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A f s a g t den 28. f e b r u a r 2005 a f Østre L a n d s r e t s 1 1 . a f d e l i n g 

(landsdommerne C. Levy, Ole Græsbøll O l e s e n og G y r i t h e U l r i c h 

( k s t . ) ) . 

1 1 . a f d . n r . B-1881-01: 

L 

(advokat P h i l i p Lonborg, besk.) 

mod 

Pat i e n t skadeankenævne t 

(Kammeradvokaten v / a d v o k a t Vibeke B o r b e r g ) . 

Under denne sag, d e r e r a n l a g t den 25. j u n i 2001, h a r 

sagsøgeren, L n e d l a g t e n d e l i g påstand om, a t sag­

søgte, Patientskadeankenævnet, dømmes t i l a t anerkende, a t 

S , F r e d e r i k s b o r g Amt, h a r påført sagsøgeren 

en f y s i s k skade i f o r b i n d e l s e med b e h a n d l i n g a f den skade, 

sagsøgeren pådrog s i g ved e t f a l d den 4. november 1995, og a t 

skaden med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d kunne have været undgået 

ved hjælp a f en anden behandlingsmetode end den metode, S 

anvendte på sagsøgeren. 

Sagsøgeren h a r h a f t f r i p r o c e s og retshjælpsdækning. 

Sagsøgte h a r påstået f r i f i n d e l s e . 
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Sagens nærmere omstasndlgheder 

Den 4. november 1995 f a l d t sagsøgeren og brækkede den v e n s t r e 

overarm. Hun b l e v a f F a l c k b r a g t t i l s k a d e s t u e n på S 

. Af sygehusets journaltilførsel f r a den 

pågældende dag fremgår b l a n d t andet, a t d e r v a r en s p i r a l -

f r a k t u r i overarmen, som b l e v f i k s e r e t med en armslynge, d e r 

den 8. november 1995 s k u l l e e r s t a t t e s a f en Sarmiento-ban­

dage, h v i l k e t også s k e t e . 

Sagsøgeren b l e v h e r e f t e r t i l s e t i s y g e h u s e t s ortopædkirur­

g i s k e a m b u l a t o r i u m den 14. november 1995, den 5. december 

1995, den 19. december 1995 og den 23. j a n u a r 1996, i h v i l k e n 

f o r b i n d e l s e d e r også b l e v t a g e t røntger±)illeder. Ved de t o 

s i d s t e k o n s u l t a t i o n e r b l e v d e t i j o u r n a l e n n o t e r e t , a t der 

kunne k o n s t a t e r e s en v i s c a l l u s d a n n e l s e ( h e l i n g a f b r u d s t e d ) . 

Den 15. f e b r i i a r 1996 b l e v sagsøgeren t i l s e t i a m b u l a t o r i e t a f 

overlæge H I journaltilførslen vedrørende 

k o n s u l t a t i o n e n e r anført følgende: 

// 

Det e r g o d t nok u n d e r l i g t d e t h e r . F r a k t u r e n e r h e l e t , 
men t i l gengæld l i g g e r s k u l d e r e n s u b l u x e r e t ned ... men 
med b e v a r e t a x i l l a r i s s e n s i b i l i t e t på y d e r s i d e n a f s k u l ­
d e r e n . H\jin s e r a f p i l l e t ud, hun h a r også t a b t 10 kg, der 
e r i k k e noget t i l a t bygge m u s k u l a t u r e n op med, så nu 
s k a l d e r s p i s e s og trænes, og j e g v i l gerne se hvordan 
d e t går om 6 uger. 

Der s k a l i k k e mange t i l , før samiento kommer i m i s k r e d i t , 
d e t havde været k l a r t bedre med e t T r u e - f l e x søm. 

H 
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Sagsøgeren b l e v t i l s e t i g e n a f overlasge H< 

den 26. m a r t s 1996. I journaltilførslen vedrørende denne kon­

s u l t a t i o n e r anført følgende: 

Det går b e t y d e l i g t b edre, d e r e r f l o t bevægelighed. T i l 
gengæld h a r hun h e l t m i s t e t t r o e n på, a t hun får s t y r k e n 
t i l b a g e . Jeg h a r s a g t t i l hende, a t d e t kommer i løbet a f 
M år, når man i k k e h a r nogen a x i l l a r i s p a r e s e , og d e t h a r 
hun i k k e . 

H 

Sagsøgeren anmeldte sarame dag skaden t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g s -

f o r e n i n g e n ( h e r e f t e r P a t i e n t f o r s i k r i n g e n ) . 

Sagsøgeren k o n s u l t e r e d e sideløbende s i n egen læge, B 

, og den 15. a p r i l 1996 b l e v hun e f t e r h e n v i s n i n g 

f r a læge B: røntgenfotograferet på S; 

. A f sygehusets journaltilførsel vedrørende 

røntgenundersøgelsen fremgår følgende: 

RU a f ve. humerus, sammeholdt med 08.11.95. v i s e r , a t 
f r a k t u r e n i k k e e r h e l e t , og må nu be t e g n e s som en Pseu-
d a r t h o s e , i d e t d e r i k k e e r c a l l u s d a n n e l s e . 

Den 2. maj 1996 b l e v sagsøgeren på ny t i l s e t a f overlæge 

H . I journaltilførslen f r a denne k o n s u l t a ­

t i o n e r anført følgende: 

II 

Har på egen f o r a n l e d n i n g fået t a g e t n o g l e meget s o r t e 
b i l l e d e r på T r i a n g l e n , og de v i s e r i k k e r e t meget ny 
k n o g l e n y d a n n e l s e , således, a t man h a r b i l d t hende i n d , a t 
d e r e r e t f a l s k l e d d a n n e l a e . Det e r d e r i m i d l e r t i d s l e t 
i k k e t a l e om k l i n i s k , så d e t t a g e r j e g h e l t r o l i g t . Hian 
træner g l a d v i d e r e med hjemmetræning. Der e r i n g e n g r u n d 
t i l a t komme h e r mere. 
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Den 6. j u n i 1996 s k r e v S vedrørende sagsøge­

rens skadesanmeldelse t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n , a t a d m i n i s t r e ­

rende overlæge J ortopædkirurgisk a f d e l i n g , 

havde o p l y s t , " a t da d e t e r t e m m e l i g u k l a r t , h v o r d a n h e l e 

forløbet e g e n t l i g h a r været, e r p a t i e n t e n i n d k a l d t t i l y d e r ­

l i g e r e undersøgelse." 

Sygehusets anmeldelse t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n vedrørende ska­

den b l e v udfærdiget a f a d m i n i s t r e r e d e overlasge J¬

. I a n m e l d e l s e n , d e r e r modtaget den 17. j u n i 1996 i 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n , e r b l a n d t andet anført følgende: 

4. Den i n d t r u f n e skade 

H v o r i består og h v o r l e d e s o p s t o d skaden? 

Man v a l g t e f r a s t a r t e n a t behandle b r u d d e t k o n s e r v a t i v t , 
primært med anlæggelse a f støttende bandage og e f t e r 
n o g l e dage anlæggelse a f såkaldt Sarmientobandage i . h . t . 
a f d e l i n g e n s sædvanlige k r i t e r i e r . 

5. Skadens følger 

E v e n t u e l l e bemærkninger: 

P a t i e n t e n h a r h a f t e t l i d t l a n g v a r i g t forløb, h a r som d e t 
fremgår a f v e d l a g t e j o u r n a l k o p i e r været g r u n d i g t i n s t r u e ­
r e t i optræning a f s k u l d e r e n som l e d i f o r b i n d e l s e med 
S a r m i e n t o b e h a n d l i n g e n . Har a l l i g e v e l u d v i k l e t u d t a l t 
s v i n d a f m u s k u l a t u r e n o m k r i n g s k u l d e r e n med d e t r e s u l t a t 
a t l e d h o v e d e t h a r "hængt" l i d t i l e d d e t , medførende smer­
t e r v ed den senere optræning. D e t t e e r følge a f b r u d d e t , 
man a f og t i l s e r . 

6. Sygehusets bemærkninger. 

P a t i e n t e n h a r hørt, a t man kan behandle b r u d a f den t y p e 
med e t såkaldt t r u e f l e x søm. B e h a n d l i n g e n e r på forsøgs-
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S t a d i e t og e r så v i d t j e g e r u n d e r r e t t e t i k k e a l m i n d e l i g t 
a n e r k e n d t , h v e r k e n i Danmark e l l e r i n t e m a t i o n a l t . 

Den 16. september 1996 t r a f P a t i e n t f o r s i k r i n g e n afgørelse i 

sagen. A f afgørelsen t i l sagsøgeren fremgår b l a n d t a n d e t : 

De anfører i anmeldelsen, a t De e r o v e r b e v i s t om, a t en 
anden behandlingsmåde v i l l e have medført e t bedre behand­
l i n g s r e s u l t a t . 

