. Der blev desuden i 2020 afsluttet 81
afggrelser uden afggrelse. Nar sager afsluttes, uden naevnet treeffer afggrelse, skyldes det
oftest, at anken traekkes tilbage, inden sagen kommer pa naeevnsmgde, eller at
Patienterstatningen under ankesagen vealger at genoptage sagen til fornyet behandling.
Samlet blev der sagsbehandlet 3.305 sager i 2020.
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2022Figur 4: Ankenaevnets afggrelser

Som figuren viser, vedrgrer langt de fleste af afggrelserne spgrgsmalet om, hvorvidt der er
et ansvarsgrundlag, dvs. om der kan anerkendes en behandlingsskade eller en
leegemiddelskade. Kun en mindre del af ankenavnets afggrelser vedrgrer den udmalte
erstatning. En anden, mindre del vedrgrer "andet”, hvilket deekker over bl.a. afggrelser om
genoptagelse, overskridelse af klagefrister samt stadfaestelse og eendring af andre
sporgsmal, herunder fx foraeldelse.

ZEndringsprocent
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Figur 5: Zndringsprocenten 2020
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Ankenavnet @ndrede i 365 tilfaelde Patienterstatningens afggrelse, hvilket svarer til en
a&ndringsprocent pa 13 procent. |1 2017, 2018 og 2019 var aendringsprocenten hhv. 15
procent, 12 procent og 15 procent. £ndringsprocenten er dermed faldet lidt i forhold til
sidste ar.

Opggrelsen omfatter alle sager, hvor ankenaevnet tog stilling til en afggrelse truffet af
Patienterstatningen og inkluderer bade sager afgjort pa naeevnsmgde og sager afgjort ved
formandsafggrelse.

Der blev i 2020 truffet 361 formandsafggrelser. Ankenaevnets forretningsorden giver
formanden kompetence til at afggre sager, der ikke frembyder tvivl, hvilket f.eks. kan vaere
sager om overskridelse af klagefrister eller sager, hvor skaden falder uden for lovens

daekningsomrade og lignende.

Af de modtagene sager i 2020 var 94,4 procent af sagerne paklaget af patienten.
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4.5 Sagernes fordeling

Fordeling af afsluttede sager i procent
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Figur 6: Fordeling af afsluttede sager i 2020

Figur 6 viser, hvordan antallet af afsluttede sager fordeler sig i 2020 i procent. Som figuren
viser, udggr behandlingsskader fra regionerne 86,95 % af det samlede antal sager i
ankenaevnet.

Sagernes fordeling svarer stort set til de foregaende ar, og langt de fleste sager er saledes
behandlingsskadesager fra regionerne. De 6,54 procent af sagerne, der hgrer til staten, er
leegemiddelskadesagerne.

Antallet af sager, der kan henfgres til forsikringsselskaber, er dog steget over arene og
udger nu 5,11 procent mod kun 2,2 procent i 2016 og 3,3 procent i 2017 og 4,95 procent i
2018 og 4,25 procent i 2019. Forsikringspligt for behandling i det private, herunder pa
privathospitaler, blev indfgrt pr. 1. september 2013, og stigningen i antallet af sager daekket
af et forsikringsselskab skal derfor ses som udtryk for, at denne type sager nu begynder at
blive anmeldt og afgjort i erstatningssystemet. Det er endnu for tidligt at sige, om tallet er
stabilt omkring de 4-5 procent, da der fortsat ses en svag stigning i antallet af sager.

Behandlingssager i kommunalt regi ligger pa et relativt lavt niveau og udggr saledes kun
1,18 procent af sagerne, hvilket er en svag stigning fra 2019, hvor andelen var 0,92 procent
af sagerne. Sager fra Faergerne blev fgrst omfattet fra den 1. januar 2012. Som figur 6 viser,
er det fortsat kun ganske fa sager, der er behandlet i ankenaevnet, og tallet for 2020 var
sdledes kun 0,12 % svarende til 4 sager.

Sager der hgrer under henholdsvis Forsvarsministeriet og Direktoratet for Kriminalforsorgen
er forholdsvis nye omrader, da disse sager fgrst blev omfattet af
patienterstatningsordningen ved en lovaendring pr. 1. juli 2016. Fra dette tidspunkt blev det
muligt for veernepligtige og indsatte at sgge om erstatning for skader opstaet ved
behandling henholdsvis pa Forsvarets infirmerier og i Kriminalforsorgens feengsler og
arresthuse. Som figuren viser, er der indtil videre ingen pa forsvarsministeriets omrade og 3
sager pa Direktoratet for Kriminalforsorgens omrade.
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5 Sagsgang

Nedenfor beskrives sagsgangen i Ankenavnet for Patienterstatningen.

5.1 Oplysning af sager

Nar sekretariatet for Ankenavnet for Patienterstatningen modtager en klage over en
afggrelse fra Patienterstatningen, oprettes der en sag.

