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Kjell lllerstrém

Utifran ett fingerat typfall ur kategorin ett
mera begransat antal fall, kanske framforallt
av whiplash- eller l4tt skallskadetyp”, argu-
menterar Strombéck for en enhetlig regel om
tioarspreskription med “’den enkelt definiera-
de skadedagen som startpunkt”. Av typfallet
framgar, att bakgrunden skulle vara svarig-
heter att avgora, huruvida ansprak pa grund
av besvér som visar sig forst efter ndgon tid
ska anses preskriberade, i den man de fram-
stilles i tiden mer &n tre &r efter trafikolyckan.
Enligt lagtexten ska ju trearstiden borja 16pa
forst fran det att han fick kdinnedom om att
fordringen kunde goras gillande”.
Strombédcks resonemang kédnns som van-
ligt bade klokt och logiskt, varfor det spontant
inte foreligger ndgra svarigheter att halla med
honom. Nér han ddremot redogor for sjdlva
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Ett efterlangtat auktoritativt grepp tas om preskriptions-
fragan i den inledande artikeln av nr 4/2000 Nordisk Forsak-
ringstidskrift*. Helt foljdriktigt &r det Erland Strémback som i
tomrummet efter UIf Nordenson tagit sig uppgiften an.

Andra &r mer kapabla att féra de juridiska resonemangen
vidare pa Strombacks niva, men jag skulle garna vilja kom-
mentera saken ur skadereglerarperspektiv.

typfallet reagerar skaderegleraren inom mig.
Jag skulle helst vilja sdga att sddana fall bara
forekommer inom den hogre juridiken, men
jag forstar ju att Strombéck inte skulle tagit
fram det, om det dnda inte skulle vara s, att
sadana faktiskt hanteras av branschen. Jag
kan t.0o.m. misstédnka att de utgér en vixande
skadetyp. Denna forekomst beror enligt min
uppfattning pa beslut i skadefallen utan ett
relevant utredningsunderlag, utan erforderlig
medicinsk radgivning och utan iakttagande
av gillande bevisregler. Jag kommer langre
fram att ndrmare redogéra harfor.

Typiskt dr for den kategori av skador i vilka
Strombacks typfall ingér, att de ar objektivt

* Rapport till AIDA-kollokvium 2000: Preskription i
personskaderdtten — Tolkningar och tendenser i Sverige
av Erland Strombéck. NFT 4/2000 s.281.



omdétbara och subjektivt upplevda tillstdnd av
framforallt virk och psykisk ohélsa. Det &r i
sammanhanget intressant att notera Strom-
bécks ordval under B. Exempel: "Hon lider av
ofta aterkommande huvudvérk, och vid en
lakarundersdkning under varen 1994, alltsa
5 ar efter olyckan, konstateras att hon nog vid
denna drabbats av en whiplash-skada som
inte ordentligt kunnat diagnosticeras vid sjuk-
husvistelsen varen 1989”. Detlillaordet ’nog”
indikerar en tveksamhet som alltid dyker upp
i dessa fall och som stiller krav pa utredning,
erforderlig radgivning och bevisvérdering.

Alla personskadereglerare kianner igen och
har hanterat whiplashskador. Vid en konfe-
rens 1 AiC Worldwides regi den 2-3 septem-
ber 1998 upplystes av foredragshallaren, pro-
fessor Ake Andersson fran KTH, att antalet
fall vid den dé senast kénda tidpunkten arli-
gen uppgick till 16 000 och enligt statistiken
kunde berdknas till 25 000 for ar 2010, allt-
medan Ovriga personskadetyper i foljd av
trafik var i sjunkande.

Erforderlig utredning

Da det ingenstddes torde medges, att skade-
reglering skerutan iakttagande av erforderliga
utredningsunderlag, vill jag i det foljande
ange vad som konstituerar en sadan utred-
ning. Det &r min uppfattning att den diffusa
skadetypen stéller krav pa en noggrann medi-
cinsk utredning av forhallandena ocksé i tiden
fore trafikolyckan. Denna bor omfatta forsak-
ringskassans och arbetsgivarens uppgifter om
sjukfranvaro i tiden tio ar fore trafikolyckan.
I den man beskeden ger uppgifter om sjuk-
skrivning av ldkare, ska samtliga journaler
begiras in fran vid saddana tillfdllen férekom-
mande ldkarbesok och dven frén ldkarbesok i
ovrigt. Kompletta journaler, savél fran tiden
fore som efter trafikolyckan, maste begéras in
fran vardcentral, sjukhus och foretagshélso-
vérd. Ibland ger ocksd journaler fran sjuk-
gymnastik viktiga upplysningar.

Inte minst &r det viktigt med en gedigen
utredning av utbildnings-, arbets-, inkomst-
och familjeforhéllandena, varmed avses be-
tyg, arbetsintyg, taxeringsuppgifter etc..

