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Patienten blev på grund af strubekræft indlagt på sygehuset t i l strålebehandling. Han fik 
efterfølgende foretaget tracheostomi (operativ åbning t i l luftrøret) og han klagede efterfølgende 
over gener fi-a venstre arm og ben. Man konstaterede at symptomerne lignede påvirkning af 
rygmarven og fandt, at årsagen var strålebehandlingen. Patienten afgik senere ved døden. 

Patientforsikringen fandt, at der ikke var ansvarsgrundlag efter patientforsikringsloven. 

Patientskadeankenævnet tiltrådte Patientforsikringens afgørelse, idet man fandt, at afskærmningen 
ved strålebehandlingen var foretaget efter bedste specialiststandard, men at man ikke kunne undgå 
at berøre rygmarven, hvis behandlingen skulle være tilstrækkelig. 
Man fandt videre, at skaden i form af strålemyelopati ikke var tilstrækkelig alvorlig set i forhold t i l 
grundsygdommen strubekræft, som ubehandlet har en dødelig prognose. Man bemærkede endelig, 
at patientens overvægt gjorde det nødvendigt at afvige fra den sædvanlige feltteknik. 

Patientskadeankenævnet blev herefter indstævnet ved Østre Landsret med påstand om anerkendelse 
af patientskade efter patientforsiknngslovens § 2, stk. 1. 

Til brug for sagens behandling blev der herefter stillet spørgsmål t i l Retslægerådet. 

Landsretten fandt, at der ikke var ansvarsgrundlag efter § 2, stk. 1. nr. 1 og 3 samt at det ikke var 
sandsynligt, at en strålebetinget rygmarvspåvirkning i cervikaldelen kunne give symptomer af den 
karakter, som gik forud for patientens død. Man fandt, at patienten uden strålebehandling hurtigt 
ville have fået alvorlige følger på grund afvæksten af svulsten, og at han efterfølgende ville dø af 
strubekræften. Uanset at strålebetinget rygmarvspåvirkning er sjælden (<2%) fandt landsretten ikke 
grundlag for at tilsidesætte Patientskadeankenævnets afgørelse. 

Patientskadeankenævnet blev fiifundet. 
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A f s a g t den 18. august 2003 a f Østre L a n d s r e t s 1. a f d e l i n g 

(landsdommerne Gunst Andersen, Norman E. C l e a v e r og Lone An­

dersen ( k s t . ) ) . 

1. a f d . n r . B-1638-00 

Boet e f t e r Â  

Al 

(advokat B j a r k e Madsen) 

mod 

Patientskadeankenævnet 

(Kammeradvokaten v/advokat Mette L i n e Braad) 

Under denne sag, der e r a n l a g t den 15. j u n i 200 0, h a r sagsø­

geren. Boet e f t e r AMH^HH^^HI^HHIV v / A H I ^ H l H H i l A , ned­

l a g t påstand om, a t sagsøgte Patientskadeankenævnet dømmes 

t i l a t anerkende, a t sagsøgeren b l e v påført en p a t i e n t s k a d e 

på K f l i ^ H i ^ i m ^ ^ m ^ ^ l B H ^ H I I V i p e r i o d e n marts 

6. maj 1996, 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 s § 2, s t k . 1. 

Sagsøgte, Patientskadeankenævnet, har påstået f r i f i n d e l s e . 

A V l i H H I ^ ^ ^ ^ ^ H i l l ^ f t f i k i s l u t n i n g e n af 1995/begyndelsen a f 

1996 k o n s t a t e r e t strubekræft. E f t e r endt b e h a n d l i n g i n d g a v 



han den 14. marts 1998 anmeldelse om personskade 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 ^ B ^ H m H ^ H B ^ H H l i n d g a v den 3. marts 

1998 også en anmeldelse. 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n t r a f den 30. september 1998 afgørelse om, 

a t A ^ ^ H H ^ H ^ H ^ H H B B skade i k k e v a r o m f a t t e t a f l o v om 

p a t i e n t f o r s i k r i n g og lagde ved s i n afgørelse følgende hændel­

sesforløb t i l g r u n d: 

I f e b r u a r 1996 b l e v De h e n v i s t t i l O n k o l o g i s k a f d e l i n g , 
HMI^HHVHB/ med h e n b l i k på strålebehandling, i d e t De 
havde strubekræft. 

Ved en forundersøgelse den 16. f e b r u a r 1996 havde De 
igennem længere t i d h a f t p r o b l e m e r med s n u r r e n d e fornem­
m e l s e r i begge arme - mest u d t a l t i hænderne. De havde 
e n d v i d e r e o p l e v e t kraftnedsættelse i begge hænder. De v a r 
under n e u r o l o g i s k u d r e d n i n g på K ^ ^ | H H | ^ ^ H B H ^ ^ ^ | ^ ^ l h 
V f l ^ H B * / hvor De havde fået a t v i d e , a t d e r s a n d s y n l i g ­
v i s sad noget og t r y k k e d e på n e r v e r n e ved begge håndled. 
De havde i n g e n føleforstyrrelser. 

