HFD 2019 ref. 23

Fraga om vilken betydelse det fria vardvalet har for ratten
till ersattning for kostnader for vard i ett annat land inom
EES-omradet.

5 § 3 lagen (2013:513) om ersattning for kostnader till foljd av vard
i ett annat land inom Europeiska ekonomiska samarbetsomradet,
direktiv 2011/24/EU om tillampningen av patientrattigheter vid
gransoverskridande halso- och sjukvard

Hdogsta forvaltningsdomstolen meddelade den 31 maj 2019 féljande
dom (mal nr 5928-18).

Bakgrund

1. En patient har ratt till ersattning for kostnader for vard i ett annat
land inom Europeiska ekonomiska samarbetsomradet, EES, om
patienten skulle ha haft ratt att fa varden bekostad av det allmanna
om den hade tillhandahallits i Sverige.

2. S.K., som dr bosatt i Stockholms lan, fick i februari 2017 vard
vid en privat klinik i Danmark for hyperhidros (extensiv svettning).
Varden gavs i form av lakarkonsultation och botulinumtoxin-
behandling av armhalor, hander samt ljumskar/glutealt under
narkos. Hon ansokte hos Forsakringskassan om att fa ersattning for
sina kostnader for varden.

3. Forsakringskassan beviljade hennes ansdkan till den del den
avsag lakarkonsultation och behandling av armhalor och hander.
Ansokan avslogs betraffande kostnader hénforliga till behandling
av ljumskar/glutealt med motiveringen att sadan vard inte skulle ha
bekostats av det allmdnna om den hade getts i Sverige vid aktuell
vardtidpunkt.

4. S.K. dverklagade Forsékringskassans beslut till Férvaltnings-
ratten i Stockholm, som avslog 6verklagandet.

5. Kammarrétten i Stockholm, som biféll S.K:s dverklagande,
forklarade att hon hade rétt till ersattning for den vard hon fatt i
Danmark med upp till i ansékan yrkat belopp med avdrag for
patientavgift. Som skél for sitt avgérande anférde kammarratten
foljande. Ett villkor for att en patient ska ha ratt till ersattning for
vard i ett annat EES-land &r att varden ges aven i Sverige. Till foljd
av det i lag reglerade fria vardvalet ska prévningen gdéras mot
vardutbudet i hela Sverige. Eftersom det saknas exakta och
uttdmmande forteckningar éver vardutbudet i hela landet maste en
bedémning goras av om varden kan anses motsvara den vard som
S.K. skulle ha fatt bekostad av det allmanna i Sverige. Journalutdrag
och remisser som S.K. har gett in visar att det i Sverige i betydande



omfattning rent faktiskt getts motsvarande vard vid vardtidpunkten.
Hon skulle darfor ha haft rétt att fa varden bekostad av det allménna
i Sverige och har darmed rétt till erséttning for kostnader for den
vard som hon fatt i Danmark.

Yrkanden m.m.

6. Forsakringskassan yrkar att Hogsta forvaltningsdomstolen ska
upphédva kammarréttens dom och faststdlla forvaltningsrattens
domslut samt anfor bl.a. foljande. For att avgora vilken vard i ett
annat land som en patient kan fa ersatt, maste man faststalla vilken
vard patienten skulle ha haft ratt att fa bekostad av det allménna i
en nationell situation. S.K. har inte anfort att aktuell vard hade sokts
i ett visst landsting och har darmed inte aktivt utnyttjat det fria
vardvalet. Prévningen ska darfor goras utifran det vardutbud som
fanns i hemlandstinget vid vardtidpunkten. Vid denna tidpunkt
fanns det inte nagon exakt och uttdmmande forteckning over
hemlandstingets vardutbud varfor en beddmning maste goras av om
varden i Danmark motsvarar den vard som hon skulle ha fatt
bekostad av hemlandstinget. Eftersom behandling av hyperhidros
med botulinumtoxin av ljumskar/glutealt inte skulle ha erbjudits dér
skulle hon inte ha fatt varden bekostad av det allmanna och har
darfor inte ratt till erséttning.

