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Afsagt den 1. februar 1999 af @stre Landsrets 4. afdeling
(landsdommerne Nils Erik Jensen, Nicolaisen og

M. Peschcke-Kgedt (kst.)).

4. afd. nr. B-1947-96:

Ry

(Advokat Seren Kjzr Jensen)
mod

Patientskadeankenavnet

(Ka. v/advokat Henrik Nedergaard Thomsen) .

Under denne sag har sagsegeren, I ristiet sagsog-
te, Patientskadeanken®vnet, tilpligtet at anerkende, at sagse-

ger har krav pa erstatning med ialt 505.528 kr. med tillag af
renter af 300.528 kr. fra den 24. februar 1994 til betaling
sker, af 25.000 kr. fra sagens anleg til betaling sker og af
180.000 kr. fra 15. oktober 1997 til betaling sker, subsidizrt
et mindre beleb efter rettens sken med procesrente fra sagens

anlag.

Sagsegte, Patientskadeankenazvnet, har pastaet frifindelse.
Sagen angar spergsmalet om, hvorvidt sagsegte er forpligtet
til at betale erstatning i anledning af en fejloperation af

sagseger.

Sagsegers krav er opgjort saledes:



Svie og smerte:

Skensmessigt sengeliggende dage kr. 17.640,00

Tabt arbe-jdsfort-jeneste:

Skensmaessigt kr. 25.000, 00

Behandlingsudgifter:

Fysioterapi skennet forbrug
70 behandlinger arligt x 109,29

kr. 7.500,00

Kersel til fysioterapi skennet
arligt = kr. 1.500,00

Medicinforbrug arligt
skennet = kr. 6.000,00

Skennede ansldede udgifter ar-

ligt = kr. 15.000,00
15.000,00 x 12 = 180.000,00 kr. 180.000,00
Erhvervsevnetab:

Skennet 100 procents erhvervs-

evnetab x 6 x arslen kr.

205.000, 000 = kr. 1.230.000,00
herfra fragar erhvervseventabs-

erstatning fra arbejdsskadefor-

sikring:

arlig lebende ydelse

12 x 9.096,00= kr. 109.152,00

x kapitalfaktor 8,677 = kr. 947.112,00
Ialt kr. 282.888,00 kr. 282.888,00
0= R o kr. 505.528,00

Sagens narmere omstandigheder er feolgende:

Sagswegeren fik den 16. april 1993 under arbejde som sygehjzl-
per et slag mod nakken, hvorved hun blev pafert nakkesmerter
med udstraling til venstre arm og venstre hands 1.-3. finger.
Hun blev langtidssygemeldt, og i efteraret 1993 blev hun af-
skediget pa grund af sygefravaret. Arbejdsskadestyrelsen har
anerkendt sagsegers skade som omfattet af arbejdsskadeforsik-
ringsloven. Forskellige forseg pa konservativ Behandling med-
forte ingen bedring i sagsegers tilstand, og hun fik herefter
foretaget myelografi af halshvirvelsesjlen, som viste en pro-

laps mellem 5. og 6. halshvirvel. Den 4. november 1993 blev
hun pa R crcreret herfor, og da hun umiddelbart



efter operationen var velbefindende, og rentgenkontrol af
halshvirvelsejlen viste tilfredsstillende forhold, blev hun
udskrevet den 10. november 1993. Effekten af operationen var
imidlertid beskeden, og sagseger fik derfor foretaget en ny
myelografi af halshvirvelsesjlen, som viste en venstresidig pa-
virkning af nerveroden mellem 6. og 7. halshvirvel. Sagseger
blev derfor den 21. februar 1994 genindlagt pa RGN
med henblik pa operation for diskusprolaps pa niveau C6/7. Den
24. februar 1994 blev hun opereret, og den 3. marts 1994 blev
hun pa ny udskrevet. Operationen havde dog ingen effekt, og en
efterfolgende reontgenkontrol viste, at operationen var udfert
pa et niveau under det tilsigtede, idet sagseger var opereret
pa niveau C7/TH1 i stedet for pd& niveau C6/7. Pa grund af
fortsatte smerter blev sagseger den 30. maj 1994 indlagt til
ny myelografi af halshvirvelssjlen, og den 2. juni 1994 blev
hun igen udskrevet, men pa ny indlagt den 7. juni 1994 og den

felgende dag reopereret, denne gang pa rette niveau.