Sekretariatet undersgger i den forbindelse, om klagefristen er overholdt. Sekretariatet
beder Patienterstatningen om at udtale sig om klagen og om at sende sagens akter. Hvis
Patienterstatningen har supplerende bemaerkninger i udtalelsen, sender sekretariatet den
til sagens parter, ofte patient og region, og beder om eventuelle bemaerkninger.

Hvis sekretariatet derudover vurderer, at der mangler relevante oplysninger i sagen,
indhentes de. Til det formal er patienten blevet bedt om samtykke til at sundhedspersoner,
behandlingssteder og myndigheder kan fremfinde og videregive relevante oplysninger. Det
kan for eksempel vaere journaler fra sygehus eller lzege, kommunale akter eller oplysninger
fra patienten selv. Nar sagen er oplyst, vil parterne ikke hgre mere fra sekretariatet, fgr
sagen er afgjort af ankenaevnet.

5.2 Sagens forberedelse

Nar alle oplysninger er modtaget, gennemgar sekretariatet sagens akter. | de fleste tilfeelde
forelaegges sagen derefter for en intern leegesagkyndig, som er en erfaren speciallaege, der
er tilknyttet sekretariatet. Den laegesagkyndiges udtalelser er alene vejledende for
ankenzvnet.

5.3 Neaevnsbehandling

Pa mgdet vil ankenaevnet afggre sagen. Hvis ikke alle naevnsmedlemmer er enige,
bestemmer flertallet. Sagen kan i nogle tilfelde blive udsat, hvis sekretariatet for eksempel
skal indhente supplerende oplysninger. Mgderne er ikke offentlige.

Hvis det vurderes, at der ikke er tvivl i sagen, kan formanden ifglge ankenaevnets
forretningsorden afggre sagen pa ankenaevnets vegne. Det er typisk i sager:

der alene vedrgrer erstatningsberegning

hvor skaden falder uden for lovens deekningsomrade

hvor der anmodes om genoptagelse

hvor der mangler klageberettigelse

om klager over aktindsigt

hvor betingelserne for at anerkende erstatningsansvar efter loven anses for klart opfyldte og i

avrigt er ukomplicerede
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om foreeldelse
om overskridelse af klagefristen

| 2019 udgjorde formandsafggrelserne 12 procent af de afgjorte sager i Ankenaevnet for
Patienterstatningen.

5.4 Afgegrelsens indhold

Ankenavnet for Patienterstatningen kan forhgje eller nedszette erstatningen. Afggrelsen
i en sag kan ende med:
at ankenzevnet stadfeester Patienterstatningens afgerelse, det vil sige, at ankenaevnet nar
frem til det samme resultat som Patienterstatningen
at ankenaevnet helt eller delvist eendrer Patienterstatningens afggrelse
at sagen skal behandles pa ny af Patienterstatningen

| 2019 =ndrede Ankenaevnet for Patienterstatningen i 15 procent af tilfaeldene
Patienterstatningens afggrelse. Nar ankenaevnet behandler en klage over en afggrelse fra
Patienterstatningen, kan ankenaevnet ogsa @&ndre eventuelle tidligere afggrelser i sagen,
uanset om der er klaget over dem. Sadanne @a&ndringer kan betyde, at erstatningen forhgjes,
nedsaettes eller bortfalder.

5.5 Orientering om afggrelse

Inden for cirka en uge efter ankenaevnets mgde modtager parterne afggrelsen i sagen. Det
fremgar af afggrelsen, hvad ankenavnet har lagt vaegt pa, og hvilke lovregler sagen er
afgjort efter.

Hvis der er en udtalelse fra ankenzavnets sagkyndige laege, kan man bede om at fa
udtalelsen, nar sagen er afgjort. Det gaelder, selv om der er tale om et internt notat.

Al skriftlig kommunikation fra det offentlige til borgere skal forega digitalt. Ankenaevnet
sender derfor al post, herunder alle afggrelser, elektronisk, medmindre borgeren er fritaget
for digital post.

Nar Ankenaevnet for Patienterstatningen har afgjort sagen, er der ikke flere klagemuligheder
i det administrative system. Hvis en part ikke er enig i ankenzevnets afggrelse, er det muligt
at fa prevet sagen ved retten. | det tilfaelde skal parten — eventuelt i samarbejde med en
advokat — indgive en staevning ved retten. Sagen skal sa indbringes for retten inden seks
maneder, efter at afggrelsen er meddelt. Den frist fremgar af klage- og erstatningsloven og
kan ikke fraviges.
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6 Sager ved domstolene

Hvis man ikke er tilfreds med en afggrelse fra Ankenaevnet for Patienterstatningen, kan man
indbringe afggrelsen for retten. Det sker normalt ved, at man kontakter en advokat, som
indgiver steevning og i @vrigt fgrer sagen i retten. Staevning indgives ved byretten, hvor man
bor.

Sagsanlaeg skal ske inden 6 maneder efter at afggrelsen er modtaget. For at fa behandlet en
sag ved retten skal “den administrative rekurs vaere udtgmt”. Det vil sige, at klageadgangen
skal vaere udnyttet, og ankenavnet skal have behandlet det spgrgsmal eller den
erstatningspost, man vil have prgvet i retten.