7. SK. anser att overklagandet ska avslds. Under alla
forhallanden bor erséttning medges for det lakemedel som anvants
for behandling av ljumskar/glutealt. Hon yrkar att HOgsta
forvaltningsdomstolen ska inhamta forhandsavgorande fran EU-
domstolen och anfor bl.a. foljande. Det fria vardvalet innebar att
tillgangen till vard numera maste bedémas pa nationell niva. Av
lagstiftningen framgar att Forsakringskassan ska inhamta yttrande
fran patientens hemlandsting, vilket visar att det ar Forsakrings-
kassan som har ansvaret for att utreda patientens rétt till erséttning.

Skélen for avgérandet
Fragan i malet

8. Malet galler vilken betydelse det fria vardvalet har for ratten till
ersattning for kostnader for vard i ett annat land inom EES.

Rattslig reglering m.m.

9. Bestammelser om rétt till ersattning for vard i ett annat land &n
bosattningsmedlemsstaten finns i direktiv 2011/24/EU om
tilldmpningen av patientréttigheter vid gransoverskridande halso-
och sjukvard, patientrorlighetsdirektivet.

10. For att genomfora detta direktiv i Sverige inférdes lagen
(2013:513) om ersattning for kostnader till foljd av vard i ett annat



land inom Europeiska ekonomiska samarbetsomradet, ersattnings-
lagen. En av forutsattningarna for ratt till erséattning ar enligt 5 § 3
ersattningslagen att patienten skulle ha haft ratt att fa varden
bekostad av det allmanna om den hade tillhandahallits i Sverige.

11. Direktivet syftar enligt skal 10 till att faststalla bestimmelser
som gor det lattare att fa tillgang till saker, hogkvalitativ
gransoverskridande hélso- och sjukvard i unionen och att garantera
patienterna rorlighet i 6verensstammelse med de principer som har
slagits fast av EU-domstolen. Emellertid tydliggors ocksa att ett
genomfdrande av direktivet inte bor leda till att patienter
uppmuntras att soka behandling utanfor sin forsakringsmedlemsstat
och att direktivet inte paverkar medlemsstaternas frihet att
bestamma vilken typ av halso- och sjukvard som de anser ar lamplig
(skal 4 och 7).

12. Direktivet bygger pa tanken att de formaner som
tillhandahalls i hemlandet ska faststallas pa lokal, regional eller
nationell niva i nagon form av forteckning som sedan kan anvéandas
vid beddmningen av om erséttning ska lamnas (artikel 7.3 och skél
34). Om det av en forteckning klart framgar att den behandling som
patienten har fatt inte ges har saknas ratt till ersattning. I andra fall
far en prévning goras av om behandlingen kan anses motsvara den
vard som patienten har ratt till i Sverige (se skal 34 i direktivet och
EU-domstolens dom i malet Ivanov Elchinov, C-173/09,
EU:C:2010:581, p. 59-62 angaende motsvarande bestammelse i
EU-férordningen [EG] nr 883/2004 om samordning av de sociala
trygghetssystemen, jfr dven prop. 2012/13:150 s. 51 f.).

13. Sedan den 1 januari 2015 foreskrivs i 9 kap. 1 § patientlagen
(2014:821) att en patient som omfattas av ett landstings ansvar for
halso- och sjukvard ska inom eller utom detta landsting fa mojlighet
att valja utférare av offentligt finansierad oppen vard, det fria
vardvalet. Enligt 8 kap. 3 § hélso- och sjukvardslagen (2017:30) ska
landstinget erbjuda 6ppen vard at den som omfattas av ett annat
landstings ansvar for hélso- och sjukvard.

Hogsta forvaltningsdomstolens bedémning

14. Hogsta forvaltningsdomstolen finner att de unionsrattsliga
fragor som ar aktuella i malet redan har tolkats av EU-domstolen
(se t.ex. lvanov Elchinov, C-173/09, samt Smits och Peerbooms, C-
157/99, EU:C:2001:404). Det finns darfor inte skél att inhdmta
forhandsavgorande fran EU-domstolen.

15. For att S.K. ska ha ratt till ersattning for den vard som hon
har fatt i Danmark kréavs enligt 5 § 3 ersattningslagen att hon skulle
ha haft ratt att fa varden bekostad av det allmanna om den hade
tillhandahallits i Sverige. Provningen ska goras utifran
forhallandena vid den tidpunkt da hon fick varden.



