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Sambandsbevisning vid whiplashskada

av Helen Savar Poor

Trdfikskador utgor den stérsta delen av personskaderegleringen inom
forsdkringsbolagen och uppfattas oftast av bolagen som problematiska.
De problem som frdmst uppkommer vid bedomningen av skadetypen
dr sambandsbedémningar och preskriptionsfragor.
Trafikskadendmnden (TSN) utformar tillsammans med forsdk-
ringsbolagen praxis pd personskadeomrddet. Domstolarna tar dock
upp fall till prévning men det mesta skéts inom bolagen med hjdlp av
yttranden frdn TSN. Anforanden fran TSN dr rddgivande och det stdr
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bolagen och domstolarna fritt att dndra utgdngen.
Whiplashskador dr en omstridd skadetyp inom ldkarvdrden.
Medicinska utredningar har gjorts i flera Idnder med varierande

resultat. Kunskapen om skadetypen har 6kat markant de senaste dren och har medfort 6kad
uppmdrksambhet i ett initialt skede efter olyckstillféllet. Det krdvs for senare bevisning att skada
kan pdvisas i ett kritiskt skede efter olyckan. Fortfarande anser dock mdnga att vetenskapliga
beldgg saknas for att gora bedémningar av skadetypen.

l. Inledning

Den somrakarut for en whiplashskada har ratt
till erséttning. Det ar ett utomobligatoriskt
skadestand eller en erséttning fran ett forsék-
ringsbolag som skall betalas ut till den drab-
bade. I Sverige &r systemet uppbyggt pa det
sattet att skadestandsratten trader tillbaka till
forméan for forsakringar.

Den skadelidande hamnar i en situation dér
denne maste visa att det finns ett samband
mellan olyckan och skadan. Domstolen eller
forsakringsbolagen méste da gora en orsaks-
bedomning for att beddma om den skade-
lidande ér berédttigad till erséttning och i sé fall
hur stor den ska vara. Lakarkéren &r oense om
symptombilden och det medfor svarigheter
for jurister att avgora om samband finns.

I denna artikel har jag som syfte att skapa
klarhet i sambandsbevisningen i mal om per-
sonskada med sérskild betoning pa trafikska-
dor: Vilkabeviskrav géller for orsakssamban-
det i mal om personskada?! Hur hoga ér
beviskraven? Vad hénder om dessa krav inte
uppfylls? Sarskild tonvikt laggs pa beviskra-
vet avseende orsakssammanhang. Besvéren
kan @ven uppkomma i ett senare skede och
fragan giller dd mojligheterna fér den drabba-
de att fora sin talan for en gammal skada, det

Artikeln dr en forkortad version av Helen Savar Poor:s
uppsats "Sambandsbevisning i mal om personskada i
sirskild belysning av bedémande av whiplashskada "
(30 hp) vid juridiska institutionen, Stockholms uni-
versitet, varen 2008. Handledare: professor emeritus
Bill W. Dufwa.
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vill sdga hur man ska se pa skadan i preskrip-
tionshiinseende. 2

Skadestand for personskadaregleras framst
genom 1972 ars SkL. Av 1 kap 1 § SkL
framgar att lagens regler géller for det fall
inget annat ar sarskilt foreskrivet eller foran-
ledsavavtal elleridvrigt foljer om skadestand
i avtalsforhéllanden. SkL ar foljaktligen en
dispositiv lagstiftning, subsidiéri forhallande
till specialregleringar. Det férsta man méste ta
reda pé dr sdledes vilken lagstiftning som é&r
tillimplig.

Ett personskadestandsirende innefattar en
rad olika moment som alla maste utredas for
att drendet ifrdga skall kunna slutregleras.
Enligt SKL 2 kap 2 § skall den som uppsét-
ligen eller av oaktsamhet véllar person- eller
sakskada ersitta skadan. Det kan ibland vara
synnerligen komplicerat att reda ut vem som
egentligen &r att betrakta som skadevéllare i
juridisk mening.?

Efter att ha konstaterat culpan maste man
faststélla huruvida det finns ett orsakssam-
band, mellan skadevallarens vardslosa bete-
ende och den skada den skadelidande har
drabbats av och huruvidakausaliteten &r adek-
vat eller inte.*

For att psykiskabesvir skall erséttas fordras
normalt att dessa verkligen dr att betrakta som
personskada, det vill sdga att de 4r medicinskt
pavisbara.’

2. Vad ar en whiplashskada?

Whiplashskador eller pisksnértsskador, som
de ocksa brukar kallas pa svenska ér en hin-
delsebeskrivning, ej en diagnos. Skadan kan
utmynna i ménga olika besvir. Den kan upp-
std redan vid 6 km/tim och uppkommer oftast
itrafiken och dé vanligast vid pakoérning bak-
ifrdn. Huvudet utsittes for att forst slungas
bakat och dérefter framét med 6kande hastig-
het, som en pisksnirt, forstiarkt av stolens
fjadrande konstruktion.®
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En uppmirksammad utredning gjordes i
Canada betriffande whiplashskador, The
Quebec Task Force, som publicerades 1995.7
Den foreslog en rad olika rekommendationer
i frdga om prevention, stillning av diagnos i
olika grader och behandling av whiplashska-
dor. Dessutom foreslog den att foljande termi-
nologi skulle anvéndas; ndmligen att ”whip-
lash” skulle innebéra sjélva skademekanis-
men, “whiplashskada” den skada som kan
uppsta pa skelett och mjukdelar medan sym-
tomeneller derelaterade besvéren skulle kallas
for ”Whiplash-Associated-Disorders” eller
forkortat "WAD”.