I anmeldelse af 18. juli 1994 til patientforsikringsforeningen
har overlage dr. med. MY »>.:2ndt andet anfort:

" ..Hun er sidst set amb. den 13.07.94, hvor der var en bety-
delig bedring af smerterne i nakken og armen, men dog persi-
sterende moderate gener, som beskrevet i punkt 5. Symptomerne
er dog belastningsafhengige, og pt. har pa den baggrund ind-
set, at hun formentlig ikke atter kan blive arbejdsfer som
sygehjzlper.”

Af erklaring af 24. november 1994 til Skibby kommune fra

overlage, dr. med. MG -

neurokirurgisk afdeling, fremgadr bl.a.:

v ..Der er fortsat betydelige nakkesmerter, indskrankning i
bevegeligheden af halshvirvelsejlen og betydelige dysastetis-
ke radikulazre smerteklager svarende til den venstre 7. cervi-
kale rod. De neurokirurgiske behandlingsmuligheder er udtem-
te. Expl.'s smertesyndrom m& nu betragtes som kronisk, og der
er derfor foretaget henvisning til viderebehandling p& smer-
teklinik. Der er god overensstemmelse mellem expl.'s klager,
hezndelsesforlebet og de objektive fund. Pa baggrund af dette
er der reel indskrankning af expl.'s funktionsniveau, og hen-
des erhvervsevne er tilsvarende reduceret. Det bedemmes, at
hendes arbejdsevne er nedsat med mindst 2/3 i ethvert er-
hverv..." ’

Ved Patientforsikringsforeningens afgerelse af 10. oktober



1994 blev sagseger anset for at vare pafert en efter lov om
patientforsikring § 2, stk. 1, nr. 1, erstatningsberettiget
skade, idet Patientforsikringsforeningen fandt, at en erfaren
specialist pa& det pagaldende omrade under de i evrigt givne
forhold ikke ville have opereret pa niveau C7/TH1, nar det
tilsigtede operationsniveau var C6/C7.

Sagseger blev den 12. december 1994 indstillet til mellemste
fertidspension, idet erhvervsevnen skennedes nedsat med mindst
2/3.

Den 23. januar 1995 meddelte Patientforsikringsforeningen sag-

soger afslag pa erstatning efter lov om patientforsikring.

Afslaget blev af sagseger indbragt for Patientskadeankenavnet,
der den 23. januar 1996 tiltradte patientforsikringsforenin-

gens afgerelse. Nevnet fandt ikke, at erstatning og godtgerel-
se i1 sagsegerens tilfzlde oversteg 20.000 kr., hvorfor erstat-

ning efter lov om patientforsikring ikke kunne ydes.

Arbejdsskadestyrelsen traf den 22. august 1995 afgerelse om,

at sagsegers tab af erhvervsevne vurderedes til 65%.

Der er under sagen afgivet forklaring af sagseger og vid-

neforklaringer af overlzge MG - lzgc A
R

Sagseger, _, har blandt andet forklaret, at hun
havde varet sygehjazlper i 13 ar inden arbejdsulykken. Hun har

pad nuvaerende tidspunkt de samme gener, som hun havde inden den
ferste operation. Hun har faktisk kun market en bedring, da
hun efter den 3. operation gik med en stiv halskrave. Hun tro-
ede i lang tid pa, at hun kunne revalideres, men det var
forst, da hun talte med overlazge MINNEENEGEGGS icn 13. juli
1994, at hun blev klar over, at hun aldrig ville kunne blive
sygehjalper igen. Hun har nu konstante smerter, der forvarres
ved belastninger, blandt andet nar hun bruger venstre arm,
hvis hun star foroverbejet, ved handarbejde og ved madlavning.
Hun kan kun skrive pa maskine i meget korte perioder. Hendes