Det kraever retlig interesse at sagsgge Ankenaevnet for Patienterstatningen, og sagsggerne
er i langt de fleste af retssagerne patienterne eller deres efterladte. Det er sjeeldent den
professionelle part (nhormalt regionen), der sagsgger.

Det har indtil 2018 vaeret Advokatfirmaet Poul Schmidt (Kammeradvokaten), der har fort
alle ankenavnets retssager. Ankenaevnet har i 2018 faet ny advokat, og det er nu
Advokatpartnerselskabet Horten, som varetager retssager anlagt mod ankenzevnet. Horten
repraesenterer saledes ankenaevnet i nye sager anlagt fra 1. januar 2018, mens
Kammeradvokaten repraesenterer ankenaevnet i tidligere anlagte retssager, indtil sagerne er
endeligt afsluttede.

Hvis man ikke kan fa fri proces eller retshjaelpsdakning, er der omkostninger ved at
indbringe en sag for retten. Hvis man far medhold i sagen mod Ankenavnet for
Patienterstatningen, bestemmer retten imidlertid normalt, at ankenaevnet skal betale
sagspgers sagsomkostninger.

6.1 Anlagte retssager

Den 1. januar 2021 verserer der 556 retssager, hvilket deekker over bade nye sagsanlaeg og
anker over afsagte domme til en hgjere retsinstans. Anker vil oftest vaere anke til
landsretten over en byretsdom. Retssagerne er anlagt over en arreekke og vedrgrer derfor
ikke alene afggrelse truffet i 2020. Der er tale om en stigning i antallet fra sidste ar, hvor der
pr. 1. januar 2020 verserede 505 retssager. Det skyldes primaert at domstolene, som fglge af
Corona-epidemien, ikke har kunne afvikle helt sa mange sager som de forrige ar.

Det kan umiddelbart virke som et ret hgjt antal, men det skal tillige ses i forhold til det
samlede antal sager, som ankenavnet afggr. | 2020 traf ankenaevnet 3.224 afggrelser.
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6.2 Retssager afsluttet med dom

Der blev i 2020 afslutter 105 sager, hvor Ankenavnet for Patienterstatningen var sagsggt.
Af disse blev der afsagt dom i 37 af sagerne, mens resten blev afsluttet forud for
domsafsigelsen.

6.3 Udfaldet af retssagerne

Ankenzvnet er frifundet ved de fleste domme afsagt i 2020. | 8 af de 37 domme blev
ankenavnet dog dgmt.

Lidt mere end halvdelen af de afsagte domme i 2020 vedrgrte spgrgsmalet om, hvorvidt der
var sket en behandlings- eller leegemiddelskade. De gvrige sager vedrgrte spgrgsmalet om,
hvordan en eller flere erstatningsposter skulle opggres eller andre spgrgsmal om for
eksempel forzeldelse eller genoptagelse.

Det er maske overraskende, at patienterne ikke far medhold i flere sager. Det er der
imidlertid flere forklaringer pa. En vaesentlig faktor er, at ankenaevnet fglger retssagen ngje
og genoptager sagen, hvis der fremkommer nye oplysninger, der viser, at patienten har helt
eller delvist ret i sin pastand. Nye oplysninger i en sag er typisk en udtalelse fra
Retslaegeradet eller Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, som ikke harmonerer med
ankenaevnets afggrelse.

Hvis ankenzevnet genoptager sagen og traeffer en ny afggrelse, vil sagsgger typisk haeve
sagen eller i hvert fald tilpasse pastanden. Det kan tage lang tid at fa en sag afgjort i
retssystemet, isaer hvis sagen skal igennem flere instanser. Typisk tager det cirka et par ar
pr. instans.

Det skyldes en kombination af, at sagerne normalt forelaegges Retslaegeradet en eller flere
gange, at sagerne af og til ogsa forelaegges Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, og at der er
ventetid pa at fa hovedforhandlet sagerne ved retterne (berammelsestid).

Dommene om behandlings- og laegemiddelskader findes pa Styrelsen for Patientklagers
hjemmeside www.stpk.dk, bade i et kort referat og i fuld ordlyd.

Et betydeligt antal retssager blev afsluttet, fordi sags@éger heevede sagen undervejs. Dermed
blev sagerne afsluttet, uden at der blev afsagt dom.

Der kan veere forskellige arsager til, at en sagsgger haever en sag. Det kan vere, fordi der
ikke opnas fri proces eller retshjaelpsdeekning. Det kan veaere, at en udtalelse fra
Retslaegeradet og/eller Arbejdsmarkedets Erhvervssikring betyder at udsigten til at vinde
sagen er ringe. Det kan ogsa veere fordi, ankenaevnet under retssagen har genoptaget den
administrative sagsbehandling og truffet en ny afggrelse, som giver sagsgger helt eller
delvist medhold.
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