RETTEN I LYNGBY
DOM

afsagt den 27. april 2021

Sag BS-8389/2017-LYN

A
(advokat Charlotte Rosenberg Gransge)
mod
Ankenaevnet for Patienterstatningen
(advokat Regitze Aalykke Hansen)

Denne afgorelse er truffet af dommer Ivan Larsen.

Sagens baggrund og parternes pastande

Sagen vedrerer domstolsprovelse af Ankeneevnet for Patienterstatningens af-

slag af 16. august 2017 pa at genoptage A's sag om erhvervsevne-
tab.

Sagsogeren, A har nedlagt pastand om genoptagelse, subsidiaert
hjemvisning.

Sagsogte, Ankenaevnet for Patienterstatningen, har nedlagt pastand om frifin-
delse.

Oplysningerne i sagen



Den 22. december 2010 anerkendte Patientforsikringen, nu Patienterstatningen,
at A var pafert en erstatningsberettiget skade i form af forsinket di-
agnose af livsmoderhalskreeft.

Patientskadeankenaevnet, nu Ankenaevnet for Patienterstatningen, anerkendte

ved afgorelse af 28. august 2014 A erhvervsevnetab til 50 %. Af be-
grundelsen fremgar bl.a., at naevnet har lagt afgerende veegt pa, at det pa bag-
grund af praktikforleb pa ~ A. A's  hidtidige arbejdsplads vurderes, at

primeere begraensning i arbejdsmaessig sammenhaeeng er kronisk lymfe-
dem, der giver anledning til smerter og heevelser.

A var og er ansat som sygeplejerske i sin B leegepraksis, og var
fra den 25. juni 2013 bevilget flexjob 17,5 timer om ugen.

A sygemeldte sig den 1. maj 2015 for svimmelhed og andened med
forventet raskmelding den 1. juni 2015. Det fremgar af journalnotet af 15. maj
2015, at der ikke er mistanke om, at svimmelheden stammer fra ogret. Der er ikke
journalnotater vedrerende svimmelhed efter den 8. juli 2015.

Den 4. januar 2016 sygemeldte A sig under henvisning til edem og
smerter frem til forventet genoptagelse af arbejde den 24. januar 2016.

Kommune Aved Y noterede den 13.januar 2016:

”Opringning fra A A der er problemer pa jobbet, A kan
ikke klare de 17 timer leengere.

A A oplyser at A har mange gener i hverdagen, som pa-
virker A velbefindendeien grad sa A er nedt til at forkorte
sin arbejdsdag. Heevelser nar helt ned i benet, og det er forst om af-
tenen at A virkelig meerker problemerne A far det darligt. Der-
for ensker A at kunne forsgge at regulere sit timetal.

Idet arbejdsgiver ud over at veere A legeogsaer A B
har det veeret sveert for mig at skulle indhente status fra egen leege
til bekreeftelse af ovennaevnte situation,er B habil i sadan en
sag.

Kontakter derfor leegekonsulent som ud fra de foreliggende oplyser
at det kan veere sandsynligtat A  har disse menat A ud fra de
leegeudtalelser A har set ikke kan se hvad det er der udleser pro-

blemerne...



A oplyserat A ikke har noget der er friskere end en afvisning
fra plastkirurgisk som A har ventet pa i 1% ar for derefter at fa at
vide at de ikke kunne hjeelpe hende. Idet ..., har kirurgerne tilbudt
hende at &bne op for pa den made at finde ud af hvad der kan teen-
kesat A far denne ophaevning der gar i benene, men deter A
ikke interesseret i, fordi A har sa darlige erfaringer med den
kraeftoperation der gik galt og som har givet hende s mange men.

A synes ikke det er veerd, nar de ikke kan gore andet end at kig-
ge ind. De har sagt at de ikke kan tilbyde hende en bedring efter et
evt. indgreb.

Plan: Arbejdsgiver er indforstiet med at A  forseger at justere ti-
metallet ned i en periode, med henblik pa at finde det niveau, der
er passende i forhold til som opleves efter arbejdstid.

Det aftales at A A laver logbog over moadetider, hviletider,
hvordan var det at komme hjem, hvordan gik det i lobet af afte-
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nen.
Den 3. marts 2016 traf Kommune A fglgende afgorelse:
” Vurdering af din arbejdsevne i fleksjob

Jobcentret har vurderet din arbejdsevne i forbindelse med anszettel-
se i fleksjob hos laege B Vurderingen danner grund-
lag for aftalen om fleksjob, herunder fastseettelse af lonnen.