En g r u n d b e t i n g e l s e f o r a t d e r kan ydes e r s t a t n i n g e f t e r 
PFL, e r , a t p a t i e n t e n v e d b e h a n d l i n g e l l e r undersøgelse 
e r b l e v e t påført en f y s i s k skade, j f r . PFL § 1, s t k . 1. 

Det e r e n d v i d e r e en b e t i n g e l s e , a t den f y s i s k e skade med 
o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d e r en følge a f den f o r e t a g n e 
b e h a n d l i n g e l l e r undersøgelse og i k k e en følge a f p a t i e n ­
t e n s grundsygdom, j f r . PFL § 2, s t k . 1. 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n h a r h e r e f t e r v u r d e r e t , a t Deres 
efterfølgende gener i f o r m a f s v i n d a f m u s k u l a t u r o m k r i n g 
s k u l d e r e n , hængende l e d h o v e d samt s m e r t e r med o v e r v e j e n d e 
s a n d s y n l i g h e d s k y l d e s u d v i k l i n g e n a f d e t primære i n d ­
trådte s p i r a l b r u d på Deres v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e . Dermed 
ses De i k k e med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d a t være b l e v e t 
påført en skade i f o r b i n d e l s e med b e h a n d l i n g e n på S 

På den baggrund h a r P a t i e n t f o r s i k r i n g e n f u n d e t , a t be­
t i n g e l s e r n e i PFL § 1, s t k . 1, og § 2, s t k . 1, i k k e e r 
o p f y l d t , og De e r d e r f o r i k k e b e r e t t i g e t t i l e r s t a t n i n g . 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s k a l i øvrigt bemærke, a t b e h a n d l i n ­
gen på S h a r været i ov e r e n s ­
stemmelse med, hvad d e r e f t e r lægevidenskab og e r f a r i n g 
h a r været den be d s t m u l i g e i den g i v n e s i t u a t i o n . 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s k a l desuden bemærke, a t en a l t e r n a ­
t i v b e h a n d l i n g med T r u e - f l e x søm, som foreslået ved den 
ambulante k o n t r o l den 15. f e b r u a r 1996, i k k e med o v e r ­
v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d e f t e r e t lægeligt skøn ses a t ud­
gøre en ligeværdig beh a n d l i n g s m e t o d e . 

Sagsøgeren i n d b r a g t e afgørelsen f o r Patientskadeankenævnet, 

og den 26. september 1996 s k r e v overlæge H 

følgende t i l Patientskadeankenævnet: 
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Vedr. L: 
1. 

Ovennævnte p a t i e n t , som h a r været i b e h a n d l i n g i v o r a f ­
d e l i n g v e d r . skade mod overarmen, h a r i b r e v a f 16. sep­
tember 1996 fået a f s l a g på e r s t a t n i n g f r a p a t i e n t f o r s i k ­
r i n g e n . 
Skaden e r a n k e t t i l patientskadeankenævnet. I afgørelsen 
anføres d e t , a t en b e h a n d l i n g med T r u e - f l e x i k k e s k u l l e 
udgøre en ligeværdig b e h a n d l i n g s m e t o d e . Hvad den v u r d e ­
r i n g b a s e r e s på kan v i i k k e se, i d e t v i i a f d e l i n g e n 
n e t o p h a r t a g e t den b e h a n d l i n g op t i l b e h a n d l i n g a f 
v a n s k e l i g e h u m e r u s f r a k t u r e r , og v i i øvrigt de s i d s t e 10 
år n e t o p h a r anvendt marvsømning a f v a n s k e l i g e humerus-
f r a k t u r e r med f o r s k e l l i g e t y p e r a f i n t e r n f i x a t i o n , d e t 
s i d s t e år med True-flexsømmet. 

Det e r k l a r t , a t de a l m i n d e l i g e s t a n d a r d h u m e r u s f r a k t u r e r 
udmærket kan behandles k o n s e r v a t i v t , g e v i n s t e n v e d a t 
marvsømme f r a k t u r e n e r , a t man h u r t i g e r e kommer i gang 
med m u s k u l a t u r e n , i d e t f r a k t u r e n u m i d d e l b a r t e r s t a b i l i ­
s e r e t ved o p e r a t i o n e n , og man d e r f o r opnår en h u r t i g e r e 
t i l b a g e v e n d e n a f k r a f t e n i armen. 

Sagsøgerens egen læge, B a f g a v på f o r a n l e d ­

n i n g a f sagsøgeren den 7. o k t o b e r 1996 følgende u d t a l e l s e t i l 

Patientskadeankenævnet vedrørende sagen: 

L h a r anket afgørelsen i sag om b e h a n d l i n g a f 
v e n s t r e s i d i g h u m e r u s f r a k t u r 4. november 1995 og h a r anmo­
d e t om en u d t a l e l s e v e d r . den a k t u e l l e t i l s t a n d . 
T i l s t a n d e n e r i k k e b e d r e t s i d e n den a f s l u t t e n d e k o n t r o l i 
k i r u r g i s k a m b u l a t o r i u m maj 1996. 
Der e r k o n s t a n t e s m e r t e r og løshed i v e n s t r e overarm, 
samt sekundært h e r t i l i n t e r m i t t e r e n d e hævelse og s m e r t e r 
i underarmen. P t . kan i k k e løfte b y r d e r o v e r 1 kg med 
v e n s t r e arm, e j h e l l e r udføre a r b e j d e som kræver f a s t h o l ­
den med v e n s t r e hånd, såsom a t s k r u e låg a f e l l e r skære 
brød. 
Kan på g r u n d a f symptomerne kun k l a r e 1 1/2 dags a r b e j d e 
u g e n t l i g t ved e k s p e d i t i o n i tøjbutik. 
P t . går f o r t s a t t i l f y s i o t e r a p i (massage, UL, udspænding 
og øvelser). 

Patientskadeankenævnet anmodede P a t i e n t f o r s i k r i n g e n om en ud­

t a l e l s e i sagen, og P a t i e n t f o r s i k r i n g e n u d t a l t e den 25. marts 

1997 b l a n d t andet følgende: 
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Med hensyn t i l hændelsesforløbet og skadens indtræden 
h e n v i s e s t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s afgørelse, h v o r e f t e r 
p a t i e n t e n i k k e v a r b e r e t t i g e t t i l e r s t a t n i n g , da be­
t i n g e l s e r n e i PFL § 1, s t k . 1 og § 2, s t k . 1, i k k e v a r 
o p f y l d t . 

På baggrund a f de i n d h e n t e d e o p l y s n i n g e r i sagen h a r 
P a t i e n t f o r s i k r i n g e n v u r d e r e t , a t p a t i e n t e n s efterfølgende 
ge n e r i f o r m a f s v i n d a f m u s k u l a t u r e n o m k r i n g s k u l d e r e n , 
hængende l e d h o v e d samt s m e r t e r med o v e r v e j e n d e sandsyn­
l i g h e d s k y l d e s u d v i k l i n g e n a f p s e u d o a r t h r o s e e f t e r d e t 
primært indtrådte s p i r a l b r u d på v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e , 
og p a t i e n t e n ses dermed i k k e a t været b l e v e t påført en 
skade i f o r b i n d e l s e med b e h a n d l i n g e n på sygehuset Øre­
sund/Helsingør . 

E n d v i d e r e h a r P a t i e n t f o r s i k r i n g e n v u r d e r e t , a t b e h a n d l i n ­
gen på s h a r været i o v e r e n s ­
stemmelse med, hvad d e r e f t e r lægevidenskab og e r f a r i n g 
h a r været den b e d s t m u l i g e i den g i v n e s i t u a t i o n . 

E n d e l i g h a r P a t i e n t f o r s i k r i n g e n v u r d e r e t , a t en a l t e r n a ­
t i v b e h a n d l i n g med T r u e - f l e x søm, som foreslået v e d den 
ambulante k o n t r o l den 15. f e b r u a r 1996, i k k e med o v e r ­
v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d e f t e r e t lægeligt skøn ses a t ud­
gøre en ligeværdig b e h a n d l i n g s m e t o d e . 

Med a n k e s k r i v e l s e n f r a F u l d V a l u t a a f 7. november 1996 e r 
medsendt b i l a g i f o r m a f s k r i v e l s e a f 26. september 1996 
f r a overlæge H ^ / og 
s k r i v e l s e a f 7. o k t o b e r 1996 f r a p a t i e n t e n s egen læge 
B: ' • 

De medsendte b i l a g g i v e r P a t i e n t f o r s i k r i n g e n a n l e d n i n g 
t i l en bemærkning om, a t da sagen e r b l e v e t v u r d e r e t 
e f t e r h o v e d b e t i n g e l s e r n e i PFL § 1, s t k . 1 og § 2, s t k . 
1, som P a t i e n t f o r s i k r i n g e n f a n d t i k k e v a r o p f y l d t , ses 
d e r i k k e u m i d d e l b a r t a t være en m u l i g h e d f o r også a t v u r ­
d e r e , h v o r v i d t d e r kan ske a n e r k e n d e l s e a f sagen e f t e r 
PFL § 2, s t k . 1, n r . 3, som i n d i r e k t e anført a f overlæge 
H i s k r i v e l s e a f 26. september 1996. 