2.1 Vilka dar symtomen?

De symptom patienter utsatta for whiplash-
skadauppvisar varierar. Det stora flertalet, det
vill sdgaca. 90 % klagar dock pé nacksmartor.
Andra vanliga symptom &r huvudvirk, dom-
ningariarmarna, kraftldshet, svalgrubbningar,
synforandringar och olika former av omtock-
nadskénslor. Yrsel och balansrubbningar &r
inte ovanliga. Aven minnes- och koncen-
trationsproblem forekommer.

Da ldkarna ej kan klart sdga vad som &r
symptom pa whiplashskadan blir f6ljden att
forsdkringsbolagen ifragasitter samband. For-
sdkringsmissiga svarigheter uppkommer ef-
tersom utgangspunkten vid bedémningen &r
symptom. Det &r inte svart att forsta varfor
domstolen har svart att ta stillning till denna
bevisfraga i vilken manga individuella be-
domningar tas med.

2.2 Den medicinska utredningen
Den medicinska utredningen bor vara kom-
plett for att den forsdkringsmedicinska be-
domningen ska bli sa rattvisande som mojligt.
En whiplashskada kan inte objektivt faststél-
las med nagon rontgenteknik. Degenerativa
fordndringar kan dock dokumenteras med
sadan teknik. Om skadan blir bestaende géller
det att bedoma vilken invaliditetsgrad (medi-



cinsk invaliditet) som skadan har medfort och
om skadan har orsakat nedséttning i arbetsfor-
magan (ekonomisk eller forviarvsmaéssig in-
validitet).

Forsakringsbolagets medicinska radgivare
maste ha tillgang till ett invaliditetsintyg for
att kunna gora den forsdkringsmedicinska
bedémningen. Det skainnehélla allamedicin-
skauppgifter som behovs for den forsékrings-
medicinska bedémningen. Forsékringsbola-
gets medicinska radgivare bedomer om det
finns ett medicinskt samband mellan besva-
ren och trafikolyckan och hur hg den medi-
cinska invaliditetsgraden bedoms vara. Nor-
malt godtar den ansvarige skaderegleraren
den medicinska radgivarens bedomning som
darmed utgor forsdkringsbolagets beslut.

Ibland kanske den skadade inte accepterar
forsékringsbolagets bedomning. Det kan da
vara lampligt att komplettera den medicinska
utredningen och dérefter fa en ”second opi-
nion”. Det ar inte ovanligt att ett utldtande
inhdmtas fran en ortoped och en neurolog.

Det ar inte ovanligt att forsékringsbolaget
begér att trafikskadenimndens medicinska
radgivare ska yttra sig utan att drendet for-
mellt behandlas av ndimnden. Ett sddant ytt-
rande kallas “kansliyttrande” och ger forsdk-
ringsbolagen en mojlighetatt direkt fran ndmn-
dens medicinska radgivare fa ett vigledande
utltande i en medicinsk fraga i ett pAgaende
skaderegleringsidrende. Namndens ldkare ut-
talar sig i cirka 500 drenden per ar.

2.3 Skaderegleringen i whiplashskador
En whiplashskada behandlas pa samma satt
som andra skador i skaderegleringen. Om den
skadade blir tvungen att vara hemma fran
arbetet pa grund av sin skada blir det saledes
fraga om inkomstforluster. Dessa ersitts pa
samma sétt fran arbetsgivaren under de tva
forsta veckorna och dérefter fran Forsakrings-
kassan genom sjukpenning och eventuelltdven
fran en forsékring som arbetsgivaren har teck-
nat. Om den skadade inte far erséttning mot-
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svarande sin vanliga 16n sa betalas aterstoden
frén trafikforsdkringen.

De allra flesta som har drabbats av en whip-
lashskada blir helt éterstdllda efter en tid.
Skadan ldker alltsa ut helt och leder inte till
nagon invaliditet. Det blir i dessa fall bara
fréga om ersdttning under den akuta sjuktiden
for inkomstforlust, for kostnader samt for
sveda och virk.

2.4 Provning i trafikskadendmnden
Pasammasittsom géller for andra personska-
dor i trafiken ar forsakringsbolagen skyldiga
attoverldmna ett drende till Trafikskadendmn-
den for provning om invaliditetsgraden &r tio
procent eller hogre eller om inkomstforlusten
uppgartill minst ett halvt prisbasbelopp (2007
=20 150 kr)®.

Ominvaliditetsgraden ar l4gre &n tio procent
eller om inkomstforlusten &r mindre 4n ett
halvt basbelopp kan drendet dndéa provas i
nimndenienlighet med § 4 i ndmndens regle-
mente. Ar den skadade inte ndjd med den
bedomning som forsékringsbolaget har gjort
kan han alltid begira att drendet ska provas av
Trafikskadendmnden. Forsakringsbolaget &r
skyldigt att overldmna &rendet till Trafik-
skadendmnden for provning.

Forfarandet i nimnden ar skriftligt. Den
skadade kan dérfor inte horas infor namnden.
Det kostar ingenting for den skadade att fa ett
drende provat i nimnden. Aven om nimnden
har yttrat sig i ett d&rende kan den alltid vicka
talan och inleda ett rattegdngsforfarande mot
forsakringsbolaget. En rittsprocess innebér
alltid ett ekonomiskt risktagande.