Vi vurderer, at du kan arbejde i 2%2 timer ugentligt med 80 procent
intensitet, svarende til en effektiv arbejdstid pa 10 timer ugentligt.

Arbejdstiden og intensiteten er vurderet i forhold til jobfunktionen
som:
Leaegesekreteer/sygeplejerske

Begrundelse for vurderingen af arbejdsevnen

Ved vurderingen har vi lagt veegt pa felgende:

Er ansat pa det timetal der efter afprevning har vist sig at medfere-
giver feerrest helbredsgener, hvilket indebaerer en %2 times pause
midt pa arbejdsdagen.
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Fra den 23. juni 2016 sygemeldte A A sigpga. kreeft i svaelget. A
blev opereret den 27. juni 2016 og modtog senere strdlebehandling.
A blev rastmeldt i november 2016.

Patienterstatningen afgjorde den 8. februar 2017, at sagen ikke kan genoptages.
Afgperelsen er begrundet saledes:

”Efter lov om erstatningsansvar § 11, stk. 1, kan en afsluttet sag om
godtgorelse og erstatning genoptages, hvis sagens faktiske omsteen-
digheder eendrer sig vaesentligt i forhold til dem, der blev lagt til
grund ved sagens afslutning.

Vi har vurderet, at der ikke er sket en veesentlig eendring af sagens
faktiske omsteendigheder som folge af den anerkendte skade.

Der er herved lagt veegt pa, at dine gener som folge af behandlings-
skaden ikke ses at vaere blevet forveerrede. Vi har ogsa lagt veegt
pa, at du i forbindelse med arbejdsprevning i perioden februar til
maj 2013 blev vurderet til, at kunne klare en arbejdsuge pa 17,5 ti-
mer, og at der her blev taget hensyn til, at du ogsa skulle kunne vae-
re noget for din datter, som du var alene med. Det fremgar af de so-
ciale akter, at du 13. januar 2016 kontaktede din sagsbehandler og
oplyste, at du ikke leengere kunne klare at arbejde 17 timer. Du ville
derfor gerne forsegge at regulere dit timetal. Du er siden gaet ned i
tid til 10 timer efter aftale med din arbejdsgiver og din sagsbehand-
ler i kommunen, men uden at der er foretaget en ny arbejdsprov-
ning, og hvor det af de sociale akter fremgar, at det var sveert at
indhente en statusattest fra din laege, da denne bade er din arbejds-
giver og B. Du oplyste til din sagsbehandler, at der ikke rigtig var
noget journalmateriale vedrerende din tilstand. Det fremgar ogsa,
at du fra 1. maj 2015 og ca. en maned frem var sygemeldt pa grund
af svimmelhed og andened, og at du var i gang med et udrednings-
forleb pa Hospital 1 og pa By 2 endokrinologisk afdeling, ligesom
du afventede en MR-skanning og havde et forleb hos en OINH-
leege. Du har siden i 2016 faet konstateret en tumor i sveel-get.

Vi finder det pa denne baggrund ikke tilstreekkeligt sandsynlig-
gjort, at det er behandlingsskaden, der er arsag til din nedgang i ar-
bejdstiden.

Pé den baggrund er der ikke grundlag for at genoptage sagen.”



Ved afgorelse af 16. august 2017 stadfeestede Ankengevnet for Patienterstatnin-
gen Patienterstatningens afgorelse af 8. februar 2017.

Det fremgar af begrundelsen for afgorelsen bl.a.:

“Det er ikke dokumenteret eller tilstreekkeligt sandsynliggjort, at
det er behandlingsskaden, der er arsag til nedgangen i arbejdstiden.
Ankeneevnet har lagt veegt pa de indhentede sociale akter og jour-
naloplysninger.

Ankenavnet henviser til begrundelsen i Patienterstatningens afgo-
relse.”

Retslaegeradet har den 9. september 2019 besvaret spergsmal bl.a. saledes:
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SPORGSMAL 2:

Retslaegeridet bedes oplyse om der udover de gener som A

havde for cancerforlobet i sommeren 2016 i form af kronisk lymfeadem, der
medforte lymfeveeske i venusbjerget, lysken og problemer med vandladnin-
gen, er tilkommet yderligere komplikationer/smerter/gener eller andet der
ikke skyldes den anerkendte patientskade, jf. bilag 1?