A t P a t i e n t f o r s i k r i n g e n i afgørelse a f 16. september 1996 
fremkom med en bemærkning om, a t anvendelse a f T r u e - f l e x 
søm e f t e r e t lægeligt skøn i k k e med o v e r v e j e n d e sandsyn­
l i g h e d ses a t udgøre en ligeværdig behandlingsmetode, 
s k a l a l e n e o p f a t t e s som en b e s v a r e l s e på e t a f p a t i e n t e n 
s t i l l e t spørgsmål i sagens a k t e r . 
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Dermed s k a l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s bemærkninger i k k e f o r ­
stås således, a t man kan opnå e r s t a t n i n g e f t e r PFL § 2, 
s t k . 1, n r . 3, ua n s e t om P a t i e n t f o r s i k r i n g e n i første om­
gang h a r f u n d e t , a t b e t i n g e l s e r n e i PFL § 1, s t k . 1, og § 
2, s t k . 1, i k k e e r o p f y l d t . 

For så v i d t angår d e t a f p a t i e n t e n s egen lasge anførte i 
s k r i v e l s e a f 7. o k t o b e r 1996, s k a l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n 
bemærke, a t s k r i v e l s e n a l e n e i n d e h o l d e r en v u r d e r i n g a f 
p a t i e n t e n s a k t u e l l e t i l s t a n d , h v i l k e t i k k e g i v e r P a t i e n t -
f o r s i k r i n g e n a n l e d n i n g t i l a t r e v u r d e r e spørgsmålet om 
p a t i e n t e n s e r s t a t n i n g s b e r e t t i g e l s e . 

Sagsøgeren b l e v på ny røntgenfotograferet på S 

den 18. a p r i l 1997, h v o r e f t e r hun 22. maj 1997 

b l e v tindersøgt a f overlæge H , A f j o u r n a l ­

tilførslen vedrørende k o n s u l t a t i o n e n fremgår følgende: 

Der e r nu fremkommet n o g l e o r d e n t l i g e b i l l e d e r , og de 
v i s e r en k l a r l a n g p s e u d a r t h r o s e i den p r o x i m a l e 1/3 a f 
humerus. Det p a s s e r også med d e t k l i n i s k e i n d t r y k , i d e t 
j e g i dag h e l t t y d e l i g t kan r o k k e f r a k t u r e n . Denne pseu­
d a r t h r o s e e r årsagen t i l s a m t l i g e symptomer, og den v i l 
a l d r i g h e l e uden o p e r a t i v b e h a n d l i n g i f o r m a f opfræsning 
og r i g i d f i x a t i o n . K n o g l e t r a n s p l a n t a t i o n t r o r j e g t i l 
gengæld i k k e e r nødvendigt. Det e r hun i k k e meget o p s a t 
på, og man kan j o i k k e t v i n g e f o l k t i l a t l a d e s i g 
o p e r e r e , men j e g præciserer, a t så v i l t i l s t a n d e n a l d r i g 
n o g ensinde bedres, og h a n d i c a p p e t v i l være fuldstændig 
u f o r a n d r e t r e s t e n a f l i v e t . Så v i d t j e g kan forstå h a r 
p t . skade ankenævnet i k k e denne v i d e n , a t d e r e r t a l e om 
en regulær p s e u d a r t h r o s e . V i s k r i v e r e t b r e v t i l dem, 
i d e t d e r nu f o r e l i g g e r nye o p l y s n i n g e r , som h e l t ændrer 
d e r e s afgørelse. 

I e t b r e v a f samme dag o r i e n t e r e d e overlæge K' 

, P a t i e n t f o r s i k r i n g e n om u d v i k l i n g e n i sagsøgerens 

t i l s t a n d og tilføjede, a t s e l v om sagsøgeren b l e v o p e r e r e t 

kunne man i k k e g a r a n t e r e h e l i n g . Overlægen anførte også, a t 

t i l s t a n d e n v a r k l a r t r i n g e r e end t i d l i g e r e v u r d e r e t , og a t 

sagen "må genoptages". 
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Den 2. m a r t s 1998 tiltrådte Patientskadeankenævnet P a t i e n t ­

f o r s i k r i n g e n s afgørelse a f 16. september 1996. A f afgørelsen 

fremgår b l a n d t andet følgende: 

B e g r u n d e l s e f o r afgørelsen: 

Patientskadeankenævnet f i n d e r , a t L's nuværende 
gener i v e n s t r e arm e r følger a f hendes v e n s t r e s i d i g e 
o v e r a r r o s b r u d og i k k e a f den b e h a n d l i n g , som hun f i k på 
S og som f i n d e s a t have været en læge­
l i g t k o r r e k t s t a n d a r d b e h a n d l i n g . Nævnet f i n d e r d e r f o r 
i k k e , a t d e r e r påført L ; en f y s i s k skade i f o r ­
b i n d e l s e med b e h a n d l i n g e n a f hende på S _ 
og b e t i n g e l s e r n e f o r a t yde e r s t a t n i n g e f t e r l o v om 
p a t i e n t f o r s i k r i n g e r således i k k e o p f y l d t , j f . l o v e n s § 
1, s t k . 1. 

Sagsøgeren henvendte s i g året e f t e r på ny t i l overlæge H 

. som tilså hende den 6. december 1999. A f j o u r ­

naltilførslen fremgår følgende: 

P t . henv. s i g t i l mig f o r a t få mig t i l a t s k r i v e a t hun 
e r b l e v e t f e j l b e h a n d l e t . Jeg får en lægere snak med hende 
og fortæller, a t man ved den t y p e b r u d kan vælge 2 v e j e 
f r e m , den k o n s e r v a t i v e og den o p e r a t i v e . 
Der e r i den f o r s t a n d i k k e noget s p o r f o r k e r t i a t vælge 
en k o n s e r v a t i v b e h a n d l i n g . Ved den t y p e b e h a n d l i n g opnår 
man i n d h e l i n g hos 80-85% a f p a t i e n t e r n e , og måske en l i d t 
højere p s e u d o a r t r o s e f r e k v e n s end h v i s man o p e r e r e r . T i l 
gengæld h v i s man o p e r e r e får man o p e r a t i o n s k o n p l i k a -
t i o n e r n e , som man e r l y k k e l i g t forskånet f o r h v i s man 
k o n s e r v a t i v t b e h a n d l e r f r a k t u r e r n e . 

løvr. føles armen i dag i k k e overvældende løs, så d e r e r 
i h v e r t f a l d fibrøs h e l i n g i f r a k t u r e n . Hun e r s t a d i g 
i k k e i n d s t i l l e t på nogen forro f o r b e h a n d l i n g og d e t e r 
j e g h e l l e r i k k e . 
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Sagsøgeren søgte den 8. december 1999 om g e n o p t a g e l s e a f 

Patientskadeankenævnets afgørelse a f 2. m a r t s 1998. Læge 

B. " a f g a v den 12. m a r t s 2000 i a n l e d n i n g a f an­

søgningen en erklæring t i l Patientskadeankenævnet. B 

anførte b l a n d t andet følgende: 

På g r u n d a f den manglende k n o g l e h e l i n g v a r L. 
f u l g t a f s i n d a t t e r P dec.99 t i l undersøgelse 
hos overlæge " som ifølge p t . u d t a l t e , 
a t d e r f r a b e g y n d e l s e n v a r t a l e om en f e j l v u r d e r i n g ved 
v a l g a f b e h a n d l i n g a f b r u d d e t . 
K n o g l e b r u d d e t på overarmen e r i k k e h e l e t , og d e r e r i 
s t e d e t dannet en p s e u d o a r t h r o s e , en fibrøs f o r b i n d e l s e , 
som mangler s t a b i l i t e t . 
Jeg kan bekræfte, a t p t . h a r svært ne d s a t f u n k t i o n a f 
v e n s t r e arm. Der e r styringsbesvær a f underarmen og ned­
s a t følesans i denne. P t . kan i k k e løfte med v e n s t r e arm, 
kan i k k e føre hånden t i l nakken, og d e r e r k o n s t a n t e 
s m e r t e r i overarmen med d e r a f føgende muskelspændinger og 
s m e r t e r i nakke og r y g . P.g.a. s m e r t e r må p t . d a g l i g t 
t a g e 3 N o b l i g a n k a p s l e r a f 50 mg,Pinex t a b l e t t e r 6 s t k . a f 
500 mg og 1 Lendorm s o v e t a b l e t . Desuden e r d e r s t a d i g be­
hov f o r f y s i o t e r a p i 1 gang u g e n t l i g t . L h a r i 
de forløbne 5 år h a f t s t o r e økonomiske u d g i f t e r p.g.a. 
b e h a n d l i n g og nedsat a r b e j d s e v n e , og desuden e r d e t en 
s t o r b e l a s t n i n g f y s i s k og p s y k i s k , a t d e r i k k e e r u d s i g t 
t i l b e d r i n g v e d o p e r a t i o n , og a t s m e r t e r n e fortsætter. 