Det finns uppskattningsvis fler &n 300 000
personer som utsatts for en whiplashskada i
Sverige. Varje dag blir mellan 30 och 300
minniskor whiplashskadade. Minst tre av
dessa blir invalidiserade och minst en blir
sjukpensionir — varje dag. Uppskattningsvis
finns det i Sverige lika ménga invalidiserade
whiplashpatienter som innevénarna i en mel-
lanstor svensk stad, dvs. 35 000 — 65 000.
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3. Trafikskadenimnden

4. Forsakringsbolagen

Trafikskadendmndens arbetsformer och verk-
samhet &r reglerade enligt lag. Enligt regle-
mentet fungerar nimnden fraimst som ett rad-
givande organ till forsékringsbolagen men
dven myndigheter och domstolar kan begéra
yttrande.” Trafikskadendmndens uppgift dr
att ge forsdkringsbolagen forslag pé ersitt-
ningens storlek, sdrskilt i sddana fall som
medfor invaliditet eller som har lett till dods-
fall. Grunden for Trafikskadendmndens verk-
samhet dr att allminheten har fortroende for
dess oberoende, objektivet och neutralitet.
Néamndens inrdttande och syfte dr att den skall
utgora en trygghet at de drabbade.

Den skadelidande kan ej sjilv ga till ndmn-
den och pakalla provning utan maste ga genom
forsikringsbolaget.!? Forsikringsbolagen dr
skyldiga att radfrdga nimnden nér det géller
ersittning for forlust av underhéll efter en
avliden person, erséttning for inkomstforlust
om den medicinska invaliditeten uppgar till
minst tio procent eller forlusten for ar berdk-
nas till lagst ett halvt basbelopp (basbeloppet
i januari skadedret), erséttning for lyte och
men samt ersittning for kostnader och olé-
genheter om den medicinska invaliditeten
uppgar till minst tio procent, omprovning av
livranta eller engangsbelopp i vissa fall, andra
frdgor om erséttning ndr den skadelidande
begirattbolaget ska hdnskjuta saken till nimn-
den. Skyldighet att hora nimnden finns inte
om ersdttningsfragan forts till domstol.

Principen ér att den skadelidande och bola-
get bor vara dverens om vilket utredningsma-
terial som ska utgdra underlag for nimndens
bedomning. Nér nimnden anser att det finns
skal till det provas de medicinska fragorna av
ndmndens ldkare, som har specialistkompe-
tens. Den som kréver erséttning har alltid ratt
att fa sitt drende provat av domstol d&ven om
ndmnden har limnat ett utldtande.!!
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Specialister pa nackskador tar hand om varje
fall fran det att den skadelidande anmaéler en
skada till slutreglering.

Hur ofta bolagen tar upp preskriptionsfra-
gor uppfattas nagot olika men innefattar ofta
svara bedomningar. Frdgan om hur tre- och
tioarsfristerna i 28 § TSL berdknas &r bara en
del av manga komplicerade sporsmal betraf-
fande preskription. Forsiakringsbolagen har
medicinskt sakkunniga till sin hjilp for att
beddéma personskadornas omfattning. Betréf-
fande whiplashskador ar det frimst neurolo-
ger som yttrar sig. Bolagen har dock tillgang
till tandlékare, ortopeder, psykologer och ron-
och 6gonlédkare som hjélper till i olika omfatt-
ning. Det sker ett ndra samarbete mellan lika-
re ochjurister vid sambandsbeddmningen och
det ar viktigt att forstdelse dem emellan efter-
stravas.

5. Bevisning

Vem som skall ha bevisbordan for ett visst
faktum finns i undantagsfall stadgat i lag.12
Den processrittsliga utgangspunkten ar att
kéranden har bevisbordan for rittsfakta som
hon anfortill stod for sitt ersittningsansprak. 13
Normalt géller vidare att kdranden, det vill
sdga den skadelidande i vara fall, skall styrka
sinapastienden.!# Dels maste kiranden styr-
ka att den vardsldsa aktiviteten de facto orsa-
kat hennes skada, dels maste hon i princip
dven styrka att detta orsakssamband var av
sadant forutsebart och parakneligt slag att det
ska anses som adekvat.

Det har ansetts orimligt att, &tminstone i de
fall dar svarandens culpa &r uppenbar, skade-
stdndansvar skall vara uteslutet enbart pa den
grund att orsakssamband inte kan styrkas. I
dessa fall har man valt att sdnka beviskra-
vet.!?



5.1 Den allmédnna bevisldttnadsregeln
Utgangspunkten i svensk ritt ar principen om
fri bevisvirdering. Domstolen ska vérdera
allt som framkommit i méalet och avgéra om
ett faktum 4r tillrackligt visat. HD har i flera
fall uttalat sig om sénkt beviskrav da full
bevisning ir nist intill oméjlig.'® Det som
faststéllts dr saledes att skadelidande skall
gora det klart mera sannolikt att orsaken ar
den som han péstar dn att det skulle varanagot
annat som orsakat skadan.

IRH2000:65 (I och I1I) skedde samma sak.
Kérandens bevisborda i ett fall av pastatt
konkurrerande skadeorsaker ar uppfylld om
hon gor sin forklaring av orsakssambandet
sannolik och dessutom visar att denna ar klart
mer sannolik &n den alternativa forklaringen.
For att f6lja HD:s praxis sa &r det alltsé ett
sankt beviskrav for skadelidande som géller i
kausalitetsbedomningen. Lyckas inte skade-
lidande med detta foljer av bland annat NJA
1982 s. 421 att skadesténdstalan ogillas.!”