Retsleegerddet vurderer, at der ikke er tilkommet yderligere kom-
plikationer/smerter/gener eller andet, der ikke skyldes den aner-
kendte patientskade, jeevnfer bilag 1.
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Retsleegeradet har den 24. februar 2021 besvaret sporgsmal bl.a. séledes:

Spergsmal 7:

Retslaegerddet bedes oplyse, om "heevelser, der gdr helt ned i benet” (bilag
8, side 3) er en folge af den anerkendte patientskade i form af forsinket di-
agnosticering med folger i form ansamling af lymfeveeske svarende til
mons pubis 0g lyskerne, problemer med vandladning og anvendelse af RIK
flere gange dagligt?

Retsleegeradet finder det sandsynligt (mere end 50 %), at “haevel-
ser, der gar helt ned i benet” er en folge af det operative indgreb
med fjernelse af livmoder og lymfeknuder.



Spergsmal G:

Supplerende til sporgsmiil 7-9 bedes Retslagerdidet oplyse, om der i de lae-
gelige akter for perioden fra den 28. august 2014 til den 16. august 2017
er beskrevet objektive undersogelser eller andet, der konstaterer eller be-
kreefter, at der er sket en udvikling af A symptomer/smerter
efter den anerkendte patientskade i form af fjernelse af livmoderen, ansam-
ling af lymfevaesker svarende til mons pubis og lyskerne, samt vandlad-
ningsproblemer.

Retsleegeradet finder det i de forelagte leegelige akter ikke beskre-
vet, at der er sket udvikling i naevnte periode.
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Forklaring
A har forklaret bl.a.,, at A er uddannet sygeplejerske og har ar-
bejdet som dette i 2-3 ar forud for patientskaden i en C hvor

A Ber A arbejdsgiver.

Efter patientskaden kunne A ikke genoptage arbejdet pa fuld tid. A fik
hjeelp til at prove at pabegynde arbejde sammen med en kvindelig ansat fra
konsulentvirksomheden Contra, hvor de bl.a. lavede logboger til registrering af
arbejde og pavirkningen af hende. Contra afrapporterede til kommunen, som
herefter gav fleksjob pa 17,5 timer om ugen. Arbejdsprevningen skete saledes
med tilsyn af Contra pa arbejdspladsen hos A B Kommunen acceptere-
de, at A alene havde denne ene praktikplads.

A  fik efterhanden flere og flere sygedage, nar A skulle arbejde 17,5 timer
om ugen. Det var en hard tid.

Fra 1. maj til 1. juni 2015 havde A en sygeperiode, hvor A var meget svim-
mel. Man fandt ved undersogelse ikke somatisk baggrunden herfor. Svimmel-
heden gik vaek efter et par uger efter sygemeldingen. Det var maske udtryk for
stress. Da A kom retur pa arbejdet efter sygemeldingen, kunne A handtere
svimmelheden, bortset fra visse situationer, bl.a. nar A blev nedt til at syge-
melde sig.

Det var hérdt for hende at sygemelde sig henset til, om A skulle tage hensyn
sine kollegaer, eller til sin datter, som A s3ikke kunne veere frisk med efter
arbejde.

Der sker det,at A ben haever op, og A kan derfor ikke komme op af sen-
gen. Der er smerter og haevelser. Det er ikke muligt at sta og ga. Hvis A skal



holde heevelsen nede, skal A ga mindre pa arbejde. Hvis haevelsen bliver for
stor, bliver A sengeliggende flere dage i treek.

A  aftalte i december 2015 med kommunen ved sin sagsbehandler D
, at der skulle foretages en ny arbejdspreve. Contra var ikke inde over, for
det var en ny kommune, men A brugte samme fremgangsmade i arbejds-
prevningen, som det var gjort med Contra. A mener ikke, at der var nogen
praktisk forskel i de to arbejdsprevninger.

A  fik bevilget nyt fleksjob med 10 timer om ugen den 3. marts 2016. Det gor
den forskel, at A ikke kommer ud der, hvor A skal sygemelde sig, fordi
A kan holde heevelserne nede og fa hverdagen til at fungere.

A opdagede tegn pa cancer i sveelget i maj maned 2016. A  gik til ore- nae-
se- halsleege og kom i et kraeftpakkeforlgb. Canceren blev over sommeren fjer-
net inde pa Hospital 2. A blev tilbudt straler og sagde ja, selv om cance-
ren faktisk var fjernet. A fik straler 2-3 maneder til slutningen af november
2016. Herefter blev A raskmeldt. A har ikke gener fra canceren.