Patientskadeankenævnet a f s l o g den 8. j u n i 2000 a t genoptage 

b e h a n d l i n g e n a f sagsøgerens sag. 

Sagsøgeren søgte h e r e f t e r a d v o k a t b i s t a n d , og den 2 1 . m a r t s 

2001 anmodede advokat P h i l l i p Lonborg på sagsøgerens vegne 

Patientskadeankenævjiet om g e n o p t a g e l s e a f sagen. P a t i e n t s k a ­

deankenævnet a f s l o g begæringen den 15. j u n i 2001. Sagsøgeren 

i n d b r a g t e den 25. j u n i 2001 sagen f o r l a n d s r e t t e n . 

Under r e t s s a g e n s f o r b e r e d e l s e b l e v d e r udmeldt syn og skøn 

ved speciallæge i ortopædisk k i r u r g i , M 

l i g e s o m Retslasgerådet h a r b e s v a r e t en række spørgsmål ved­

rørende sagsøgerens skade. På baggrund a f de nu f o r e l i g g e n d e 
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o p l y s n i n g e r g e n o p t o g Patientskadeankenævnet b e h a n d l i n g e n a f 

sagen og t r a f den 2 1 . a p r i l 2004 følgende afgørelse, h v o r i 

speciallægeerklæringen i d e t væsentlige og Retslægerådets ud­

t a l e l s e r i d e r e s h e l h e d e r r e f e r e r e t : 

Patientskadeankenævnets afgørelse a f 2. m a r t s 1998 ændres 
i k k e . 

B e g m n d e l s e f o r afgørelsen: 

Det e r en b e t i n g e l s e f o r , a t d e r kan ydes e r s t a t n i n g 
e f t e r l o v om p a t i e n t f o r s i k r i n g , a t d e r v e d b e h a n d l i n g 
e l l e r undersøgelse e l l e r u n d l a d e l s e h e r a f e r påført p a t i ­
e n t e n f y s i s k skade, j f . p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n § 1, s t k . 
1. Det e r i t i l k n y t n i n g h e r t i l t i l l i g e en b e t i n g e l s e , a t 
den f y s i s k e skade med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d e r en 
følge a f den f o r e t a g n e b e h a n d l i n g e l l e r undersøgelse og 
i k k e b l o t s k y l d e s p a t i e n t e n s grundsygdom e l l e r andre f o r ­
h o l d , j f . l o v e n s § 2, s t k . 1. 

Nævnet lægger e f t e r Retslægerådets b e s v a r e l s e a f spørgs­
målene 4 og C - sammenholdt med Retslægerådets sup­
p l e r e n d e u d t a l e l s e a f 1. maj 2003 - t i l g r u n d , a t den 
k o n s e r v a t i v e b e h a n d l i n g a f L s p i r a l b m d på 
v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e på S i p e r i o d e n f r a 
den 4. november 1995 t i l den 2. maj 1996 v a r i ov e r e n s ­
stemmelse med a l m i n d e l i g t a n e r k e n d t e r e t n i n g s l i n i e r . 
E f t e r b e s v a r e l s e n a f spørgsmål 7, lægges d e t e n d v i d e r e 
t i l g r u n d , a t d e t v a r e t lægeligt fejlskøn a t a f s l u t t e 
b e h a n d l i n g e n den 2. maj 1996, i d e t d e r i k k e v a r s i k r e he-
l i n g s t e g n på røntgenbillederne den 15. a p r i l 1996, og a t 
d e t v i l l e have været hensigtsmæssigt a t f o r e t a g e v i d e r e 
røntgenologisk og k l i n i s k k o n t r o l a f o v e r a r m s b m d d e t . 

E f t e r Retslægerådets b e s v a r e l s e a f spørgsmål A og D, sam­
menholdt med Ret s lasge rådet s s u p p l e r e n d e u d t a l e l s e a f 1. 
maj 2003, lægger nævnet v i d e r e t i l grxrnd, a t opståeisen 
a f p s e u d o a r t h r o s e i v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e med de be­
sk r e v n e symptomer og gener både i 1997 og 2002 h e l t o v e r ­
v e j e n d e e r en følge a f L's g r u n d l i d e l s e , s p i r a l ­
b m d i v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e , og i k k e den b e h a n d l i n g , 
som hun modtog på S i p e r i o d e n den 4. 
november 1995 t i l den 22. maj 1997 i f o r m a f s a r m i e n t o ­
bandage. E f t e r Retslægerådets mening e r d e r i øvrigt i k k e 
s k e t nogen væsentlig ændring i o v e r a r m s b m d d e t i f o r h o l d 
t i l de o p l y s n i n g e r , d e r forelå ved nævnets møde den 18. 
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december 1997 og i n d t i l speciallægeundersøgelsen den 25. 
a p r i l 2002. 

Det e r h e r e f t e r f o r t s a t Patientskadeankenævnets v u r d e ­
r i n g , a t d e r i k k e v e d L '5 b e h a n d l i n g på S 

i p e r i o d e n f r a den 4. november 1995 t i l den 
22. maj 1997 e r b l e v e t påført hende en f y s i s k skade, men 
a t hendes gener som b e s k r e v e t i speciallæge M 

erklæring a f 25. a p r i l 2002 s k a l t i l s k r i v e s hendes 
grundsygdom, s p i r a l b r u d i v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e , også 
s e l v om d i a g n o s e n p s e u d o a r t h t r o s e først b l e v s t i l l e t den 
22. maj 1997. 

S a g s f r e m s t i l l i n g : 

Under f o r b e r e d e l s e n a f den v e r s e r e n d e l a n d s r e t s s a g e r d e r 
i n d h e n t e t en speciallægeerklæring a f 25. a p r i l 2002 f r a 
speciallæge i ortopædisk k i r u r g i M 

Ved undersøgelsen k l a g e d e L; o v e r s t o r t s e t kon­
s t a n t e s m e r t e r i v e n s t r e overarm, og a t hun h a r besvær 
med a t løfte og h o l d e på t i n g . Hun h a r i n g e n s m e r t e r om 
n a t t e n og s o v e r således igennem. Hun h a r i n g e n p r o b l e m e r 
med a t køre b i l e l l e r ved a t k l a r e p e r s o n l i g h y g i e j n e 
e l l e r a f - og påklædning. 

Ifølge erklæringen e r L højrehåndet, og hendes 
ernæringstilstand e r under m i d d e l (vægt 50 kg og højde 
ca. 170 cm). Hun h a r n a t u r l i g t bevægemønster og går med 
n a t u r l i g t medsving a f armene. S k u l d e r r e l i e f f e t e r e g a l t , 
men præget a f meget s p i n k e l m u s k u l a t u r . Der e r l e t ømhed 
a f den v e n s t r e s i d i g e n a k k e m u s k u l a t u r , men d e r e r normal 
bevægelighed a f halsrygsøjlen. Begge s k u l d r e føles på 
p l a d s og e r s t a b i l e . På v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e e r d e r 
løshed omk r i n g b r u d d e t og i n g e n s k u r r e n . Der e r i n g e n øm­
hed v e d gennemføling a f brudområdet. 

Under f o r b e r e d e l s e n a f den v e r s e r e n d e l a n d s r e t s s a g har 
Retslægerådet den 26. f e b r u a r 2003, den 1. maj 2003 og 
den 28. j a n u a r 2004 b e s v a r e t følgende spørgsmål: 

"Spørgsmål 1: 
Er den beskrivelse af L's skade, som indeholdes 
i den her gengivne konklusion, identisk med den beskri­
velse af L'S " tilstand, aom fremgår af special­
lægeerklæringen af 25. april 2002? 

N e j . P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s b e s k r i v e l s e og b e s k r i v e l s e n i 
speciallægeerklæringen a f 25.04.02 a f v i g e r i d e t f o r h o l d . 
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a t d e r i 2 002 i k k e b e s k r i v e s m u s k e l s v i n d o m k r i n g v e n s t r e 
s k u l d e r og e j h e l l e r e t hængende s k u l d e r l e d h o v e d , h v i l k e t 
i m i d l e r t i d primært e r en røntgendiagnose. 

Spørgsmål 2: 

Spørgsmål 3: 
Var behandling med True-flex søm i slutningen af 1995, 
begyndelsen af 1996, en anerkendt behandlingsmetode? 