16. Hogsta forvaltningsdomstolen har i avgérandet HFD 2017
ref. 63 prévat fragan om en patient skulle ha haft ratt att fa varden
bekostad av det allmanna om den hade tillhandahallits i Sverige.
Vid den vardtidpunkt som var aktuell i det fallet fanns det inte nagot
i lag reglerat nationellt vardval. En patient kunde alltsa inte sjalv
styra Gver var i Sverige denne skulle fa vard, utan var hanvisad till
den vard som hemlandstinget utforde eller hade atagit sig att
bekosta genom &verenskommelser med Gvriga landsting.
Provningen av rétten till ersdttning enligt 5 § 3 erséttningslagen
skulle darfor ske med utgangspunkt i den vardkostnad som skulle
ha uppkommit for patientens hemlandsting om varden hade
tillhandahallits i Sverige.

17. Vid vardtidpunkten i nu aktuellt fall hade det fria vardvalet
inforts. Det fria vardvalet innebér att en patient har méjlighet att
valja utforare av offentligt finansierad oppen vard och att ett
landsting ska erbjuda sadan vard dven at den som omfattas av ett
annat landstings ansvar for halso- och sjukvard. Detta géller aven
om vardutbudet déar &ar ett annat an det som finns i patientens
hemlandsting (prop. 2013/14:106 s. 86).

18. Det fria vardvalet innebéar saledes att patienter har en
mojlighet att valja en utforare av offentligt finansierad 6ppen vard
inom ett annat landsting. Det dr emellertid patienten sjalv som
maste ta reda pa vilket landsting som erbjuder en viss behandling
och aktivt vélja att ta del av varden dar. Huvudansvaret for en
patients hélso- och sjukvard ligger alltjamt pa patientens hem-
landsting.

19. Forsakringskassan ska i ett darende om ersattning enligt
ersattningslagen, om det inte dr uppenbart obehdvligt, inhdmta ett
yttrande fran det landsting som ar ansvarigt for patientens vard i
Sverige (12 8). Denna lagstadgade utredningsskyldighet omfattar
alltsa enbart patientens hemlandsting och syftar framst till att ge det
landsting som har kostnadsansvaret for varden inflytande i
beslutsprocessen samt att Forsakringskassan ska fa del av lands-
tingets medicinska kompetens och kunskap om vardkostnader
(prop. 2012/13:150 s. 73 f.).

20. En allmén forvaltningsrattslig princip &r att det primért &r
den som ansoker om en férman som har att visa att forutsattningarna
ar uppfyllda. Detta galler aven for ansokningar om ersattning enligt
ersattningslagen. Det &r saledes den som ansoker om en viss
ersattning som ska visa att forutsattningarna for bifall &r uppfylida.

21. Om en patients hemlandsting inte erbjuder en vard som
motsvarar den vard som patienten har fatt utomlands, och det heller
inte finns klara indikationer pa att varden skulle ha erbjudits
patienten i nagot annat landsting, aligger det patienten att visa att
motsvarande vard skulle ha varit mojlig att f4 bekostad av det
allmanna genom att utnyttja det fria vardvalet. En annan ordning
skulle kunna medféra att en patient kan erhalla annan vard



utomlands &n den som erbjuds i Sverige, vilket skulle vara i strid
med patientrorlighetsdirektivets syfte.

22. | det nu aktuella &rendet har Forsakringskassan skickat en
forfragan till Stockholms lans landsting, som uppgett att behandling
av hyperhidros med botulinumtoxin vid den tidpunkt som &r aktuell
i malet endast erbjods betraffande armhalor och hander. Det kan
darmed konstateras att den behandling av ljumskar/glutealt som
S.K. fick i Danmark inte var en sadan vard som hon hade ratt till i
sitt hemlandsting.

23. S.K. har till stod for att hon skulle ha haft ratt att fa den
aktuella varden bekostad av det allmanna i Sverige inkommit med
journalanteckningar och remisser fran flera landsting. Av
anteckningarna och remisserna gar att utldsa att andra patienter vid
aktuell vardtidpunkt har fatt behandling av hyperhidros med
botulinumtoxin for andra kroppsdelar an armhalor och hander.
Skalen for att just dessa patienter har fatt behandling av andra
kroppsdelar eller om sadan behandling normalt sett ingick i nagot
av dessa landstings vardutbud gar daremot inte att lasa ut av
handlingarna.