tilstand forvarres pa dage med regnvejr og storm. Hun har in-



vesteret 1 en sarlig stol, saledes at hun kan ligge ned i stu-
en og hvile sig. Derudover har hun indkebt et specielt sazde og
en speciel pude til brug ved bilkersel. Hun kan ikke cykle,
fordi hun ikke kan hvile pa venstre arm. Det gor ogsa ondt 1
armen, nar hun gar. Hun far smerter under togkersel, hun kan
ikke ga til gymnastik, og hun kan heller ikke hange tej op.
Familien har mattet anskaffe rengoeringshjelp. Hun gar nu til
behandling hos en kinesisk masser, og det har bevirket, at hun
nu kan bevege armen sidevarts, men ikke frem og tilbage. Hun
far mellemste fertidspension. Det er ikke muligt for hende at
sege nyt job, idet hun aldrig ved, om hun vil have en dag med
mange smerter eller ej. Hendes medicinforbrug er pd ca. 6.000
kr. &rligt, idet hun konstant indtager 2 slags muskel-
afslappende mediciner - noget gigtmedicin og et morfinprazpa-
rat. Derudover gar hun til den kinesiske masser hver 14. dag,
hvilket koster 300 kr. pr. gang. Hun bruger saledes 35.000 kr.
pr. ar til rengeringshjzlp, medicin og behandlinger. Hun be-
gyndte hos den kinesiske masseor i december 1996. Herefter kun-
ne hun nedsztte medicinforbruget fra 90 mg til 20 mg pr. dag.
Hun stoppede samtidigt med fysioterapeutbehandlinger, fordi
hun ikke kunne tale dem. Hun er medlem af Sygesikringen Dan-
mark og modtager tilskud til medicin, der ikke er fratrukket i
opgerelsen over medicinudgifter. Hun er ikke klar over stor-
relsen af tilskuddet. Hendes fysioterapibehandling ville have
veret tilskudsberettiget i Sygesikringen Danmark, men det er
behandlingerne hos den kinesiske masser ikke. Den gang hun gik
til fysioterapeut, kerte hun 20 km ialt pr. gang, medens hun
nu kerer fra' Skibby til Kebenhavn, ndr hun skal til den kine-

siske massor.

overlzae M = blandt andet forklaret, at en

operation som den i nervarende sag foretages forfra pa halsen.
Operationen hedder en Clowardoperation for diskusprolaps. Det
var meningen, at den skulle foretades pad C6/7 niveau, men der
blev opereret pd et forkert sted, nemlig pa C7/TH1 niveau. Der
er simpelthen blevet talt et forkert antal halshvirvler. Da
fejlen blev opdaget, var det ikke muligt at operere igen lige
med det samme pa grund af infektionsrisikoen, og fordi det sa
ville vere 3. operation. Der var ogsd tale om sterre risici pa

grund af arvaevet og dermed en eget risiko for lazsion af hals-



organer. Pa grund af de 3 operationer er halshvirvlen bleve:
mere stiv, hvilket medferer en relativ overbelastning af andre
dele af halshvirvelsejlen. Det var nodvendigt at fiksere med
en skinne ved den 3. operation, og det ville formentligt ikke
have varet nedvendigt ved den 2. operation. Alt andet lige er
restitutionsperioden efter den 3. operation lazngere end resti-
tutionsperioden ville have varet efter 2. operation, hvis den-
ne varx blevet foretaget korrekt. Vidnet har ofte lavet erkla-
ringer til pensionsvurderinger, og hvis hun var blevet spurgt,
om sagseger kunne blive sygehjzlper igen, ville hun have sva-
ret nej. Smertebehandling kan medfere en lindring, men er ikke
kurativ. Smerterne er kroniske og skal formentlig behandles
med medicin 1 al fremtid. Det er meget sandsynligt, at sagso-
ger vil fa brug for fysioterapibehandlinger. Med hensyn til
arten og placeringen af symptomerne var disse ens bade for og
efter fejloperationen, men intensiteten af dem er ikke ens.
Forst efter fejloperationen var der tale om kroniske skader pa
nervetradene, saledes at det er sandsynligt, at disse skader
er forarsaget af fejloperationen. Hvis en patient udskrives
til hjemmet uden hjemmehjelp, ma& man ga ud fra, at hun kan

klare sig selv.

Lzge PN :r blandt andet forklaret, at han har varet
personlig lage for sagsegeren siden 1983. Efter arbejdsulykken
fik sagsegeren forst konservativ behandling og senere opera-
tion. Han mener, at det er almindeligt, at man efter en sadan
operation kan vende tilbage sit arbejde igen. Sagsegeren var
for arbejdsulykken et meget aktivt menneske. Han mener ikke,
at hun i dag vil kunne bestride et job. Pa de bedste dage vil
hun kunne prazstere fa timers arbejde. Hun vil altid fremover
have et medicinforbrug. Det er sandsynligt, at dette vil belo-
be sig til ca. 6.000 kr. arligt. Der er tale om et kronisk
smertesyndrom, og derfor kan medicinforbruget formentlig ude-
lukkende blive sterre og ikke mindre. Det er ikke ham, der har
henvist sagsegeren til den kinesiske massor, men han har kun-

net konstatere, at masseren har hjulpet sagsegeren.