B e h a n d l i n g a f b r u d på overairmsknogle med marvsømning h a r 
i f l e r e årtier været en a n e r k e n d t b e h a n d l i n g s m e t o d e 
b l a n d t f l e r e andre, f . e k s . i k k e o p e r a t i v b e h a n d l i n g i 
n o g l e dage med armslynge e f t e r f u l g t a f samiento-bandage. 
T i l udførelse a f marvsømning f i n d e s d e r en d e l f o r s k e l ­
l i g e marvsøm, som kan anvendes, f . e k s . også T r u e - f l e x 
sømmet, men i h v o r s t o r udstrækning d e t t e søm h a r været 
anvendt i m i d t e n a f 90'erne, e r i k k e Retslægerådet be­
k e n d t . 

Spørgsmål 4: 
Var det i overensstemmelse med anerkendte retningslinier, 
at man forholdt sig passiv over for, at røntgenbillederne 
gennem en længere periode og seneste den 15. april 1996 
havde vist, at frakturen ikke helede, og at den måtte be­
tegnes som en pseudoarthrose, idet der ikke var callus­
dannelse? 

Nogle f o r m e r f o r k n o g l e b r u d e r langsommere h e l e n d e end 
and r e , l i g e s o m b r u d d e t s l o k a l i s a t i o n i den e n k e l t e k n o g l e 
h a r b e t y d n i n g f o r h e l i n g s h a s t i g h e d e n . Desuden e r d e r hos 
mennesket s t o r e i n d i v i d u e l l e f o r s k e l l e på, h v o r h u r t i g t 
e t b r u d h e l e r . Retslægerådet kan dog anføre, a t l a n g e 
s p i r a l b r u d p r i n c i p i e l t e r velegnede f o r k o n s e r v a t i v be­
h a n d l i n g , men a t b r u d i s k a f t e t a f o v e r a r m s k n o g l e n e r en 
b r u d t y p e , som r e l a t i v t h y p p i g t h e l e r meget langsomt e l l e r 
endog fører t i l p s e u d o a r t r o s e både ved k o n s e r v a t i v og 
o p e r a t i v b e h a n d l i n g . Hvor l a n g t e t t i d s i n t e r v a l , d e r s k a l 
gå, før man i s t e d e t f o r langsom h e l i n g v i l anvendte be­
t e g n e l s e n manglende h e l i n g e l l e r p s e u d o a r t r o s e , e r noget 
o m d i s k u t e r e t , men 4-6 måneder e r i k k e u a l m i n d e l i g t , spe­
c i e l t i k k e h v i s de k l i n i s k e f u n d t y d e r på, a t b r u d d e t e r 
i h e l i n g . På denne baggrund f i n d e r Retslægerådet d e t i 
overensstemmelse med god f a g l i g p r a k s i s , a t man i den ak­
t u e l l e sag f o r h o l d t s i g a f v e n t e n d e i ^ år, før man kon­
s t a t e r e d e , a t d e r forelå p s e u d o a r t r o s e og o p e r a t i v be­
h a n d l i n g b l e v t i l b u d t . 

Spørgsmål 5: 
r tilknytning til spørgsmål D anmodes Retslægerådet om at 
oplyse, hvorvidt de gener, som er beskrevet i spørgsmål 
D, er en normal følge af et spiralbrud i overarmsknoglen. 
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Hvis spørgsmålet besvares benægtende, bedes det oplyst, 
hvor stor den procentuelle risiko er for, at man efter et 
spiralbrud i overarmsknoglen - og efter ssedvanlig behand­
ling - 6 til 7 år efter bruddet har de gener, der er an­
ført i spørgsmål D. 

Gener i f o r m a f a m e r t e r , i n s t a b i l i t e t s f o r n e m m e l s e , r e d u ­
c e r e t ledbevægelighed og nedsat k r a f t o f t e l e d s a g e t a f 
m u s k e l s v i n d e r v e l k e n d t e følger t i l e t i k k e - h e l e t s p i r a l -
b r u d i o v e r a r m s k n o g l e n , og de samme gener om end sjældent 
så u d t a l t e kan også ses som følge e f t e r e t i øvrigt v e l ­
h e l e t b r u d i o v e r a r m s k n o g l e n . Det e r Retslægerådets skøn, 
a t sådanne gener i større e l l e r m i n d r e g r a d optræder hos 
ca. 10% e f t e r ovennævnte b r u d . 

Spørgsmål 6: 
Var det en fejl, at H. ikke var opmærksom 
på, at billederne, som har B ' navn in foto­
graferet sammen med datoen, stammede fra hans eget syge­
hus og at der derfor var en røntgenjournal som beskrev 
H's ' røntgenafdelings vurdering af fraktu­
ren? 

Om røntgenbilleder t a g e s d e t ene e l l e r d e t andet s t e d e r 
fuldstændig uden b e t y d n i n g . Det e r l i g e l e d e s Retslæge­
rådets o p f a t t e l s e , a t ortopædkirurgiske speciallæger e r 
m i n d s t l i g e så k y n d i g e t i l a t v u r d e r e b r u d h e l i n g e l l e r 
e v t . manglende b r u d h e l i n g som røntgenlasger, og h a r des­
uden i f o r h o l d t i l røntgenlægerne den f o r d e l , a t de kan 
sammenholde røntgenbillederne med de s a m t i d i g k l i n i s k e 
f u n d . Retslægerådet f i n d e r d e r f o r i k k e , a t d e t v a r en 
f e j l , a t H. i k k e v a r opmærksom på, h v o r 

røntgenbillederne stammede f r a og h e l l e r i k k e en f e j l , a t 
H. i k k e læste en e v t . røntgenbeskrivelse. 

Spørgsmål A: 
Retslægerådet anmodes om på baggrund af sagens lægelige 
akter og overlæge M. ̂  speciallægeerklæ­
ring af 25. april 2002 at sammenholde status for sagsø­
gers venstresidige overajrmsbrud pr. 18. december 1997, 
jf. sagsøgtes afgørelse [af 2. marts 1996] (bilag 17), 
med status pr. 25. april 2002, jf. overlæge M:'s 

speciailægeerklæring af 25. april 2002, og 
herunder udtale, hvorvidt der kan konstateres at være 
indtrådt en forværring i overarmsbruddet i den mellemlig­
gende periode? 

Ud f r a s a g s a k t e r n e s b i l a g 17 og speciallægeerklæring a f 
25.04.02 e r d e r e f t e r Retslægerådets mening i k k e s k e t 
nogen væsentlig ændring i ov e r a r m s b r u d d e t i den mellem­
l i g g e n d e p e r i o d e . 



Spørgsmål B: 

Spørgsmål C: 
Retslasgerådet anmodes om at oplyse, hvorvidt den behand­
ling, som sagsøger modtog på S; 

)i perioden 4. november 1995 - 22. maj 1997 for sit 
venstresidige overaimsbrud, var i overensstemmelse med 
anerkendte retningslinier? 

Den k o n s e r v a t i v e b e h a n d l i n g a f o v e r a r m s b r u d d e t g i v e t på 
S i p e r i o d e n 04.11.95 t i l 22.05.96 v a r 
e f t e r Retslægerådets mening i overensstemmelse med a l m i n ­
d e l i g t a n e r k e n d t e r e t n i n g s l i n i e r . 

Spørgsmål D: 
Retslægerådet anmodes om at oplyse, hvorvidt sagsøgers 
gener i relation til hendes subjektive klager om amerter 
i venstre arm, jf. speciallæge M's spe­
ciallægeerklæring af 25. april 2002 og sagsøgtes afgø­
relse af 2. marts 1997 [2. m a r t s 1998J (bilag 17, side 
1), er en følge af hendes grundlidelse i form af det 
venstresidige spiralbrud i overarmsknoglen eller den be­
handling for bruddet, som hun modtog på S_ 

i perioden 4. november 1995 - 22. maj 1997 i 
form af Sarmientobandagen? 

Retslægerådet f i n d e r , a t opståeisen a f p s e u d o a r t r o s e i 
v e n s t r e overarmsknogle med de beskrevne symptomer og 
gener både i 1997 og 2002 h e l t o v e r v e j e n d e e r en følge a f 
g r u n d l i d e l s e n , altså s p i r a l b r u d d e t i v e n s t r e overarms­
k n o g l e . 

Spørgsmål E: 
Retslægerådet anmodes om at oplyse, hvorvidt behandlings­
mulighederne i relation sagsøgers gener i venstre arm, 
herunder den konataterede paeudoartrose, var udtømte den 
22. maj 1997. Såfremt apørgamålet besvarea benægtende an­
modes Retslasgerådet om samtidig at oplyse, hvilke behand­
lingsmuligheder, der var tilgængelige. 