Det dr min erfarenhet, att en sdlunda fore-
tagen utredning regelmdssigt leder till slut-
satsen, att det forekommer till trafikolyckan
konkurrerande omstindigheter, vilka vid si-
dan av denna skulle kunna forklara de aktu-
ella besviren. Som regel har i tiden fore
trafikolyckan forelegat arbetsrelaterade pro-
blem, vilka inte sdllan skulle kunna falla in
under begreppet utbrdindhet. Det dr pafallan-
de hur de diffusa skadetyperna drabbar spe-
cifika yrkesgrupper.

Erforderlig medicinsk
radgivning

I Strombécks typfall konstaterades ju, enligt
ovan, vid en lakarundersékning 1994 att sam-
band skulle kunna anses foreligga med en
whiplashskada frén 1989. Det ar vid den
skadetypen inte alls ovanligt att det langt efter
trafikolyckan presenteras ett lakarintyg, en-
ligt vilket patientens problem skulle ha sin
grund i olyckan. Inte sdllan r6r det sig om
lakare, som inte tidigare haft hand om patien-
ten, som i ett sent skede kontaktats av denne
och som kan misstidnkas avge ett till dennes
fordel tillrattalagt intyg. Det ar i dessa fall
nédviandigt att radgéra med medicinskt sak-
kunniga av sadan dignitet, att de utan sido-
hénsyn strikt kan forhélla sig till foreliggande
fakta. Jag avser hirmed i forsta hand lakare pa
Overlédkar- och professorsniva.

I Dagens Nyheter av den 5 maj 2000 infor-
merades om en rapport av SBU (Statens be-
redningsgrupp for medicinsk utvérdering),
enligt vilken ”det nu finns vetenskapliga be-
lagg for att en lang rad psykosociala faktorer
spelar in vid smértor i rygg och nacke”.

SBU har i rapporten ”SBU:s sammanfatt-
ning och slutsatser” (www.sbu.se) bl.a. for-
mulerat, att ”Smartor i landryggen och nack-
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en dr dock sillan uttryck for ndgon allvarlig
sjukdom. De drabbar de flesta méanniskor
négon gang under livet. Vissa drabbas harda-
re och mer dterkommande, de flesta lindrigare
och mer tillfalligt. Ett fatal personer far dock
standig och ihallande smarta”.

Det framgér vidare, att "For nackbesvér har
man funnit klara samband med repetativa och
monotona arbetsmoment samt med lasta ar-
betsstéllningar. For bade nack- och landrygg-
besvir finns dven samband med déliga psyko-
sociala forhéllanden bade i privatlivet och pa
arbetsplatsen, inklusive lag arbetstillfredstél-
lelse. Smirta i nacken eller landryggen kan
paverka funktionsformégan men ocksa ge
upphov till oro, dngslan och nedstdmdhet.
Det har lange varit kint att detta i sin tur kan
forstirka upplevelsen av smirtan men forst
nyligen har psykologiska faktorer borjat upp-
fattas som en lank i orsakskedjan bakom bade
uppkomsten och varaktigheten av nack- och
landryggsbesvér. Det finns numera vél un-
derbyggd evidens (vetenskapliga beldgg eller
bevis) for att en lang rad psykologiska fakto-
rer kan péaverka utvecklingen och vidmakt-
héllandet av sévél akut som kronisk smarta i
landryggen och i nacken. Denna paverkan
sker genom att sinnestillstand, kédnslor och
beteenden till en del dr beroende av siddana
faktorer som arbetskrav, tidspress, monotoni
i arbetet, 1ag grad av inflytande Gver situatio-
nen, daligt socialt stéd, smértupplevelse,
stress, oro och dngslan”.

For rapporten fran SBU har professor Alf
Nachemson varit huvudansvarig. Hans namn
motte mig forsta gangen under min tid pa
SalusAnsvar (1990-1997), da jag fragade da-
varande sakkunnigldkaren om namnet pa
den ldkare, som bland lékare sjdlva uppfatta-
des som rikets frdmste expert pa nack- och
ryggskador. Jag begirde ocksé nagra yttran-
den av Nachemson, vilka regelméssigt inne-
bar att ett tillréckligt samband med trafiko-
lyckan ej kunde anses foreligga.

I Lakartidningen nr 9 1996 skriver docen-
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ten, overldkaren och specialisten i ortopedi,
Carl Zetterberg, da vid yrkesortopediska en-
heten, Sahlgrenska sjukhuset i Géteborg, om
”Oklar patomekanism bakom nack- skulder-
vark”. Zetterberg anser, att "Nackmyalgi har
okat i Sverige under de senaste aren. Be-
greppsforvirringen ér stor vad géller termino-
logi, diagnostik och behandling. Nackmyalgi
och likartade symtomkomplex, som whip-
lash-skada, fibromyalgi, TOS (thoracic outlet
syndrome), utgor ett problem i forsékrings-
sammanhang, inte minst d& praxis varierat
mycket under &rens lopp och lokalt”.