Manga génger stér i bevisningsfragan tva
eller flera lakarutldtanden mot varandra. Ofta
en behandlande ldkare mot en av bolaget
anlitad ldkare som normalt enbart grundar sin
bedomning pé skriftligt material. Hur dom-
stolen skall stélla sig till detta var inte helt
klart, forrdn HD i ett fall fran ar 2001 uttalade
sigi frigan.!® HD konstaterade att i fall som
detta maste domstolen ta del av medicinsk
sakkunskap. Genom denna dom stills 1dkarna
pa samma niva.'? Det blir inte per automatik
denbehandlande lékarens uttalanden eller den
av bolaget anlitade lékarens uttalanden som
kommer att styra. I stéllet blir det just varje
lakares enskilda kompetens och de skl som
de anger for sina stindpunkter som domstolen
har att fista sirskild avsikt vid.?

Efter att ha tittat pa regler om bevisningen i
allménhet aterstdr nu fragan hur detta har
applicerats pa whiplashskadorna. 2!
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5.2 Bevisning i whiplashfallen
Bevisningsfragor for om ett visst besvér har
samband med en viss orsak eller inte kan vara
sarskiltanméarkningsvart vid whiplashskador.

Fallet RH 2000:65 tar upp bevisningen som
en viktig punkt.?> Domstolen konstaterade
attdet var kdranden som hade bevisbordan for
att det fanns ett samband mellan dennes be-
svér och olyckan samt att denne skulle gora
detta klart mera sannolikt. Domen visar att
trots bevislattnaden s godkinns inte vad som
helst av domstolen. Domstolen anger inte
klart varfor eller vad det var i utldtandena som
man tog fasta pa, utan endast att det >samman-
taget” inte kunde féstas storre tilltro till den
behandlande ldkaren.

I ytterligare en dom i Hovritten for Ovre
Norrland ogillades den skadelidandes talan.??
Den skadelidande var en kvinna som drabba-
des av en trafikolycka och fick en whiplash-
skada den 24 mars 1998. Hennes arbetsfor-
maéga nedsattes mer dn 50 %. Hon hade gjort
géllande att olyckan ar orsaken till skadan,
medan bolaget hidvdade att en sjukdom av
degenerativ karaktir har varit en bidragande
orsak till hennes skada, nimligen nackpro-
blem som hon haft sedan ar 1994.

Tingsritten hinvisade till RH 2000:65 och
2001:51 och konstaterade att hon skulle gora
det klart mera sannolikt att besviren berodde
pa olyckan 4n pa de tidigare besviren. Tings-
ritten satte storre tilltro till den behandlande
lakaren just for att han var behandlande lakare
samt att han haft tillgang till hela journal-
materialet. Hovrétten ség till de bada ldkarnas
utldtanden och hénvisade till uttalandena i
NJA 2001 s. 657 omsadan bevisning. Domsto-
len fann att det vid en samlad bedomning inte
kunde anses att kvinnan hade gjort det klart
mera sannolikt att besvdren hinforde sig
uteslutande till olyckan 4n till hennes tidigare
sjukdomsbild, och talan ogillades. Aterigen
framhévdes beviskravet ’klart mera sannolikt™.

Beviskravethar saledes sankts for den skade-
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lidande men innebdr som sagt inte att domsto-
len godtar vad som helst.

6. Sambandsfragan

Skadestindsritten i Sverige dr uppbyggd pa
tva delar: den objektiva delen, det som fak-
tiskt har hant och den subjektiva delen som
avser skadegorarens subjektiva instidllning
eller forhallande till det som har hént. Enligt
TSL utgér dock erséttning oberoende av val-
lande och bedomningen begrinsas till de ob-
jektiva forutséttningarna. En grundlédggande
forutséttning for ersittning &r att kravet pa
kausalitet, ir uppfyllt.>* Det ska vidare fore-
ligga adekvans mellan handlingen och intréf-
fad skada.

6.1 Sambandsfragan —
hur bedéms den?*’

Den som pastar att det finns ett samband
maste bevisa detta. Kan den som skadats inte
visa att det finns ett samband mellan trafik-
olyckan och skadan far han inte nagon ersitt-
ning fran forsdkringen. Om han inte kan bevi-
sa att det finns ett samband mellan besviren
och trafikolyckan blir det inte ndgon ersitt-
ning fran trafikforsikringen.

Besvir i nacken kan bero pé aldersforiand-
ringar, degenerativa fordndringar. Eftersom
symptomen dr desamma uppstar svarigheter
att bedoma om besvéren hérror fran degenera-
tiva fordndringar eller dr en foljd av trafiko-
lyckan. Ettinte alldeles ovanligt fall dr att den
som har aldersfordndringar i halsryggen inte
har nagra besvir av dessa. Om en sadan per-
son dr med om en trafikolycka och darefter
drabbas av besvar fran halsryggen talar detta
starkt for att samband foreligger. Det brukar
sédgas att forsakringsbolaget far ta den skada-
de ’sddan han ar”.

Ibland kan det forekomma att whiplashska-
dan medverkartill en sa kallad ”droppeffekt™:
trots tidigare besvér hade den trafikskadade
kunnat arbeta men det &r trafikolyckan som
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gor honom eller henne helt eller delvis arbets-
oféormdgen i sitt yrke. Han ar i detta fall
beréttigad till erséttning.