Retslægerådet f i n d e r i k k e , a t b e h a n d l i n g s m u l i g h e d e r n e v a r 
udtømte den 22.05.96, h v o r man e n d e l i g t k o n s t a t e r e d e 
p s e u d o a r t r o s e d a n n e l s e . P a t i e n t e n f i k k o r r e k t på d e t t i d s -
pxonkt t i l b u d t o p e r a t i v b e h a n d l i n g i f o r m a f r i g i d f i k s e ­
r i n g a f b r u d d e t i f o r m a f marvsømning, som kan f o r e t a g e s 
med f l e r e f o r s k e l l i g e m e t o d i k e r og e v t . under anvendelse 
a f k n o g l e t r a n s p l a n t a t i o n t i l b r u d d e t , afhængig a f de ope­
r a t i v e f u n d . P a t i e n t e n b l e v h e l t k o r r e k t t i l b u d t en sådan 
b e h a n d l i n g , men a f s l o g , da man i k k e kunne g a r a n t e r e , a t 
en sådan b e h a n d l i n g v i l l e føre t i l væsentlig b e d r i n g . 
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Spørgsmål F: 
G i v e r sagen i øvrigt Retslægerådet anledning til bemærk­
ninger? 

Nej . 

Under h e n v i s n i n g t i l den f r a Retslægerådet modtagne e r ­
klæring s t i l l e d e De h e r e f t e r Retslægerådet følgende sup­
p l e r e n d e spørgsmål: 

I JJetslægerådets svar på spørgsmål 4 konkluderer rådet, 
at det er i overensstemmelse med god faglig praksis, at 
man i den aktuelle sag forholdt sig afventende i et halvt 
år, før man konstaterede, at der forelå pseudoarthrose og 
operativ behandling blev tilbudt. 

Retslægerådet må have taget fejl af datoerne. 

L faldt på isen den 4. november 1995. Journalen 
på S • s t a r t e r den 8. november 1995, Den 2. 
maj 1996 - godt et halvt år efter bruddet tilfører læge 
H. følgende til joumaien: 

''Har på egen foranledning . . .Der er ingen grund til at 
komme her mere." 

Først den 2. maj 1997 - altså halvandet år efter bruddet 
- konstaterer man, at der er pseudoarthrose og først her 
tilbydes L et operativt indgreb. 

Fastholder Retslægerådet herefter besvarelsen af spørgs­
mål 4? 

Retslægerådet opfordres i øvrigt til at overveje, om for­
skydningen fra et halvt år til halvandet år medfører 
ændringer i Retslægerådets besvarelse af andre spørgsmål, 
herunder særligt spørgsmål E, hvor spørgsmålet indeholder 
den rigtige dato, 22. maj 1997, men svaret indeholder den 
forkerte dato, 22.05.96. 

I s i n u d t a l e l s e a f 1. maj 2003 svarede Retslægerådet: " I 
h e n h o l d t i l f o r m u l e r i n g e n a f spørgsmål 4 f r a JURIS advo­
k a t e r n e e r Retslægerådets s v a r på spørgsmålet uændret. 
Retslægerådet f i n d e r d e t s t a d i g i overensstemmelse med 
god f a g l i g p r a k s i s a t a f v e n t e r e s u l t a t e t a f den g i v n e be­
h a n d l i n g i M år i n d e n e v t . ændring a f b e h a n d l i n g s s t r a ­
t e g i , s p e c i e l t da b r u d d e t e k s a k t H kr e f t e r t r a u m e t a f en 
e r f a r e n ortopædkirurg i k k e k l i n i s k b l e v v u r d e r e t løst ( i 
j o u r n a l n o t a t 02.05.96). 
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I p e r i o d e n mellem 02.05.96 og 22.05.97, h v o r t i l b u d d e t om 
o p e r a t i v b e h a n d l i n g b l e v g i v e t , e r L ifølge 
s a g s a k t e r n e i k k e b l e v e t undersøgt a f ortopædkirurg, h v o r ­
f o r o p e r a t i o n s t i l b u d d e t i k k e kunne g i v e s t i d l i g e r e . 

Retslægerådet f i n d e r h e l l e r i k k e a n l e d n i n g t i l a t ændre 
b e s v a r e l s e n a f øvrige spørgsmål med u n d t a g e l s e a f t r y k ­
f e j l e n i s v a r e t t i l spørgsmål E, h v o r d e r n a t u r l i g v i s 
s k a l stå "22.05.97", som i spørgsmålet. Denne t r y k f e j l 
b e k l a g e s . " 

"Spørgsmål 7: 
På baggxxind af den omstændighed, at røntgenlægen i jour­
nalen den 15. april 1996 anfører, at røntgenundersøgel­
serne viser, at frakturen ikke er helet og nu må betrag­
tes som en pseudoarthrose, idet der ikke er callusdan­
nelse, anmodes Retslægerådet om at oplyse, hvorvidt det 
var en fejl af H. at han den 2. maj 1996 
afsluttede behandlingen. 

Ved overlæge H. undersøgelse a f L 
den 02.05.96 havde han røntgenbillederne f r a den 15.04.96 
t i l rådighed. Han e r i h e n h o l d t i l s i t e g e t n o t a t opmærk­
som på, a t d e r e r m i s t a n k e om manglende h e l i n g (pseu­
d o a r t r o s e ) , men f i n d e r i k k e v e d den k l i n i s k e undersøgelse 
t e g n på d e t t e , h v o r f o r han i n s t r u e r e I i v i d e r e 
hjemmetræning og a f s l u t t e r forløbet. På denne baggrund 
med manglende s i k r e h e l i n g s t e g n på røntgenbillederne f i n ­
d e r Retslægerådet, a t d e t v i l l e have været hensigtsmæs­
s i g t a t f o r e t a g e v i d e r e røntgenologisk og k l i n i s k k o n t r o l 
a f o v e r a r m s b r u d d e t og f i n d e r d e r f o r , a t overlæge H. 

h a r udøvet e t lægeligt fejlskøn ved a t a f s l u t t e 
b e h a n d l i n g e n den 02.05.96. 

Spørgsmål 8: 
Er det sandsynligt, at armen klinisk ikke har virket løs 
den 2. maj 1996 og at man har kunnet rokke den den 22. 
maj 1997? 

Ja. Det e r i k k e u s a n d s y n l i g t , a t e t b r u d i overarme kan 
føles s t a b i l t på e t t i d s p u n k t og h e r e f t e r e t år senere 
føles rokkeløst, i d e t bindevævsarvævet i m e l l e m b r u d f l a ­
derne i en p e r i o d e kan være meget f a s t , f o r senere, h v i s 
d e t i k k e afløses a f n y t knoglevæv, a t b l i v e løsere i 
s t r u k t u r e n . 

Spørgsmål 9: 
Er der en sådan forskel på billederne fra den 15. april 
1996 og den 18. april 1997, at H. den 22. 
maj 1997 havde mere gnmd til at lægge vægt på billederne 
end han havde den 2. maj 1996? 

Ja. Der e r meget s t o r f o r s k e l på de t o røntgenbi1ledsæt. 
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Ved røntgenundersøgelsen den 15.04.96 e r a f s t a n d e n i m e l ­
lem k n o g l e b r u d e n d e r n e 7-8 mm med 6-7 mm's s i d e f o r s k y d n i n g 
og u b e t y d e l i g v i n k l i n g . Der e r sparsom k n o g l e n y d a n n e l s e , 
men dog tilstrækkeligt t i l a t danne b r o i m e l l e m 
brudenderne. 

Ved røntgenundersøgelsen den 18.04.97 e r d e r l e t øget 
k n o g l e n y d a n n e l s e o p a d t i l i b r u d d e t , mens størstedelen a f 
b r u d f l a d e r n e nu e r a f g l a t t e d e , v i n k l i n g e n i m e l l e m 
brudenderne e r øget, s i d e f o r s k y d n i n g e n e r øget t i l i m e l ­
lem 10 og 15 mm og a f s t a n d e n i m e l l e m b r u d f l a d e r n e øget 
t i l ca. 15 mm, således a t d e r på d e t t e t i d s p u n k t rønt­
g e n o l o g i s k f o r e l i g g e r s i k k e r manglende h e l i n g k a l d e t 
p s e u d o a r t r o s e . " 

F o r k l a r i n g e r 

Der e r under sagen a f g i v e t f o r k l a r i n g a f sagsøgeren, 

, og overlæge H 

L h a r f o r k l a r e t b l a n d t a n d e t , a t d e t v a r en ganske 

ung læge og en s y g e p l e j e r s k e , d e r behandlede hende på skade­

s t u e n . Hun følte s i g t r y g ved b e h a n d l i n g e n . Den 15. f e b r u a r 

1996 b l e v hun f o r første gang t i l s e t a f overlasge H^ 

, Han f o r t a l t e hende, a t han v i l l e have f o r e t r n a k -

k e t a t f o r e t a g e sømning a f b r u d d e t , såfremt han havde behand­

l e t hende på sk a d e s t u e n . Hun havde a l l e r e d e meget o n d t i 

armen på d e t t e t i d s p u n k t . 

Den 26. mart s 1996 k l a g e d e hun t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n e f t e r 

a t have t a l t med s i n egen læge, B , herom. 