At A ikke er gaet til laegen igen med lymfevaesken, selv om den er s& hindren-
defor A arbejde, skyldesat A mener, at der allerede er blevet set pa det-
te efter operationen i 2012. A fik da at vide, at det var noget, der kunne blive
verre, hvilket deter. A mener, at A muligheder var udtemte. A er
ked af at skulle i “en patientboks” igen, og vil ikke abnes op for bare at give
mulighed for at se, hvordan det ser ud derinde.

A ville veere blevet pa de 17,5 timers fleksjob om ugen, hvis A kunne, bade
af gkonomiske og af trivselsmeessige grunde.

Det er de samme arbejdsopgaver, A harnu, som A havde i august 2014,
bortset fra den kortere tid. A har hele tiden haft afvekslende arbejde.

Parternes synspunkter

A har anfert navnlig, at Ankenaevnet skal genoptage sagen efter
fleksjobbet er sat ned i tid til 10 timer om ugen. Der er ikke andre arsager til ar-
bejdstidsnedseettelsen end behandlingsskaden. Betingelserne i erstatnings-
ansvarslovens § 11 er til stede. Det er ikke nedvendigt, at der er sket eendringer
i helbredstilstanden efter loveendringen ved lov nr. 463 fra 2001. Det er tilstraek-
keligt, at der er sket en eendret vurdering af erhvervsevnetabet som viser sig
ved, at A pa grund af skaden ikke kan bestride et fleksjob af 17,5 ti-
mers varighed, men kun 10 timers varighed om ugen. Der er tale om en vaesent-
lig eendring, idet der vil foreligge et yderligere erhvervsevnetab pa 15 %.



Der er det fornedne sikre grundlag for at tilsideseette * Ankeneevnets vurdering.
Det er i *Ankenaevnets afgorelse, som bygger pa Patienterstatningens afgorelse
af 8. februar 2017, lagt til grund, at der ikke er foretaget en arbejdsprevning, at
det er sveert at indhente en statusattest, at der er svimmelhed og dndened, og at

A har faet konkluderet en tumor, hvorfor det ikke er tilstreekkeligt
sandsynliggjort, at nedgangen i arbejdstid skyldes behandlingsskaden. Disse
forudseetninger ma tilsideseettes efter Retsleegeradets udtalelse, ligesom A

var over svimmelheden, forinden der blev sggt om nedsat arbejdstid,

og cancerforlgbet var efterfolgende.

De svimmelhedsanfald, der har veret, var med psykisk baggrund, og spiller ik-
ke en rolle for A arbejdsevne, nar A arbejder med nedsat tid,
idet det er veeskeansamlingerne og smerterne i benet, der har givet sygemeldin-
gerne.

Retsleegeradet har ikke fundet, at der er kommet andre smerter eller symptomer
til i forbindelse med canceren eller svimmelheden. Retsleegerddet har angivet,
at det er patientskaden, der giver vaeskeansamlingerne og smerterne i benene.
Der er derfor ikke andre drsager til nedgangen i arbejdstid.

Der er foretaget arbejdsprovning sammen sted som sidst, pa A hidtidige

arbejdsplads, som drivesaf A B sammen med en C Der er som
ved forste arbejdsprovning lavet logbog over arbejdstider og hviletider og om,
hvordan det har pavirket hende i hjemmet. A har feerrest gener ved

en nedsat arbejdstid, hvilken vurdering kommunen er enig i, ligesom kommu-
nen finder, at der har fundet en provning af arbejdsevnen sted.

Ankenzevnet har lagt for meget vaegt pa, at der ikke er sket en formel arbejds-
provning, og har ikke set pa den kommunale vurdering i marts 2016 og dens
baggrund. Ankenaevnet har ved den forste afgorelse accepteret, at der skete ar-

bejdsprevningi A A B praksis.
A er motiveret for at arbejde 17,5 timer om ugen, hvis A havde
kunnet det.

Subsidieert skal sagen hjemvises, hvis retten ikke kan tage stilling til genopta-
gelsen, hvorunder *Ankeneevnet skal leegge til grund, at der ikke er andre arsa-
ger til nedgangen i tid end generne fra patientskaden.

Ankenavnet for Patienterstatningen har anfert navnlig, at der skal veere det

fornedne sikkert grundlag for at tilsideseette * Ankenzevnets afgorelse pa grund

af Ankeneevnets serlige erfaring og sagkyndighed. Den bevisbyrde har A
ikke loftet, heller ikke ved Retsleegeradets erkleeringer i sagen.