6.2 Allmdnt om skadestdndsrdtten
Kravet pa orsakssamband ar skadestandsrét-
tens viktigaste byggsten och dess mest oklara
begrepp.2¢ For att kunna fa ersittning for en
skada krévs ett orsaksforhallande, kausalitet,
mellan den skadegdrande hiandelsen och be-
sviren.?” Kan man diremot inte konstatera
att skada uppkommit sé intrdder inte skade-
standsskyldighet, oavsett om skadegdraren
till och med hade for avsikt att orsaka skada,
men misslyckats.?8

Man kan beskriva de traditionella kausa-
litetsfragorna med begreppen “tillrdcklig och
nodvindig betingelse”. 2° En tillricklig be-
tingelse for ett visst resultat innebér att denna
orsak/betingelse riacker for att resultatet/
skadan skall intrédffa. En n6dviandig betingel-
se for en viss hdndelse innebér att hdndelsen
aldrig kommer att intrédffa om inte orsaken
(den nodvindiga betingelsen) skulle ha &gt
rum.? Ar en orsak inte en tillricklig beting-
else for en skada sé kan inte heller erséttnings-
skyldighet uppkomma. Om en orsak & andra
sidan dr en nodvandig betingelse for en skada
sauppkommer erséttningsskyldighet alltid nér
skadan intraffar. Det vanligaste ar att en orsak
ar bade tillracklig och nddvéndig for en viss
héndelse.’!

Fragor kring konkurrerande skadeorsaker
dyker da upp. Vid detta problem finns det ju
flera tillrackliga betingelser samtidigt som
ingen av dem dr en nédvéndig betingelse for
skadans uppkomst.32 Man kan man tinka sig
situationer dir tva orsaker, oavsett om de
samverkar eller r skilda fran varandra, leder
fram till en skada som inte gar att dela upp.
Begreppen tillrdcklig och nédvéandig beting-
else dr alltsa ett sétt att beskriva kausaliteten
pa, men kan vara bristfalliga i praktiken. Sé-
ledes har man distanserat sig till detta betrak-
telsesitt. 33



Diaremot har i Sverige etablerats den sa
kallade adekvansliran.>* Adekvansbedom-
ningen &r en viktig del i avgdrandet om en
héndelse skall ses som en orsak till en skada.
Adekvansbeddomningen stéller frigan om or-
sakssambandet kan anses vara sa pass rittsligt
relevant eller rimligt att det kan ldggas till
grund for skadestdndsansvar. Detta &r ett ab-
solut krav som innebar att om skadan inte var
adekvattill handlingen s uppstér inget skade-
stindsansvar.3

Ett kanske uppenbart vidare krav som stélls
upp for skadestdndsskyldighet dratt den skade-
lidande inte dr den skadegdrande sjilv.3®
Enligt TSL stélls det dock inte upp nadgot krav
pa att skadevéallaren och den skadelidande
skall vara olika personer, utan dven sé kallade
singelolyckor ersitts.>’” Hur har di skade-
stdndsritten gestaltat sig pd whiplashfallen?

6.3 Kausaliteten i whiplashfallen
Kausaliteten kan vara svar att pavisa, sarskilt
med svarigheten med kausalitetsbedomning-
en i minnet och med en sa diffus skada som
whiplashskada.

I RH 2000:65 (I1)*® som handlade om en
whiplashskada fann hovritten att det inte fram-
kommit nagot som talade for att den behand-
lande ldkarens mening borde vdga tyngre &n
de andras. Detta medforde att hovritten ansag
att kdranden dé inte heller hade uppfyllt sin
bevisborda, “’klart mera sannolikt”, om ett
samband mellan besvéren och olyckan. Kér-
andens talan skulle d& ogillas. En liknande
bedémning skedde i ett fall fran 2001.3°

Dessa tva fall har likheter med varandra i
bevishdnseende. Domstolen podngterar att
karanden skulle gora sitt pastaende klart mera
sannolikt som orsak till skadan. Kéranden
kunde inte ge en tydlig bild av sina besvir och
fick ddrmed sin talan ogillad. Har kdranden ett
sdnkt beviskrav sa maste det uppfyllas, och
vid tveksamheter faller kdranden sjilv pa
detta.40

Hovritten for Ovre Norrland,*! gick dom-
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stolen i ett fall pd bolagets linje som ansag att
det inte fanns ndgot samband mellan den
skadelidandes besvér och olyckan. En kvinna
var med om en trafikolycka den 26 juli 1994,
men hon hade inte sokt upp lakare for sina
besvir forrdan ar 2001, dock konstaterade 14-
karen dé attdet var en whiplashskada. Bolaget
hiavdade att det inte fanns nigot samband
mellan hennes besvér och olyckan.

Dessa fall visar klart kausalitetens betydel-
se for ritten till ersittning. Det kunde inte
uteslutas att det fanns andra orsaker till besvé-
ren, och kausaliteten som ér krav for ett ersétt-
ningsberittigande ansags inte vara uppfylld.
Nérkausaliteten vl aruppfylld och den skade-
lidande &r berittigad till ersittning kan man
fréga sig mer exakt hur stor den blir men
kanske ocksd mer tydligt vad man kan fa
ersittning for.

Skadestandslagens femte kapitel stadgar vad
man kan fA erséttning for vid en skada. Skade-
standsritten bygger pd principen att skade-
lidande skall forséttas i samma situation som
om skadan inte intrdffat, och ersittningen
skall motsvaraskillnaden mellan vad han skul-
le ha kunnat uppbira och det som han faktiskt
borde eller har uppnétt. Att pavisa att kausali-
tet foreligger &r till synes ingen latt uppgift i
whiplashfallen. Men dven i de fall dir det
skulle g att pavisa ett samband, nar méste det
goras innan fallet blir preskriberat?