Armen v a r i k k e b l e v e t bedre, d e t g j o r d e o n d t , armen v a r løs, 

og d e t knagede og bragede i den. Hun v a r b l e v e t nervøs f o r , 

om hun kunne komme t i l a t a r b e j d e i g e n . E f t e r h e n v i s n i n g f r a 

s i n egen læge f i k hun f o r e t a g e t en røntgenundersøgelse den 

15. a p r i l 1996. Hendes lasge kunne se på b i l l e d e r n e , a t b r u d ­

d e t i k k e v a r v o k s e t sammen, som d e t s k u l l e . 



- 19 -

Den 2. maj 1996 t o g hun b i l l e d e r n e med t i l overlæge H 

og f o r t a l t e ham, hvad hendes egen læge havde 

s a g t . K' sagde t i l hende, a t hun i k k e s k u l l e 

bekymre s i g , og " a t hun om t r e måneder kunne p l u k k e æbler 

i g e n " . Han a f s l u t t e d e h e r e f t e r b e h a n d l i n g e n a f hende. 

I t i d e n f r e m t i l maj 1997 k o n s u l t e r e d e hun s i n egen læge 

f l e r e gange og f i k m e d i c i n mod s m e r t e r n e , i n d t i l hion r i n g e d e 

og f i k en t i d den 22. maj 1997 hos overlæge H 

. Hun havde f o r i n d e n k o n s u l t a t i o n e n fået t a g e t nye rønt­

g e n b i l l e d e r . H< s p u r g t e hende, om hun v i l l e 

o p e r e r e s , men da han i k k e kunne g a r a n t e r e , a t armen v i l l e 

b l i v e r b e d r e , a f s l o g hun. 

Hun e r f o r t s a t i b e h a n d l i n g hos s i n egen læge og t a g e r medi­

c i n . Hun b r u g e r e n d v i d e r e ca. 1000 k r . om måneden på massage. 

Hun e r i k k e i s t a n d t i l a t a r b e j d e . 

Overlæge H< ' h a r f o r k l a r e t b l a n d t andet, a t 

han e r ortopædkirurgisk overlæge og a n s v a r l i g f o r s k u l d e r ­

k i r u r g i e n i F r e d e r i k s b o r g Amt. Han s e r a l l e røntgenbillederne 

f r a s k a d e s t u e n igennem dagen e f t e r b e h a n d l i n g e n og k o n t r o l l e ­

r e r , a t reservelægerne h a r iværksat den r e l e v a n t e b e h a n d l i n g . 

Han må d e r f o r også have s e t L '5 røntgenbilleder 

u m i d d e l b a r t e f t e r hendes henvendelse t i l s k a d e s t u e n . Bruddet 

på L 's arm. v a r på g r u n d a f en l a n g h e l i n g s f l a d e a f 

en sådan k a r a k t e r , a t man kunne f o r v e n t e en god h e l i n g med 

d e t samme. Det v a r d e r f o r k o r r e k t a t iværksætte en konserva­

t i v b e h a n d l i n g med armslynge og d e r e f t e r en Sarmiento-ban­

dage. En armslynge h o l d e r armen f i k s e r e t t i l k r o p p e n . Det e r 

en m i d l e r t i d i g løsning, som anvendes v e d b r u d på overarmen. 

En Sarmiento-bandage spændes f a s t t i l armen, f o r a t armen 

i k k e s k a l f o r s k u b b e s i g under h e l i n g a f b r u d d e t . Bandagen e r 

u b e h a g e l i g a t bære i længere t i d , og d e t e r meningen, a t den 

s k a l t a g e s a f i n d i m e l l e m . 
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I p e r i o d e n f r a 1988 t i l 1993 d e l t o g han i e t forsøg på S 

; vedrørende a n v e n d e l s e n a f marvsømning, h v o r en række 

p a t i e n t e r f i k k o m p l i k a t i o n e r a f denne b e h a n d l i n g . E f t e r d e t t e 

forsøg h a r man i F r e d e r i k s b o r g Amt s t o r t s e t kun b e h a n d l e t 

armbrud k o n s e r v a t i v t . Kun i tilfælde, h v o r d e r e r t a l e om 

f l e r e b r u d e l l e r v e d nervelæsioner, o v e r v e j e r man a t i n d l e d e 

b e h a n d l i n g e n med marvsømning. Det e r a l t i d ham, d e r på syge­

huset træffer b e s l u t n i n g om marvsømning. 

I 1996 v a r T r u e - f l e x sømmet h e l t n y t . Han havde kun anvendt 

de t én gang og havde således i n g e n e r f a r i n g med d e t , da han 

så L første gang. Han o v e r v e j e d e s l e t i k k e , a t i n d ­

l e d e b e h a n d l i n g e n a f L's b r u d med marvsømning. Når 

han i journaltilførslen den 15. f e b r u a r 1996 h a r tilført, a t 

T r u e - f l e x sømmet kunne have været anvendt, v a r d e t s e t i bag­

klo g s k a b e n s l y s , f o r d i han på d e t t i d s p u n k t k o n s t a t e r e d e , a t 

L havde m u s k e l s v i n d ved s k u l d e r e n , h v i l k e t v a r 

meget usædvanligt. D e t t e kunne måske have været undgået, h v i s 

man med d e t samme havde b e h a n d l e t b r u d d e t med marvsømning. 

L medbragte s e l v røntgenbilleder t i l k o n s u l t a t i o n e n 

den 2. maj 1996. Han f o r e t o g en k l i n i s k undersøgelse a f 

hende, men han f a n d t i k k e k l i n i s k i n d i k a t i o n f o r f a l s k l e d ­

d a n nelse - p s e u d a r t h o s e -, således som røntgenlægen havde an­

ført d e t og han f a n d t d e t d e r f o r i k k e nødvendigt a t l a d e 

hende røntgenfotografere e l l e r a t t i l s e hende på ny. Man kan 

o f t e mærke en h e l i n g , før man kan se den på røntgenbilleder. 

Man kan i k k e s t i l l e en di a g n o s e ud f r a røntgenbilleder a l e n e , 

men må også f o r e t a g e en k l i n i s k undersøgelse. Den t y p e b r u d , 

som L pådrog s i g , h e l e s o f t e , men hos p e r s o n e r , d e r 

r y g e r mere end 15 c i g a r e t t e r om dagen, a l k o h o l i k e r e og under­

ernærede mennesker e r d e r r i n g e r e m u l i g h e d f o r h e l i n g . Han 

mener, a t L tilhører denne p e r s o n g r u p p e , da hun 

r y g e r . 



- 21 -

Han ved i k k e , om overlæge J h a r f u n d e t behand­

lingsforløbet u k l a r t , således som F den 6. j u n i 

1996 h a r anført i b r e v e t t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n . J 

e r a d m i n i s t r e r e n d e overlæge og h a r i k k e samme 

e k s p e r t v i d e n som v i d n e t vedrørende Tarue-flex sømmet. Han 

mener i k k e , a t b e s k r i v e l s e n a f skaden og dens følger i syge­

h u s e t s anmeldelse t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n i j u n i 1996 e r 

fyldestgørende. Der mangler således en nænnere v u r d e r i n g a f 

b r u d d e t og a f L ls gener. 

Han mener s t a d i g , a t g e v i n s t e n v e d a t marvsømme f r a k t u r e n e r , 

a t man h u r t i g e r e kommer i gang med m u s k u l a t u r e n , således sora 

han h a r anført i b r e v e t t i l Patientskadeankenævnet den 26. 

september 1996. Man s k a l h e l t k l a r t s k e l n e mellem f o r e t a g e l s e 

a f marvsømning, som r e p a r a t i o n s b e h a n d l i n g og som i n d l e d e n d e 

b e h a n d l i n g . Det e r h e l t a l m i n d e l i g t a t behandle manglende he­

l i n g a f e t b r u d ved a t fræse b r u d d e t op og f o r e t a g e marvsøm­

n i n g , h v o r i m o d han a l d r i g v i l anvende marvsømning med d e t 

samme, e l l e r før han e r s i k k e r på, a t e t b r u d i k k e v i l l e h e l e 

a f s i g s e l v . 

Ved k o n s u l t a t i o n e n den 22. maj 1997 o r i e n t e r e d e han L 

om muli g h e d e n f o r a t f o r e t a g e en o p e r a t i o n . Han f o r ­

t a l t e hende, a t s u c c e s r a t e n v a r på ca. 80 %, men a t d e t v i l l e 

være e t l a n g t s e j t træk. L ønskede i m i d l e r t i d i k k e 

a t l a d e s i g o p e r e r e . Det v i l l e i k k e have været l e t t e r e r e n t 

t e k n i s k , a t udføre o p e r a t i o n e n 1% år t i d l i g e r e , men d e t havde 

m u l i g t været l e t t e r e f o r L; a t k l a r e p s y k i s k . 

L henvendte s i g t i l ham i g e n den 6. december 1999. 

Han f a n d t i k k e ved denne k o n s u l t a t i o n g r u n d t i l a t a n b e f a l e 

hende en o p e r a t i o n , da hendes k l i n i s k e t i l s t a n d i k k e v a r t i l ­

strækkelig a l v o r l i g . Han kunne k o n s t a t e r e , a t d e r nu v a r en 
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v i s bindevævsheling a f b r u d d e t , h v i l k e t havde m i n d s k e t smer­

t e m e . 