Sagsogeren har til stette for sin pastand anfert, at der er en
meget hej sandsynlighed for, at fejloperationen var skyld i,

at sagsegeren blev invalid og ikke kunne revalideres. Det



fremgar af patientforsikringslovens § 2, at det skal vare
"overvejende sandsynligt". Det fremgar af forarbejderne, at
meningen med loven var at gore det lettere for patienten at
godtgere, at lagefejlen har forarsaget den skete skade. Det
fremgadr videre af forarbejderne, at kravene til beviset for
arsagsforbindelse svakkes, nar der er tale om en klar lagelig
fejl. At der er tale om en sadan klar lzgelig fejl, fremgar af
M ' idneforklaring og hendes erklaring af 24.
november 1994. Det er saledes godtgjort med den sandsynlighed,
der kan prasteres i denne sag, at der er tale om en varig fel-

ge pa grund af fejloperationen.

Vedrerende den storrelsesmessige opgerelse af erstatningskra-

vet har sagsegeren gjort gazldende vedrerende svie og smerte,

at stationartidspunktet md fastszttes til den 14. juli 1994,
idet det fremgar af overlzge M|l - kl=ring af 18.
juli 1994, at sagsegeren var i bedring helt frem til den 13.
juli 19%4. Det md antages, at sagseger har haft sengeliggende
dage indtil da, idet hun har mattet ligge utroligt meget. Sub-
sidi®ert ma det lagges til grund, at der har varet tale om op-
pegdende dage til den 13. juli 1994, hvilket giver 36 yderli-
gere dage & 70 kr. altsa ca. 2.500 kr., der ber tillazgges de
8.190 kKr., som patientskadeankenavnet i1 sin afgsrelse af 23.
januar 1996 har anerkendt, at sagseger var berettiget til.
Subsidiart ber sagseger derfor have 10.690 kr. i godtgerelse

for svie og smerte.

Vedrerende tabt arbeijdsfortieneste har sagseger gjort gzlden-
de, at hun, hvis operationen var gdet godt, ville have kunnet
begynde at arbejde igen efter ca. 3 maneders restituti-
onsperiode - det vil sige i slutningen af maj méaned 1994. Da
sagsegeren endvidere var stillet genansattelse i udsigt, har
sagseger lidt et tab af arbejdsfortjeneste i perioden som pas-
sende skensmazssigt kan fastsattes til 25.000 kr. Stationazr-
tidspunktet ber heller ikke i denne relation sattes til tidli-

gere end den 14. juli 1994.

Vedrerende behandlingsudgifter har sagseger gjort gazldende, at
der er lavet en prognose over, hvad sagsegerens medicinudgif-
ter og behandlingsudgifter vil blive. Der er ikke grund til at



tilsidesztte den af sagsegeren fremlagte opgerelse over disse
udgifter. Det fremgar af overlazge Ml NENNEGGGES Corklaring,
at sagsegeren vil have konstant medicinforbrug i al fremtid.

Beregningerne til medicinudgifter ma kapitaliseres, og det ma
antages at vare rimeligt at anvende en kapitaliseringsfaktor

pa 12. Den 1 erstatningsansvarslovens § 6 omhandlede kapitali-
seringsfaktor pad 6 er fastsat som felge af en pa vedtagelses-

tidspunktet meget hej rente, der ikke langere er aktuel.

Vedrerende erhvervsevnetabserstatningen har sagsegeren gjort
geldende, at hun reelt ikke har nogen erhvervsevne af be-
tydning, hvilket stettes af overlazge MINNGEGGY o l=ce
PEEN idneforklaringer. Det kan ikke tillzgges afgo-
rende betydning, hvad pensionsmyndighederne efter pensionslo-
ven, eller hvad arbejdsskadestyrelsen efter arbejdsskadefor-

sikringsloven er naet frem til!