24. Den aktuella bevisningen ger saledes inte stod for att S.K.
skulle ha erbjudits motsvarande vard i nagot av dessa landsting.
Nagot annat stod for att hon skulle ha kunnat fa aktuell vard
bekostad av det allméanna genom att utnyttja det fria vardvalet, t.ex.
en bekréaftelse fran ett landsting eller riktlinjer som visar att aktuell
behandling ingick i ett landstings vardutbud vid vardtidpunkten, har
inte heller getts in.

25. Eftersom S.K:s hemlandsting har uppgett att landstinget vid
aktuell vardtidpunkt inte erbjod den vard hon fick i Danmark och
da utredningen inte heller visar att hon skulle ha kunnat fa sadan
vard bekostad av det allmanna genom att utnyttja det fria vardvalet,
saknas ratt till hogre ersdttning an vad hon tillerkdnts av
Forsakringskassan. Overklagandet ska darfor bifallas.

Hdogsta forvaltningsdomstolens avgérande

Hogsta forvaltningsdomstolen avslar yrkandet om att inhamta
forhandsavgorande fran EU-domstolen.

Hogsta forvaltningsdomstolen upphdver kammarrattens dom och
faststaller forvaltningsrattens domslut.

| avgorandet deltog justitierdden Jermsten, Saldén Enérus,
Andersson, Svahn Starrsjo och von Essen. Féredragande var
justitiesekreteraren Simon Isaksson.




Forvaltningsréatten i Stockholm (2017-11-21, Rick):

[text hér uteldmnad]

Mot bakgrund av ovanstdende anser forvaltningsrétten att prévningen
enligt 5 § 3 ersattningslagen ska goras i forhallande till vardutbudet i hela
Sverige nar det handlar om vard som utforts efter det att patientlagen tratt
i kraft, dvs. den 1 januari 2015.

Vad sedan avser kravet i 5 § 3 ersattningslagen om att patienten skulle
haft ratt att fa varden bekostad av det allmanna om den tillhandahallits i
Sverige anser forvaltningsrattens att HFD:s avgorande i mal nr 647-17*
(s. 6 andra och tredje stycket) maste forstas sa att det for ratt till ersattning
kravs att den aktuella varden faktiskt tillhandahalls i Sverige. Mot
bakgrund hérav anser forvaltningsrétten att det inte finns stod for vad
Forsakringskassan anger i det dverklagade beslutet om att patienter i
sarskilda fall kan fa varden beviljad trots att den inte erbjuds inom det
allmanna sjukvardssystemet i Sverige. Forvaltningsratten kommer darmed
inte att gora nagon sadan prévning i malet.

Prévningen i forevarande fall ska istéllet goras enbart i forhallande till
den vard som faktiskt fanns tillganglig for S.K. i Sverige vid den aktuella
vardtidpunkten, i detta fall den 14 februari 2017.

S.K:s ansokan i nu aktuellt drende avser, savitt har &r av intresse,
hyperhidrosbehandling av ljumskar samt glutealt. Av utredningen i
arendet framgar att Forsakringskassan undersokt vardutbudet nationellt i
Sverige och da kommit fram till att det vid det aktuella vardtillfallet funnits
behandling av hander, fotter och axiller (armhalor) som bekostas av det
allmidnna samt att behandling av &vriga kroppsdelar inte funnits.
Forvaltningsratten anser att vad S.K. anfort i malet inte medfor att det finns
skal att ifrdgasatta Forsakringskassans utredning i detta avseende.
Forvaltningsratten finner darmed att det i malet tydligt framgar att den
vard S.K. erhallit i Danmark inte faktiskt tillnandahallits i Sverige vid
vardtidpunkten. Darmed uppkommer inte fragan om den varden kan anses
motsvara den vard som hon hade rétt till i Sverige och det finns vidare inte
skil att anta att den svenska varden inte uppfyller hélso- och
sjukvardslagens krav pa god vard (jfr s. 8 sista stycket i HFD:s dom i
mal nr 647-17). Forutsattningarna i 5 8§ 3 ersattningslagen for ratt till
ersattning dr darmed inte uppfyllda varfor éverklagandet ska avslas. —
Forvaltningsratten avslar overklagandet.

Kammarratten i Stockholm (2018-10-30, Hedin, Jansson och Ké&rnell):

[text har utelamnad]

Framgar det klart av forteckning eller riktlinje att den aktuella varden ges
i Sverige?