Procedure 

Sagsøgeren h a r t i l støtte f o r s i n påstand g j o r t gældende, a t 

hun e r påført en skade under b e h a n d l i n g e n f o r a rmbruddet på 

S j f . l o v om p a t i e n t f o r s i k r i n g § 1. Der v a r 

t a l e om e t sygdomstilfælde, e t u k o m p l i c e r e t armbmd, h v o r 

sagsøgeren med r e t t e kunne påregne fuldstændig h e l b r e d e l s e . 

Sagsøgerens arm e r i m i d l e r t i d f o r t s a t brækket, l i g e s o m hun 

ydermere h a r u d v i k l e t en skade i b m d d e t , p s e u d o a r t h r o s e , 

under b e h a n d l i n g e n på syg e h u s e t . 

Det v a r en f e j l a f sygehuset, a t man i k k e tilbød hende a l t e r ­

n a t i v ligeværdig b e h a n d l i n g i f o r m a f marvsømning, da man ved 

røntgenundersøgelsen den 15. a p r i l 1996 kunne k o n s t a t e r e , a t 

f r a k t u r e n i k k e v a r h e l e t . Selvom den b e h a n d l i n g som sygehuset 

iværksatte i n d l e d n i n g s v i s m u l i g v i s v a r den k o r r e k t e , så havde 

sygehuset p l i g t t i l a t s k i f t e t i l en anden r e l e v a n t behand­

l i n g , da man kunne k o n s t a t e r e , a t den først iværksatte be­

h a n d l i n g i k k e havde den f o r v e n t e d e h e l e n d e v i r k n i n g . B e t i n ­

g e l s e n f o r a t yde e r s t a t n i n g e f t e r p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n s § 

2, s t k . 1, n r , 3, e r d e r f o r o p f y l d t . 

Det v a r også en f e j l , a t man på h o s p i t a l e t ildce b l e v opmærk­

som på, a t f r a k t u r e n i k k e v a r h e l e t , da man undersøgte sagsø­

g e r e n den 2. maj 1996, og a t man s l u t t e d e b e h a n d l i n g e n a f 

hende. B e t i n g e l s e n f o r a t yde e r s t a t n i n g e f t e r l o v e n s § 2, 

s t k . 1, n r . 1, e r d e r f o r l i g e l e d e s o p f y l d t . 

En marvsømning på d e t t e t i d s p u n k t havde med s t o r s a n d s y n l i g ­

hed medført; a t b r u d d e t v i l l e være h e l e t , og a t sagsøgeren 

i k k e havde m i s t e t muligheden f o r a t b r u g e armen. En marvsøm­

n i n g i maj 1997, h v o r h o s p i t a l e t tilbød b e h a n d l i n g e n , v i l l e 
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derimod i k k e g i v e samme m u l i g h e d f o r h e l i n g a f f r a k t u r e n som 

en t i d l i g e r e iværksat o p e r a t i o n . Sagsøgeren havde e n d v i d e r e 

på g r u n d a f de gener, hun havde o p l e v e t i p e r i o d e n maj 1996 

t i l maj 1997, p s y k i s k i k k e o v e r s k u d t i l a t k l a r e en o p e r a t i o n 

i 1997. 

Sagsøgte h a r t i l støtte f o r s i n påstand g j o r t gældende a t , 

der i k k e e r noget g r u n d l a g e r f o r a t ændre e l l e r tilsidesætte 

sagsøgtes afgørelse a f 2 1 . a p r i l 2004, og a t sagsøgte d e r f o r 

bør f r i f i n d e s . 

Sagsøgte h a r med r e t t e v u r d e r e t , a t d e r f o r t s a t i k k e e r 

g r ^ i n d l a g f o r a t anerkende, a t sagsøgeren i f o r b i n d e l s e med 

b e h a n d l i n g e n a f hendes o v e r a r m s b r u d h a r pådraget s i g en 

skade, d e r e r o m f a t t e t a f p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n , j f . l o v e n s 

§ 1, s t k . 1, j f . § 2, s t k . 1, n r . 1 og 3. Ud f r a de i n d h e n ­

tede erklæringer og u d t a l e l s e r f r a h e n h o l d s v i s speciallæge 

M ' og Retslægerådet må d e t lægges t i l g r u n d , 

a t sagsøgerens gener h e l t o v e r v e j e n d e e r en følge a f hendes 

g r x i n d l i d e l s e i f o r m a f s p i r a l b r u d på v e n s t r e o v e r a r m s k n o g l e 

og i k k e s k y l d e s den b e h a n d l i n g , hun modtog i f o r b i n d e l s e med 

b e h a n d l i n g e n h e r a f . Den b e h a n d l i n g , som hun modtog i p e r i o d e n 

4. november 1995 t i l 2. maj 1996 v a r de r i m o d i overensstem­

melse med a l m i n d e l i g t a n e r k e n d t e r e t n i n g s l i n i e r , og t i l b u d d e t 

om o p e r a t i v b e h a n d l i n g b l e v g i v e t på e t k o r r e k t og r e l e v a n t 

t i d s p u n k t . 

De i n d h e n t e d e sagkyndige u d t a l e l s e r g i v e r i k k e g r i o n d l a g f o r 

a t a n t a g e , a t sagsøgerens gener kunne være undgået, h v i s de 

behandlende læger havde h a n d l e t a n d e r l e d e s som l e d i behand­

l i n g e n , e l l e r h v i s man havde anvendt en anden t i l rådighed 

stående behandlingsmetode. N a v n l i g g i v e r u d t a l e l s e r n e i k k e 

belæg f o r a t antage, a t p s e u d o a r t h r o s e n burde have været 

d i a g n o s t i c e r e t på e t t i d l i g e r e t i d s p u n k t , e l l e r a t sagsøge­

re n s g e n e r kunne være undgået, h v i s t i l b u d e t om o p e r a t i o n 



havde været g i v e t på e t t i d l i g e r e t i d s p u n k t . Sagsøgeren h a r 

d e r f o r i k k e løftet s i n b e v i s b y r d e . 

L a n d s r e t t e n s begrtindelse og r e s u l t a t 

Sagsøgeren pådrog s i g ved f a l d e t den 4. november 1995 e t b r u d 

på v e n s t r e o v e r a r m og u d v i k l e d e efterfølgende p s e u d o a r t h r o s e 

- f a l s k l e d d a n n e l s e v e d b r u d s t e d e t , d e r i k k e h e l e d e . 

Det lægges e f t e r Retslægerådets b e s v a r e l s e r , h e r u n d e r a f 

spørgsmål C sammenholdt med b e s v a r e l s e n a f spørgsmål 4 og den 

s u p p l e r e n d e b e s v a r e l s e h e r a f , t i l grxind, a t den k o n s e r v a t i v e 

b e h a n d l i n g , som sagsøgeren f i k på S _ " f r e m t i l 

den 2. maj 1996, h v o r overlæge H* a f s l u t t e d e 

b e h a n d l i n g e n , v a r i overensstemmelse med a l m i n d e l i g t aner­

kendte r e t n i n g s l i n i e r . 

Retslægerådet h a r ved b e s v a r e l s e n a f spørgsmål 7 u d t a l t , a t 

d e t v a r e t lægeligt fejlskøn a t a f s l u t t e b e h a n d l i n g e n på 

d e t t e t i d s p u n k t på g r u n d a f manglende h e l i n g s t e g n på røntgen­

b i l l e d e r n e . Det e r i m i d l e r t i d i k k e e f t e r Retslægerådets be­

s v a r e l s e r , h e r u n d e r a f de ovennævnte spørgsmål, g o d t g j o r t , a t 

denne f e j l a l e n e e l l e r sammenholdt med d e t f o r h o l d , a t sagsø­

ge r e n først b l e v t i l b u d t en a l t e r n a t i v b e h a n d l i n g i f o r m a f 

en o p e r a t i o n den 22. maj 1997, med ovearvejende s a n d s y n l i g h e d 

e r årsag t i l den manglende h e l i n g a f b r u d d e t . 

Da d e t h e l l e r i k k e e r g o d t g j o r t , a t h e l i n g med o v e r v e j e n d e 

s a n d s y n l i g h e d v i l l e være opnået v e d anvendelse a f marvsømning 

som b e h a n d l i n g , e r d e r i k k e g r u n d l a g f o r a t tilsidesætte sag-



L a n d s r e t t e n t a g e r d e r f o r sagsøgtes påstand om f r i f i n d e l s e 

følge. 

T h i k e n d e s f o r r e t : 

Sagsøgte, Patientskadeankenævnet, f r i f i n d e s . 

Sagsøgeren, I , b e t a l e r i n d e n 14 dage, 50.000 k r . 

t i l sagsøgte i sa g s o m k o s t n i n g e r . 

(Sign.) 
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