Sagsegte har til stette for sin pastand gjort gzldende, at
sagseger ikke har dokumenteret at have et erstatningskrav, der
overstiger 20.000 kr. jf. patientforsikringslovens § 5, stk.
2, og at sagseger heller ikke har dokumenteret, at et eventu-
elt tab skyldes patientskaden. Sagseger var allerede i et
langt og alvorligt sygdomsforleb pa grund af arbejdsulykken,
der indtraf ca. et ar for patientskaden. Det er ikke dokumen-
teret, at patientskaden har varet den skade, der har forarsa-
get sagsegers gener. Sagsegte har anerkendt, at der er tale om
en erstatningsberettigende skade, og erstatningsudmalingen
skal herefter forega efter patientforsikringslovens § 5. Er-
statningsansvarslovens regler er fuldt ud overfert ved selve
udmélingen af erstatningen, hvilket indebazrer, at de lempede
beviskrav i patientforsikringslovens § 2 ikke gazlder ved selve
udmalingen i § 5. Ved udmdlingen md& der stilles de samme be-
viskrav som efter erstatningsansvarsloven. Dette indebazrer, at
sagsegte ikke har nogen sarlig oplysningspligt, og sagsegte
har da ogsad stedse i processkrifterne opfordret sagseger til
selv at dokumentere sit krav. Sagseger kan sdledes kun fa er-

statning for det tab, som hun kan dokumentere.

Vedrorende de enkelte erstatningsposter har sagsegte om svie

og_smerte gjort gazldende, at stationartidspunktet ma fastsat-



tes til den 8. juni 1994, der var tidspunktet for den 3. ope-
ration. Reoperationen i juni var tilfredsstillende, hvilket
kontrolrengtenfotograferingen viste. Dette fremgik ogsd af
speciallageerklaringen af 24. november 1994 fra overlage M
T Dcr kan derfor ikke tilkendes mere i svie og
smerteerstatning end de 8.190 kr., som patientskadeankenavnet

har anerkendt.

Vedrorende tabt arbejdsfortieneste har sagsegte gjort galden-

de, at sagseger var endeligt afskediget pa& grund af sygdom, da
hun blev fejlopereret. Forlebet efter den 3. operation den 8.
juni 1994 viser, at sagseger ikke, selV hvis den korrekte ope-
ration var foretaget allerede den 24. februar 1994, ville vare
blevet raskmeldt inden udgangen af 1994, hvilket var forudsat-
ningen for, at hun kunne genindtrade i sin stilling. Sagseger
har saledes ikke godtgjort, at behandlingsforlebet har medfert
en merskade i forhold til felgerne af den diskusprolaps, som
hun padrog sig ved arbejdsulykken i 1993. Safremt landsretten
matte finde, at sagseger er berettiget til tabt arbejdsfortje-
neste, kan det udelukkende komme pa tale for perioden fra den
24. maj 1994 til den 8. juni 1994, hvor tilstanden blev stati-
onzr, hvilket vil belebe sig til ca. 5.500 kr.

Vedrorende helbredelsesudgifter har sagsegte gjort gazldende,

at disse ikke er dokumenteret. Sagseger har oplyst, at hun ik-
ke lengere modtager fysioterapibehandlinger, og det er ikke
dokumenteret, at hun har udgifter til ikke-lagehenvist behand-
ling hos en kinesisk massor. I ovrigt er der tale om et helt
nyt anbringende, der ikke ber tillades fremsat. Safremt lands-
retten vil tillade anbringendet fremsat geores det gazldende, at
der er tale om et helt uunderbygget krav. Det er heller ikke
pavist af sagseger, at der er et fremtidigt behov for behand-
ling eller medicin. Sagseger skal kunne godtgere, at det skyl-
des fejloperationen, at hun har brug for behandling og medi-
cin, hvilket ikke er godtgjort. Det er ikke meningen med reg-
lerne i patientforsikringsloven, at sagseger skal have dakning
for fremtidige udgifter, idet hun ikke har kunnet fa dem dak-
ket efter arbejdsskadeforsikringsloven. Der findes ikke en re-
gel, der svarer til arbejdsskadeforsikringslovens § 30 i pati-

entforsikringsloven. Sagseger har heller ikke godtgjort stor-



relsen af medicinudgifterne eller oplyst, hvor stort bidrags:
er fra Sygesikringen Danmark. Endelig er der ingen dokumenta-
tion for koerslen til den kinesiske masser. Safremt landsretten
finder, at der ber tildeles sagseger erstatning for helbredel-
sesudgifter, kan der ikke blive tale om en kapitaliserings-

faktor, der er sterre end 6.