Hogsta forvaltningsdomstolen har i HFD 2017 ref. 63 vidare anfort
foljande.

LHFD 2017 ref. 63.



Det som ska avgoras &r saledes om, med den terminologi som anvands i
artikel 7.1 i direktivet, den vard som AA fick i Danmark hor till de
formaner som hon hade ratt till i hemlandstinget. Direktivet bygger pa
tanken att dessa férmaner ska faststéllas i nagon form av férteckning som
sedan kan anvéndas vid beddmningen av om ersattning ska lamnas (se
artikel 7.3 och skal 34). Om det i forteckningen exakt och uttdmmande
anges vilka behandlingar eller behandlingsmetoder som patienten har ratt
till bor provningen kunna inskrénkas till att kontrollera om den vard som
patienten har fatt omfattas av forteckningen. Om en sadan forteckning
saknas, eller det i forteckningen endast mer allmant anges vilka
behandlingskategorier eller typer av behandlingar som kan komma i fraga,
far det goras en bedomning av om den behandling som patienten har fatt
utomlands motsvarar den eller de behandlingar som han eller hon har ratt
till har (se skal 34 i direktivet och EU-domstolens dom i malet lvanov
Elchinov, C-173/09, EU:C:2010:581, p. 59-62 angaende motsvarande
bestdmmelse i EU-férordningen om samordning av de sociala
trygghetssystemen, jfr &ven prop. 2012/13:150 s. 51 f.).

Hogsta forvaltningsdomstolen anséag att det av de regionala riktlinjer for
hyperhidrosbehandling som tillampades inom patientens hemlandsting
klart framgick att behandling av de aktuella kroppsdelarna i normalfallet
inte gavs. Eftersom det tydligt framgick att patientens hemlandsting inte
erbjod den vard som patienten fatt i Danmark uppkom inte fragan om den
varden kan anses motsvara den vard patienten hade rétt till i Sverige.

Forsakringskassan har framfort att det klart framgar av de riktlinjer som
fanns i Sverige vid tidpunkten for S.K:s behandling att behandling med
botulinumtoxin av hyperhidros pa 6vriga kroppsdelar an hander, armhalor
och fotter inte gavs ndgonstans i Sverige. Aven forvaltningsratten har haft
detta som utgdngspunkt vid sin beddomning att det i Sverige vid
behandlingstillfallet inte utférdes nagon behandling med botulinumtoxin
av aktuella kroppsdelar.

Enligt kammarréttens uppfattning maste Forsakringskassans pastaende
om att aktuell vard inte tillhandahélls i Sverige kunna understddjas av
nationellt eller regionalt faststallda exakta och uttémmande forteckningar
over vilken vard som erbjuds i Sverige. Nagra sadana forteckningar pa
nationell niva finns inte. I enlighet med Hogsta forvaltningsdomstolens
stéliningstagande kan regionala riktlinjer motsvara en forteckning av
angivet slag. For att avgdra om den aktuella varden finns i Sverige maste
dock exakta och uttdmmande riktlinjer finnas i samtliga landsting. Av
utredningen i malet framgar att Forsakringskassan har stallt fragor till
S.K:s hemlandsting. Landstinget svarade att det inte erbjuder
botulinumtoxinbehandling av ansikte/nacke samt att man inte vet om
andra landsting erbjuder behandling av andra kroppsdelar &n armhalor,
hander och fotter. Forsakringskassan har aven fatt ett svar fran Uppsala
lans landsting éver vilken hyperhidrosvard som tillhandahalls dar. Enligt
kammarréatten &r dessa svar inte att betrakta som exakta och uttmmande
forteckningar éver vardutbudet i hela landet. Nagra forteckningar fran
samtliga landsting eller beslutade nationella riktlinjer har inte framkommit
i Forsakringskassans utredning. Forsakringskassan har trots anmaning inte



heller kommit in med nagra sadana forteckningar eller riktlinjer till
kammarratten. Kammarrétten anser darfor att Forsékringskassan saknat
stod for sitt pastdende att det framgar av nationella riktlinjer eller
forteckningar att den i malet aktuella behandlingen inte gavs i Sverige.
Prévningen ska darfor istallet géras av om varden kan anses motsvara den
vard som hon skulle ha fatt bekostad av det allménna i Sverige.

Kan den aktuella varden anses motsvara den vard som skulle ha bekostats
av det allménna i Sverige?