Af erstatningslovens § 11 fremgar, at genoptagelse kraever vaesentlige eendrede
omsteendigheder, som ogsa kan veere tilknytningen til arbejdsmarkedet. Men
genoptagelse forudseetter dog, at erhvervsevnetabet er vaesentligt stotte end
forst antaget.

Det er ikke tilstreekkeligt, at der er sket en eendring i den erhvervsmeessige situ-
ation. Det skal ogsa veaere med patientskaden som arsag. Det er arsagssammen-
heengen, som er sagens tvistepunkt.

De faktiske omsteendigheder siden afgorelse af 28. august 2014 er ikke saledes
endret, at der den 16. august 2017 var grundlag for genoptagelse. Det er ikke
godtgjort, at nedseettelsen af arbejdstiden skyldes patientskaden, jf. Retsleegera-
dets besvarelse af sporgsmal G og I, hvorefter der ikke er sket en udvikling af
symptomerne efter patientskaden. At der i sporgsmal 2 er svaret, at der ikke er
tilkommet yderligere komplikationer/smerter/gener eller andet, ud over de ge-
ner, som A havde fra patientskaden, godtger ikke en sammenhang
mellem patientskaden og nedgangen i arbejdstiden.

I maj 2015 var A under udredning for svimmelhed og dyspne og
har i 2016 veeret i et behandlingsforleb for cancer. Arbejdstidsnedseettelsen er
sket efter aftalemed A B somogsaer A B lige-

som der ikke har veeret en egentlig arbejdsprovning eller veeret arbejdsprevning
i en anden virksomhed. En leegekonsulent, som kommunen har inddraget, har
svaret, at det ikke ud fra de leegelige akter kan ses, hvad der er arsag til den
nedsatte arbejdsevne. Ankenavnet er ikke bundet af kommunens vurdering af
sagen.

A er ikke gaet yderligere til leege med sine gener, da A fandt be-
handlingsmulighederne udtemte.

Der er ikke sket eendringer i A mulighed for at bestride sit job, da
jobindholdet er det samme. Der er ikke grundlag for at antage, at A gener
som folge af patientskaden er arsagen til den nedsatte arbejdsevne.

Retsleegeradets udtalelser tilsideseetter ikke * Ankenaevnets vurdering. At der
ikke kan peges pa andre arsager til, at der nu kun kan arbejdes med nedsat ar-
bejdstid, medfoerer ikke, at det kan anses for bevist, at der er arsagssammen-
haeng med patientskaden.

Der skal ikke ske hjemvisning, medmindre der under sagen er fremkommet
nye, veesentlige oplysninger, som medferer at retten hverken kan give A

eller Ankenaevnet medhold i deres principale pastand.

Rettens begrundelse og resultat



10

Efter erstatningsansvarslovens § 11 kan Ankenzevnets afgorelse af A

erhvervsevnetab af 28. august 2014 genoptages, hvis sagens faktiske om-
steendigheder har @endret sig veesentligt i forhold til dem, der blev lagt til grund
ved sagens afslutning. Ved afgerelsen blev det lagt til grund, at A
erhvervsevnetab var 50 %.

Efter eendringen ved lov nr. 463 af 7. juni 2001 er genoptagelse ikke betinget af,
at der er indtruffet aeendringer i helbredstilstanden, men kan tillige kreaeves i til-
feelde, hvor andre eendringer i de faktiske forhold medferer, at erhvervsevneta-
bet er storre end antaget ved afgorelsen.

Kommune A har den 3. marts 2016 vurderet, at A arbejd-
sevne er 1215 time ugentligt med 80 procents intensitet. Kommune A
har ved sin afgorelse lagt vaegt pa, at A er ansat med det timetal,

der efter afprevning har vist sig at medfore/give feerrest helbredsgener.

Det fremgar af R. Kommunes journalrapport, at en laeegekonsulent har

oplyst efter det foreliggende, at det kan veere sandsynligt, at A har
gener, der pavirker A velbefindendeien grad, sd A er nedt til at forkor-
te sin arbejdsdag, men at det ikke kan ses, hvad der udleser problemerne.

Det fremgar af A forklaring, at det er folgerne efter patientskaden,
der giver sidanne gener, at A ikke kan arbejde 17%; time om ugen, men alene
effektivt 10 timer om ugen for at undgé generne. Det fremgar videre, at A ik-
ke har faet foretaget yderligere undersegelser, da A finder mulighederne
udtemte.