Vedrerende erhvervsevnetabet har sagsegte gjort gazldende, at

arbejdsskadestyrelsen har fastsat erhvervsevnetabsprocenten
til 65. Dette ma retten tage til efterretning. Der findes kun
sagsegers egen forklaring, om at hun er helt uden arbejdsevne,

og der findes ingen lagelig vurdering heraf.

Pa grund af regelen i patientforsikringslovens § 5, stk. 2,

bortfalder erstatningen pa de 8.190 kr. for svie og smerte.
Landsretten skal udtale:

Sagsegte har erkendt, at fejloperationen af sagsegeren den 24.
februar 1994 er en erstatningsberettigende skade efter pati-

entforsikringslovens § 2, stk. 1, nr. 1.

Det lagges til grund, at fejloperationen skyldes en klar lazge-
lig fejl. Under hensyn hertil og efter bevisforelsen i evrigt,
navnlig overlage MR - idncforklaring, finder

landsretten det tilstrzkkelig sandsynliggjort, at de konstate-

rede skadevirkninger hidroerer fra fejloperationen.
For s&a vidt angar de rejste erstatningskrav bemazrkes felgende:
Svie og smerte:

Landsretten finder, at stationartidspunktet under hensyn til
det oplyste om forlebet efter operationen den 8. juni 1994 kan
fastsattes til den 14. juli 1994. Der er ikke grundlag for, at
antallet af sengeliggende dage kan fastsattes til mere end 13.
Sagsegeren tilkendes herefter 10.710 kr. i godtgerelse for 13
sengeliggende og 127 oppegaende dage.

Tabt arbejdsfortjeneste:



Som ovenfor anfert henferes de konstaterede skadevirkninger
til fejloperationen. Herefter, og da sagsegeren af Skibby kom-
mune var tilbudt genansazttelse, samt da det efter de forelig-
gende lazgelige oplysninger ma& anses for overvejende sandsyn-
ligt, at hun kunne have genoptaget sit arbejde, findes sagse-
geren at have krav pad erstatning for tabt arbejdsfortjeneste
for en periode fra slutningen af maj 1994 til stationartids-
punktet den 14. juli 1994. Erstatningen herfor fastszttes ef-
ter de foreliggende oplysninger skensmassigt til 20.000 Kkr.

Behandlingsudgifter:

Det af sagsegeren under domsforhandlingen paberabte nye an-

bringende tillades fremsat.

Det er efter bevisferelsen ikke godtgjort, at behandling hos
den kinesiske masseor er relevant i forhold til skadevirknin-
gerne efter fejloperationen. Der kan derfor ikke tilla:gges
sagsegeren erstatning herfor eller for transportudgifter her-
til. Efter de afgivne vidneforklaringer findes det godtgjort,
at sagsegeren har behov for smertestillende medicin. Udgiften
hertil er imidlertid ikke nejere specificeret, og det er op-
lyst, at Sygesikringen Danmark yder et ikke nazrmere oplyst
tilskud. Under hengyn hertil fastsattes den kapitaliserede er-
statning for fremtidige medicinudgifter skensmassigt til

20.000 kr.
Erhvervsevnetab:

Landsretten finder ikke grundlag for at fravige den af Ar-
bejdsskadestyrelsen den 22. august 1995 fastsatte erhvervsev-
netabsprocent pa 65. Der tilkommer derfor ikke sagsegeren
yderligere erstatning end den tilkendte lebende ydelse i hen-

hold til arbejdsskadeforsikringsloven.

Der tilkendes herefter sagsegeren en samlet erstatning og
godtgorelse pd 50.710 kr., der forrentes med procesrente sale-
des: Af 10.710 kr. (svie og smerte) fra den 24. februar 1994,
af 20.000 kr. (tabt arbejdsfortjeneste) fra sagens anlazg den



22. juli 1996, og af 20.000 kr. (medicinudgifter) fra den 15.
oktober 1957.

Thi kendes for ret¢t

Inden 14 dage fra denne doms afsigelse betaler sagsegte, Pa-
tientskadeankenazvnet, til sagseger, I 50.710 kr.,
der forrentes med procesrente saledes: Af 10.710 kr. fra den
24 . februar 1994, af 20.000 kr. fra sagens anlzg den 22. juli
1996, og af 20.000 kr. fra den 15. oktober 1997.

Inden samme frist betaler sagsegte i1 sagsomkostninger til sag-

seger 11.000 kr.

(Sign.)

Udskriftens rigtighed bekrzftes. Ostre Landsrets kontor, den
P.j.v.

~ 1 FEB. 1999