Forsakringskassan har fort fram att den vard som S.K. har fatt inte
motsvarar de behandlingar som hon skulle ha haft ratt till i Sverige. Det
beror enligt Forsakringskassan pa att behandling med botulinumtoxin av
hyperhidros pa ovriga kroppsdelar inte kan anses vara i enlighet med
internationell vetenskap och beprévad erfarenhet.

For bedémningen av om den vard som tillhandahallits i ett annat EES-
land motsvarar den vard som skulle ha bekostats av det allménna i Sverige
bor utgangspunkten vara om den aktuella varden skulle ha bekostats enligt
de regler som galler for sjukvard i Sverige (jfr. RA 2004 ref. 41). En
forutsattning for att det allmanna i Sverige ska bekosta vard for en patient
& bla. att den ska utforas i Overensstdimmelse med vetenskap och
beprévad erfarenhet (6 kap. 1 § patientsdkerhetslagen [2010:659] och
prop. 2012/13:150 s. 50 ff.).

Kammarrétten har tidigare beddmt att botulinumtoxinbehandling av
hyperhidros pa andra kroppsdelar dn héander, armhalor och fétter ar i
enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet (se Kammarratten i
Stockholms avgoranden den 27 september 2017 i mal nr 3605-17 och
3604-17). Nagot skal att gora nagon annan bedémning i detta mal har inte
framkommit. Kammarratten anser darfor att den vard som S.K. soker
erséttning for &r i enlighet med vetenskap och beprovad erfarenhet.

Forsakringskassan har till stod for att botulinumtoxinbehandling av
ovriga kroppsdelar faktiskt inte ges i Sverige inhamtat yttrande fran S.K:s
hemlandsting och landstinget i Uppsala men har inte kommit in med nagon
ytterligare utredning av vardutbudet &n uppgiften att landstingen tillampar
SSDV:s rekommendationer?. S.K. har & sin sida kommit in med
journalutdrag 6ver hyperhidrosvard fran flertalet landsting. Av
journalutdragen framgar att flertalet landsting har utfort botulinumtoxin-
behandling av ljumskar/glutealt bade strax fore och efter den tidpunkt som
hon fick sin vard i Danmark. Hon har aven kommit in med remisser fran
flera landsting. Av dessa framgar att tva landsting utfardat remisser for
botulinumtoxinbehandling av andra kroppsdelar &n hander, armhalor och
fotter med en betalningsforbindelse som &r giltig under den i mélet aktuella
tidpunkten.

Kammarrétten anser att utredningen med dessa journalutdrag och
remisser tydligt visar att det i Sverige i betydande omfattning rent faktiskt
getts motsvarande vard som den vard S.K. har fatt i Danmark vid den
aktuella tidpunkten. Hon skulle darfor ha haft ratt att fa varden bekostad
av det allmédnna i Sverige och har dérmed rétt till ersattning for kostnader
av den vard hon fatt i Danmark.

2 Svenska séllskapet for dermatologi och venereologi.



Erséttningsbeloppets storlek

Nasta fraga for kammarratten att ta stallning till ar ersattningsbeloppets
storlek. Om det saknas en transparent berékningsmekanism kan
ersattningen endast begransas i de fall det framstar som narmast uteslutet
att den kostnad som patienten begar ersattning for skulle kunna ha uppstatt
for landstingen om varden hade utforts i Sverige. Nar det inte star klart
vilken patientavgift som skulle ha betalats om varden utforts i Sverige kan
avdrag goras med ett belopp motsvarande patientavgiften i hemlandstinget
(HFD 2016 ref. 27). | malet saknas berakningar eller berakningsmodeller
for hur mycket den aktuella varden skulle ha kostat i Sverige. Da det inte
kommit fram annat beddmer kammarréatten att det inte &r uteslutet att S.K:s
kostnad for varden i Danmark skulle kunna ha uppstatt dven i Sverige.
Overklagandet ska darfor bifallas pa sa satt att S.K. medges ersattning for
varden i Danmark med det belopp som anges i hennes ansékan med avdrag
for den patientavgift hon skulle ha fatt betala i sitt hemlandsting. —
Kammarrétten bifaller dverklagandet och forklarar att S.K. har rétt till
ersattning for den vard hon fatt i Danmark med upp till i ansékan yrkat
belopp med avdrag for patientavgift.