7. Preskription

I samband med whiplashskador uppkommer
ofta preskriptionsfragor. 12 § preskriptionsla-
gen®? (PrL) stadgas en tiodrig preskriptions-
frist frdn det att fordringen tillkom eller fran
det att preskriptionen avbrots. Enligt skade-
standslagen géller samma preskriptionsfrist.
Syftet med den allménna preskriptionsfristen
pa 10 &r dr att en skadestdndsskyldig ska
undgé ansvar alltfor 14ngt tillbaka i tiden.
TSL stadgar en trearsfrist fran det att den
skadelidande fick kinnedom om att fordring-
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enkunde goras gillande ochialla fallinomtio
ar fran det att den tidigast hade kunnat goras
géllande. Syftet med en specialpreskription dr
att paskynda en reglering av skadan.

I denna fragestillning ar det frémst tva
lagrum som é&r centrala: specialpreskription
enligt 28§ trafikskadelagen (som numera &r
31§)® och motsvarande regel i 29§ lagen om
forsdkringsavtal. ** For att kunna se om fré-
gan dr preskriberad blir till sist fragan: “nér
stod sambandet mellan trafikolycka och den
aktuellaskadan klart for den skadelidande”?*
Ar 1997 gav en dom fran HD besked om att
varken olyckstillfallet eller enbart tre stycken
lakarbesok efter olyckan var tillrdckligt for att
skadelidande skulle anses ha kdnnedom om
fordringen. Fallet ger viss véigledning anga-
ende tredrspreskriptionen i 29 § FAL.40

7.1 Preskription i whiplashfallen
TSN hari ett yttrande anfort att utgangspunk-
ten for den tredriga preskriptionsfristen &r
dagen da den skadelidande fick kinnedom om
att fordran kunde goras géllande. Det innebar
inte endast misstanke om att en skada upp-
kommit vid trafikolyckan utan faktiskt kan-
nedom.

NJA 1999, s.232: Domstolen hdnvisade till
tidigare avgoranden; NJA 1971 s. 216 och
1984 sid. 747. 1 det forra hade Svenska For-
sakringsbolags riksférbund gjort ett uttalande
dér det stadgades att bolags erkdnnande av
ersattningsskyldighet var vanligt i branschen
och att enligt stadgad praxis det ej fanns
utrymme for att sedan aberopa specialpre-
skription. I det senare fallet stadgade domsto-
len att om ett bolag medger skadestandsskyl-
dighet sa fick detta betraktas som ett avstaen-
de fran att gora invindning om specialpre-
skription.

Fallet belyser tidigare praxis fran HD och
betonar hur forsékringsbolag maste forhélla
sig till specialpreskriptionen enligt 28 § tra-
fikskadelagen. Har bolaget angett att det &r
ersattningsskyldigt s& méste det for att ha
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mojlighet att aberopa 28 § tydligt ange att det
har sddan avsikt. Det &r bolaget som tydligt
maste ange sin instédllning till lagrummet och
om sé inte sker sd har inte bolaget en mojlighet
att &beropa denna preskription.

Som skadelidande kan man fa erséttning for
overgaende skador (sveda och vérk) samt for
bestaende skador (lyte och men). I preskrip-
tionshianseende skiljs dessa at. Domstolen
separerar de olika skadorna. HD uttalade att
bestaimmelse fick anses innebéra att den skade-
lidande "1 vart fall skall ha haft kinnedom om
alla de faktiska forhallanden som grundar
ratten till ersittning”. Skadelidande maste fa
insikt/kdnnedom om att de besvir han lider av
har ett samband med olyckan for att tiden skall
borja riknas. Preskription bor vidare intrdda
endast med avseende pa de besvér som den
skadelidande kunnat f6ra talan om sedan minst
tre ar.

Fran samma ar finns ett fall dar det &terigen
betonades skadelidandes ritt att ha ett medi-
cinsktunderlag, tillrackligt for att kunna gora
ettansprak innan preskriptionen bérjar 16pa.*’
For det ér inte forrdn vid denna tidpunkt som
skadelidande har kunskap om att ett ansprak
gér att gora. Innan dess finns ingen preskrip-
tion, vilket dr en stor fordel for den skade-
lidande.

Ytterligare problem uppkommer nér starttid-
punkten for tioarspreskriptionen ska bestim-
mas. TSN betonar att tioarsfristen ska rédknas
frén den tidpunkt da skadan blivit pavisbar.
Uppfattningen hos forsékringsbolagen &r ge-
nomgaende attutgdngspunkten ska vara dagen
for olyckshindelsen dvs. skadedagen. Till-
lampas skadedagen som utgédngspunkt kan
detbetydaatt fordran preskriberats redan innan
skadan visat sig. Sambandsfragan bedoms
separat och kopplas ej till preskriptionsfragan.

En man skadades i en trafikolycka den 2
februari 1977 och adrog sig en whiplash-
skada. I januari 1996 forde mannen talan mot
bolaget och yrkade att bolaget dessutom skul-
le betalaut erséttning for personskada till foljd



av olyckan. Bolaget invdnde att drendet var
preskriberat enligt 28 § trafikskadelagen.