Zetterbergs uppfattning synes i dvrigt vél
Overenstimma med SBU-rapporten och en-
ligt Zetterberg “finns idag litet stod for att
forklara kroniska nackbesvér med ett trauma,
dér valdet varit litet och dér initiala tydliga
symtom saknats samt dér besvérsbilden ar
som vid nackmyalgi”.

Om ldkarintyganden anser Zetterberg, att
”Empati ar en tillgdng i patientbehandlingen
men inget skal att i intygsutfardandet franga
en saklig medicinsk beddmning, dven om
patientens uppfattning 4r en annan”.

Enligt en artikel i Spine Volume 19, Num-
ber 12, pp 1307-1309 for 1994 konkluderas
av bland andra Harald Schrader (MD, PhD),
att ”Chronic neck pain is a frequent symptom
in the general population, particularly in wo-
men. Although reservations have to be taken
as to the interpretation, the reported prevalen-
ce of persisting pain after whiplash injuries is
of the same magnitude as the prevalence of
chronic neck pain in the general population”.

Idennorskatidningen Forsikring nr 3 1995,
intervjuas densamme professor Harald Sch-
rader vid Regionsykehuset i Trondheim an-
géende den remarkabla dkningen av antalet
”nacke-slengskader” i Norge. Han ska da
bl.a. ha yttrat, att ’Skadene burde foelge van-
lige traumatologiske prinsipp — att patienten
blir bedre etter hvert. Undersoekelsemeto-
derna har hittil vaert darlige, men magnet-
tomografen gjoer det mulig & undersoeke



nakken pé en bedre méte. Likevel skjer det at
pasienter uten signifikante funn, som kanskje
ikke engang har symptom etter ulykken, se-
nare utvikler invalidiserende symptom. Det
er et tankekors, mente Schrader”.

Jag vill gdrna ocksa dterge mina noteringar
fran ett telefonsamtal 1997-11-17 med Lars
Sjostrom, davarande Overldkare vid neuro-
logkliniken, Danderyds Sjukhus. Jag hade i
ett foregaende brev begért uppgifter av Sj6-
strom angdende vilka svenska ldkare som
kunde anses vara experter pa postcommotio-
nella syndrom (Pcs). Enligt mina noteringar
svarade SjOstrom, att han inte visste, ”vem
som kan vara expert pa denna problematik,
vilken han anser inte hor hemma inom den
neurologiska disciplinen. Det ror sig inte om
nagon pavisbar sjukdom i nervsystemet och
det dr bara sdédana som hor neurologin till. Pcs
ar bara en term man myntat for dessa ¢j
métbara, subtila och kénsliga saker, vilka
egentligen kraver psykiatriska bedomningar.
Sjostrom ndmner, att inte heller whiplash-
skadorna hér hemma inom neurologin, vilken
uppfattning han anser vedertagen bland neu-
rologer. Inte heller &r det vanligt, att man pa
sjukhusets neurologmottagning behandlar
whiplashskadade”.

Aven om behandlande likare utfiirdat intyg
omsambandmellan sent uppkomnawhiplash-
relaterade eller andra diffusa besvir och
trafikolyckan, dr detta uppgifter som likvdl
bor sdttas ifrdga och understdllas auktorita-
tiv medicinsk sakkunskap.

Bevisvéardering

IrattsfalletNJA 1976s. 176 formulerar HD det
beviskrav som anses gélla for ratt till trafik-
skadeerséttning vid intrdffad personskada:

Om det salunda i beaktande av samtliga i
malet forekomna omsténdigheter framstar som
klart mera sannolikt att orsaksforloppet varit
det som den skadelidande péstatt dn att ndgot
av de sakforhallanden som hans motpart abe-

ropatharutgjort skadeorsaken, bor den skade-
lidandes pastdende om hindelseforloppet lag-
gas till grund for domstolens avgdrande.

Typiskt for de diffusa skadetyperna &r enligt
ovan en varkproblematik utan objektivt mét-
bar grund, sdsom vid whiplash. Denna skade-
typ dr, enligt uppgifter vid AiC Worldwide-
konferensen den 2-3 september 1998, den
enda dkande i foljd av trafik.

Ett normalt scenario vid whiplash ar att
fraga dr om forhéllandevis lindriga fordons-
och personskador, inte heller séllan utan in-
slag av kollisionstypen pakorning bakifran”.
Vanligen har handldggaren fran borjan svart
attinse, dven efter medicinsk konsultation, att
skadan ska leda till invaliditet och stora liv-
rantekostnader.