Det fremgar af Retsleegeradets besvarelse af 9. september 2019 bl.a., at Retslee-
geradet har vurderet, at der - ud over de gener, som A havde i
sommeren 2016 for cancerforlobet - ikke er tilkommet yderligere komplikatio-
ner/smerter/gener eller andet, der ikke skyldes den anerkendte patientskade.

Det fremgar videre af Retsleegeradets besvarelse af 24. februar 2021, at det ikke
er beskrevet i det forelagte materiale, at A fortsat lider af svimmel-
hed og andened.

Videre fremgar det af besvarelsen, at det ikke i de forelagte leegelige akter er be-
skrevet, at der er sket en udvikling i A symptomer / smerter efter
den anerkendte patientskade.

De veesentlige eendringer i A faktiske forhold skal veere forarsaget
af patientskaden for at genoptagelse kan ske.
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Retten finder at de oplysninger, der foreligger til belysning af arsagsforbindel-
sen, ikke giver det fornedne sikkert grundlag for at tilsideseette *Ankenaevnets
afgorelse.
*Ankenaevnet frifindes derfor.
Sagsomkostningerne er efter sagens verdi, forleb og karakter fastsat til deek-
ning af udgifter til advokatbistand. *Ankeneevnet for Patienterstatningen er ik-
ke momsregistreret.

THI KENDES FOR RET:

Ankenzevnet for Patienterstatningen frifindes.

A skal til Ankenaevnet for Patienterstatningen inden 14 dage betale
sagsomkostninger med 100.000 kr.

Sagsomkostningerne forrentes efter rentelovens § 8 a.

*) Rettet i medfor af retsplejelovens § 221, stk. 1, saledes at "Ankestyrelsen” er
erstattet med "Ankenaevnet".

Retten i Lyngby, den 29. april 2021



Vejledning

Retten har afsagt dom i sagen.

Hvis du er utilfreds med afgerelsen, kan du som udgangspunkt anke dommen
til landsretten. Hvis du kun er utilfreds med dommens afgorelse om sagsom-
kostninger, kan du keere denne del af afgorelsen til landsretten.

Ikke alle afggrelser kan ankes eller kaeres

Dommen kan kun ankes, hvis forskellen mellem byrettens dom og det resultat,
du ensker at opna i landsretten, er over 20.000 kr. Hvis forskellen er mindre,
skal du have tilladelse fra Procesbevillingsneevnet for at anke.

Landsretten kan afvise at behandle en ankesag, hvis landsretten vurderer, at
der ikke er udsigt til, at sagen vil fa et andet udfald i landsretten.

Du kan kun keere afgorelser om sagsomkostninger, hvis omkostningsbelobet er
fastsat til mere end 20.000 kr., eller hvis retten har bestemt, at ingen af parterne

skal betale sagsomkostninger, og du kraever, at modparten skal betale mere end
20.000 kr. I andre situationer kan omkostningsafgerelsen kun keeres, hvis du far
tilladelse fra Procesbevillingsnevnet.

Frister for at anke og kaere

Fristen for at anke er 4 uger fra dommens afsigelse. Hvis du ikke kan anke uden
en tilladelse fra Procesbevillingsneevnet, skal du indlevere en ansegning til Pro-
cesbevillingsnaevnet inden 4 uger.

Fristen for at keere omkostningsafgerelsen er 2 uger fra dommens afsigelse.
Hvis du ikke kan keere afgorelsen uden tilladelse fra Procesbevillingsnaevnet,
skal du indlevere en ansggning til Procesbevillingsnaevnet inden 2 uger.

Sadan ger du, hvis du vil anke eller kare

Du kan anke dommen pa minretssag.dk ved at trykke pa knappen ”Opret ap-
pel” og derefter veelge ” Anke” og felge vejledningen der. Hvis du vil keere om-
kostningsafgerelsen, skal du veelge "Keere” og folge vejledningen der.

Hvis du ensker at sgge tilladelse til anke eller keere hos Procesbevillingsnaevnet,
skal du indlevere din ansegning til Procesbevillingsnaevnet. Du kan ikke indle-



vere ansggningen pa minretssag.dk. Du kan fa mere vejledning om, hvordan du
soger tilladelse hos Procesbevillingsnaevnet pa domstol.dk.

Du kan fa mere vejledning blandt andet om retsafgift pa domstol.dk.
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