Domstolen konstaterar att tioarsfristen inte
gérattlisaurlagtexten nir den borjar lopaoch
att det finns tre mojliga tolkningar. Den forsta
vid skadetillfdllet, den andra nér skadan visar
sig och den tredje nir den “skadelidande far
kunskap om att skadan orsakats av trafik-
olyckan och han har tillrdckligt underlag for
att i en process gora géllande sitt ansprak pa
ersittning”. Domstolen ansdg att det &r nér
skadan visar sig och inte generellt skadetill-
fallet som ar utgdngspunkten for preskriptio-
nen. Dock var det tvé skiljaktiga.

En kvinna rékade ut for en trafikolycka ar
1980. Bolaget ersatte hennes kostnader som
hon hade samma &r pa grund av olyckan.
Tretton ar senare fick hon diagnosen whip-
lash, och hade dé tidigare haft vérk, ljud i
oronen och balanssvarigheter. Bolaget med-
delade att alla eventuella fordringar var pre-
skriberade. Ar 1994 kunde hon inte lingre
arbeta heltid och 1996 vickte hon talan mot
bolaget.

Aven omritten inte var enig s& ir nu fastsla-
get att preskriptionen pa tio ar borjar 16pa inte
fran sjdlva olyckstillfillet, utan fran det tillfal-
le da skadorna visat sig, inte tidigare. Men
ritten att vicka talan medfor ju inte per auto-
matik att den skadelidande ar beréttigad till
ersittning. Fortfarande géller att den skade-
lidande méste pavisa ett samband mellan sina
skador och olyckan.*®

Preskriptionen har saledes en viktig roll i
ersittningsfrdgan och reglerna har dessutom
enligt min mening klargjorts tydligare jaimfort
med kausalitetsbedomningen.

8. Avslutning

Whiplashskadefallen ar att se som en situa-
tion dir det har ansetts befogat att sinka
beviskravet i1 ersittningsfragan. Det &r den
skadelidande som har &lagts bevisbdrdan, och
det har tydligt etablerats att denne skall gora
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det klart mera sannolikt att samband finns
mellan dennes besvér och en viss hdndelse.

Ardetiprincip oméjligt att fi erséttning om
man drabbats av en whiplashskada, och i s
fall, skall en dndring inforas? Récker inte den
sdankning av beviskravet som skett i praxis?
En fraga man forsiktigt kan stélla sig & om
den statistik som visar pé att de flesta faktiskt
blir aterstéllda efter en whiplashskada, har
paverkat domstolens bedomningar pa sa sétt
att domstolen darfor varit obendgen att ut-
doma ersittning?*® Vissa av de icke-ersatta
skadelidande menar att ldkarna &r ”kopta” av
forsdkringsbolagen. En 16sning vore kanske
lakarpooler som finansieras av bolagen kol-
lektivt (eller staten) dit forfragningar skulle
skickas av bolagen. Poolen skulle i sin tur
vilja lakare for att kommentera fallet. Skulle
detta 6ka likarnas trovirdighet?3°

Kanske ér det lagstiftarens uppgift attinfora
en dndring som pa nagot sétt utdkar mojlighe-
terna for skadade att fa ersittning? Det finns
dven foresprakare for att utoka anvéndningen
av schabloner inom skaderegleringen, vilket
skulle kunna vara en méjlig viig.>! I preskrip-
tionshénseende &r praxis enligt mig fordelak-
tigare ur den skadelidandes synpunkt. Den
tredriga preskriptionen skall inte borja 16pa
forrdn den skadelidande har erhallit ett ob-
jektivt sett nagorlunda sikert underlag med
avseende pa de faktiska forhallanden som han
vill lagga till grund for sitt ansprak™ och den
tiodriga preskriptionen borjar inte 16pa forran
det att skadan visar sig och inte vid sjdlva
olyckstillfallet.

En annan vidare utveckling pé detta arbete
skulle dven kunna vara en inriktning pé trafik-
skadendmndens roll. Hur ser statistiken eller
praxis ut dédr? Troligtvis har skadelidande i
ovan ndmnda fall redan fatt sitt drende provat
i nimnd men blivit missndjd med utgangen,
och saledes stimt i domstol. Men det méste ju
vara @nnu fler som inte gar den vdgen utan
ngjer sig med nimndens avgorande. Hur sag
namnden pé kausalitetsfragan och vilken er-
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séttning bestdmdes? Hur mycket skiljde det
sig fran bolagets bedomning eller utgdngarna
i ovan namnda fall?

Forebyggande dtgirder forskas pa och vid-
tas allt eftersom for att forsoka eliminera
skadan. Inom skaderegleringen/juridiken kan
det dven behovas dndringar. Om eller nér
dessa kommer att tridda i kraft eller hur dessa
kommer att utformas eller paverka ar dock
inte sékert i dagsléget. Men den skadestands-
rattsliga principen om att personskador skall
ersittas, upprétthalls i detta fall enligt min
mening bist genom att vi med alla medel
undviker att adra oss en whiplashskada.

Noter

Vad som ér att betrakta som en personskada har
av Bengtsson/Stromback formulerats som
“kroppsliga och psykiska sjukdomstillstdnd or-
sakade av en skadehdndelse”! Av Hellner har
det formulerats som “fysiska skador pa den
ménskliga kroppen: sar och brutna ben, utslagna
tander och avhuggna fingrar, hjdrnskador och
funktionsstorningar i kroppens organ, forgift-
ningar och sjukdomar”. Hellner Jan, Skade-
standsratt 6 u., Norstedts Juridik AB, Elanders
Gotab 46981, Stockholm 2005, s. 97."

Bill W. Dufwa, Whiplashskador, trafikforsak-
ring och preskriptionstidens intrdde, SvJT 2001
S. 441 med hinvisningar.