Vid utredning av hélsotillstandet fore tra-
fikolyckan visar sig inte sdllan, att det forelig-
ger konkurrerande forklaringar till de av ska-
delidanden anférda besvéren, savél i form av
tidigare sjuklighet som psykosociala fakto-
rer. Detta forhallande &r i 6verensstimmelse
med SBU:s rapport Ont i ryggen/Ont i nacken
i det foregaende.

Det ar i personskaderegleringen tradition,
att sakkunniglékaren inte bara ombeds vérdera
forekommande grad av invaliditet utan ocksa
yttra sig i friga om samband, vilket naturligt-
vis ar alldeles korrekt. Det kan ddremot inte
anses korrekt, att sambandsfragan déarutover
inte blir foremal for den juridiska bedémning
som bevisvarderingen kréver. Det kan inte
begiras att sakkunniglidkare ensamma och
utan ingdende kunskap om reglerna for bevis-
vardering ska goras ansvariga for att sam-
bandsbeddmningen blir korrekt.

Forvisso forekommer fran trafikforsak-
ringsbolagen invéndningar i fragor om sam-
band, med hinvisning just till tidigare sjuk-
lighet och/eller psykosomatiska faktorer. Nér
sa hdnder, sker emellertid inte sillan i Trafik-
skadendmnden/domstolar, att forsékrings-
bolagets hianvisningar till konkurrerande om-
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standigheter understélls en kritisk granskning
och befinns otillrackliga som forklaringar till
skadelidandens besvirsproblematik. Nagon
motsvarande granskning och jamforelse med
styrkaniskadelidandens argument sker séllan,
ej heller 4r det vanligt med ett sddant bevis-
vérderingsresonemang som Svea Hovritts i
domDT 17av2000-05-12 imélnr T 1247-98,
vilket avsdg samband med arbetsoférmaga.
Hovritten dndrade tingsréttens dom och fann,
att det mot bakgrund av det inledningsvis
angivna beviskravet inte kunde sdgas att det
var klart mera sannolikt att det foreldg ett
samband mellan de skador som NN fick vid
trafikolyckan och hans nuvarande arbetsofor-
maga &n att arbetsoformagan hade en huvud-
sakligen annan forklaring.

I Cirkuldrreferat 4-1999 har Trafikskade-
namnden med utgangspunkt frén ett i ndmn-
den behandlat drende redovisat sin princi-
piella instédllning i frigan om bevisvérdering.
Néamnden fann, att samband mellan besvir
och trafikolycka hade dvervigande sannolik-
het och betrdffande bolagets invindning om
konkurrerande orsaker till radande arbetso-
formaga, att det kan emellertid inte anses
visat att dessa besvdr ensamma hade slagit ut
henne frdn arbetslivet. Avvikelsen fran HDs
och Svea Hovritts domar i det foregédende
framstar som uppenbar.

I festskrift till Erland Strombéck skriver
den erfarne sakkunnigldkaren Nils Rydell:

”Ur forsakringssynpunkt ar idag sambands-
beddomningen vid personskador mycket vik-
tig. Till skillnad mot medicinsk invaliditet
finns inget regelverk, inte ens rekommenda-
tioner eller foreskrifter om hur sambandspro-
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blemen skall hanteras. Det vore dérfor 6nsk-
vart, att skapa en arbetsgrupp bestdende av
forsakringsjurister och sakkunniglédkare i or-
topedisk kirurgi och neurologi, for att disku-
tera sambands problematiken ur juridisk och
medicinsk synpunkt. I gruppens uppgifter
skulle ingd, att faststdlla nuvarande praxis,
framféra rekommendationer och skapa ett
regelverk.

Pa sé sitt skulle patienten och behandlande
lakaren béttre forstda de beddomningar som
gors av forsdkringsbolagens handlaggare och
sakkunnigldkare”.

Enligt min uppfattning accepteras vanli-
gen samband utan iakttagande av gdllande
bevisregler, varfor en rydellsk arbetsgrupp
synes mig angeldgen.

Sammanfattning

Det ar min uppfattning, att de typfall som
Stromback vill 1agga till grund for en dndring
av preskriptionsreglerna inte skulle vara na-
got problem, om forsdkringsbolagen lyssna-
de mindre pa fiffiga ombud och vdlmenande
lakare och dgnade mer tid at relevanta utred-
ningar, konsulterandet av erforderlig medi-
cinsk expertis samt tillimpandet av géllande
bevisregler. Pd samma sdtt som kausalitets-
kravet kunde anses innebdra en effektiv spdrr
mot omprovning i en alltfor avidgsen framtid,
borde det dven i ett helt preskriptionslost
tillstand vara en effektiv spdrr mot de skade-
fall, ddir skadeféliden visar sig forst efter
ndgon tid och foranleder ersdttningsansprak
efter mer dn tre dr.