Skadevéllaren kan vara i princip vara vem som
helst, dven stat/kommun, arbetsgivare genom
principalansvaret eller annan juridisk person,
snart sagt alla réttssubjekt kan vara skadevéal-
lare.

S}

w

&~

Om culpabedémning och adekvat kausalitet i
allménhet se Jan Hellner, Skadestandsritt. (6
u.), Stockholm (2005) s. 123 ff och 195 ff.

Se tex NJA 1990 s. 186 dir oro for HIV-smitta
resulterat i ersdttningsbara psykiska besvar. Se i
sammanhanget ocksa NJA 1996 s. 377, 1999 s.
632 och 2000 s. 521 om erséattning for psykiska
besvér vid ndra anhorigs dod.

w

=

Whiplashskador férekommer dven inom idrott,
pandjestilt, vid halkolyckor, 6verfall med mera.

-

Spitzer, Walter O, m. fl, Scientific monograph of
the Quebec Task Force on whiplashassociated
dissorders, Spine, April 15, 1995.
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8 Se nedan.

9§ reglementet.

10 Jfr. TFA, patientskadendmnden och lakemedels-
namnden dir denna mojlighet finns

11 www.trafikskadenamnden.se

12 Se Fitger Peter, Domstolsprocessen, En kom-
mentar till rittegdngsbalken, CE Fritzes AB,
Gotab Stockholm 1993, s. 207 f.

13 Se &ven Lars Heuman, Process och straffratt for
juridisk 6versiktskurs, 21 u., Norstedts Juridik,
Elanders Gotab, Stockholm 2007, s. 46.

14 Se Per Olof Ekelof, Rattegang, fjarde hiftet, Su.,
P A Norstedt & Soners forlag, Lund 1982, kapi-
tel 25 om bevisbordan.

15 Bill W. Dufwa, Flera skadestandsskyldiga, Jurist-
forlaget, Stockholm 1993, nr 2649, s. 1039.

16 Se NJA 1993 s. 764.

17 Bill W. Dufwa, Orsakssambandet mellan olycks-
fall och ryggbesvir, Bonus Pater Familias, Fest-
skrift til Peter Lodrup, Gyldendal Norsk Forlag
AS 2002, AIT Gjovik AS 2002, s. 253.

18 NJA 2001 s. 657. Jamfor med resonemangen i
underrétterna fran tidigare fall, Svea hovritts
avgorande fran 1989, méalnummer T 1116/88
samt avgorande fran 1996, mélnummer T 1550/
94.

19 Dufwa, a.a., s. 240.

20 Dufwa, a.a., s. 241.

21 For mer utforlig presentation om sidnkt bevis-
krav och praxis vid konkurrerande skadeorsa-
ker, se Anders Agell, Orsaksrekvisit och bevis-
krav, Festskrifttill Per Olof Ekelof, P:A. Norstedt
& Soners forlag, Kungliga Boktryckeriet, P A
Norstedt & Soner, Stockholm1972, kapitel 4.

22 Se 5.1 ovan.

23T 273-05.

24 Se nedan under 6.2.

25 Whiplashkommissionen.

26 SchultzMarten, Kausalitet, studieriskadestands-
rittsligargumentation, Jure AB, Elanders Gotab,
Stockholm 2007, s. 27.

27 Om begreppet “orsak”, se Hakan Andersson,
Kausalitetsproblem — kausalitet eller problem?,
Festskrift till Anders Agell, Tustus Forlag AB,
Graphic Systems AB, Goteborg 1994, s. 26.

28 Hellner a.a., s. 196.

29 Hellner a.a. s. 197 f.

30 Schultz a.a. s. 269. For utforligare redogorelse
om begreppens innebord, se s. 270 ff.



31 Hakan Andersson, Kausalitetsproblem — kausa-
litet eller problem?, Festskrift till Anders Agell,
lustus Forlag AB, Graphic Systems AB, Gote-
borg 1994, s. 33.

32 Se dock Schultz a.a. s. 456 ff. om varfor detta dr
ett problem.

33 Schultz, a.a. sid. 29 samt s. 450 ff.
34 Andersson a.a. s. 35.

35 Hellner a.a. s. 204 f. Jaimfor dven undantags-
fallen sé kallad “casus mixtus cum culpa” samt
kontraktuella forhallanden.

36 Hellner a.a. s. 102 ff.

37 TSL 8 §. Fortydligareredogérelse om erséttning
vid person- och sakskada se Hellner a.a. sid. 283
ff.

38 Se 2.1 ovan.

39 RH 2001:51.

40 Se NJA 1982 s. 421 ovan.
41 T 1758-05.
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42 SFS 1981:130.

43 Enligt lag 2002:343 om éndring i trafikskadela-
gen.

44 Bill W. Dufwa, Whiplashskador, trafikforsak-
ring och preskriptionstidens intrade, SvJT 2001
s. 441, s. 442.

45 Dufwa. a.a. s. 445.

46 NJA 1997 5. 97.

47 Nummer T 3943-00 i Svea hovritt.
48 Se kapitel 6 ovan.

49 Foljande gar att utldsa fran NJA 1982 s. 421:
”Det &r emellertid angelédget att beviskravet inte
sdtts sd hogt att den skadelidandes mojlighet till
gottgorelse blir illusorisk™

50 Whiplashkommissionen, s. 53.

51 Whiplashkommissionen, bilaga 10, Okad an-
vandning av schabloneripersonskaderegleringer
av Jan Kleineman och Ola Schonning.
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