De havde en meget s t o r tumor, h v o r f o r feltplanlægningen i 
f o r b i n d e l s e med strålebehandlingen v a r v a n s k e l i g . Man 
p l a n l a g d e en 4 - f e l t s t e k n i k med 2 Gy 34 gange. De f i k h e r ­
e f t e r strålebehandling i p e r i o d e n f r a den 27. m a r t s 1996 
t i l den 6. maj 1996. Ved a f s l u t n i n g e n v a r s m e r t e t i l s t a n ­
den r i m e l i g . Efterfølgende havde De p r o b l e m e r med hæshed 
samt s m e r t e r på begge s i d e r a f h a l s e n med udstråling t i l 
nakke og s k u l d r e . 

Den 20. december 1996 f i k De f o r e t a g e t en t r a c h e o s t o m i 
( o p e r a t i v åbning t i l luftrøret) på J ' ^ V ^ I ^ I H j i ^ l ^ l B H ^ H H 
V ^ ^ H ^ B V / i d e t De havde r e s p i r a t o r i s k e p r o b l e m e r . 

I f e b r u a r / m a r t s 1997 f i k De nedsat k r a f t og l e t n e d s a t 
følesans i v e n s t r e arm. De havde i k k e nogen s y n k e s m e r t e r 
og i n g e n s m e r t e r i h a l s e n . Ved undersøgelse f a n d t e s n o r ­
mal k r a f t i benene og normal gang. 

Den 25. j u n i 1997 r i n g e d e Deres ægtefælle t i l O n k o l o g i s k 
ambulatorium, K H H ^ ^ H H H B B m ^ H H B H H ^ ^ ^ , og o p l y ­
s t e , a t De havde fået t i l t a g e n d e s m e r t e r i v e n s t r e arm og 
v e n s t r e ben. Der v a r m i s t a n k e om strålemyopati (muskel­
sygdom som følge a f strålebehandlingen). Den 26. j u n i 
1997 b l e v der f o r e t a g e t en akut MR-scanning, som v i s t e 
rumopfyldende p r o c e s s e r i v e s t r e s i d e a f rygmarven f r a 2. 



t i l 4. n a k k e h v i r v e l . Der v a r h e r e f t e r m i s t a n k e om en t u ­
morproces i n d e n i rygmarven. 

De f i k nedsat k r a f t i v e n s t r e arm og hånd, l i g e s o m De f i k 
gangbesvær. Den 18. j u l i 1997 b l e v d e r f o r e t a g e t n e u r o l o ­
g i s k t i l s y n , h v o r d e t b l e v k o n k l u d e r e t , a t De havde symp­
tomer svarende t i l en påvirkning a f rygmarven med m o t o r i ­
ske u d f a l d på v e n s t r e s i d e og føleforstyrrelser på højre 
g i d e . Symptomerne v a r f o r e n e l i g e med en p r o c e s i rygmar­
ven i halshvirvelsøjlen, og man k o n k l u d e r e d e , a t d e r f o r ­
m o d e n t l i g v a r t a l e om en t i l b a g e v e n d e n a f strubekræften. 

Den 2. september 1997 b l e v d er f o r e t a g e t en ny MR-scan­
n i n g , som v i s t e en p r o g r e s s i o n i væskeansamlingen. De 
b l e v s a t i P r e d n i s o l o n b e h a n d l i n g , h v o r e f t e r Deres gener 
a f t o g . 
i 

Den 2. o k t o b e r 1997 b l e v d er f o r t a g e t e t n e u r o m e d i c i n s k 
t i l s y n , h v o r d e t b l e v k o n k l u d e r e t , a t den gode e f f e k t a f 
P r e d n i s o l o n b e h a n d l i n g e n , t i d s p u n k t e t f o r symptomernes op­
ståen og de k l i n i s k e f o r h o l d i øvrigt t a l e r f o r , a t Deres 
symptomer s k y l d e s strålepåvirkning. Der b l e v e n d v i d e r e 
f o r e t a g e t en MR-scanning den 23. o k t o b e r 1997. Undersø­
g e l s e n v i s t e , a t væskeansamlingen og o p l a d n i n g e r n e v a r 
f o r s v u n d e t . 

Den 12. f e b r u a r 1998 b l e v d e r f o r t a g e t e t n y t neuromedi­
c i n s k t i l s y n , h v o r d e t f r e m g i k , a t Deres n e u r o l o g i s k e ud­
f a l d v a r uændrede, men a t Deres førlighed v a r f o r r i n g e t 
på g r u n d a f t i l t a g e n d e s p a s t i c i t e t . Der b l e v f o r e t a g e t en 
f o r n y e t MR-scanning, som v i s t e n o r m a l i s e r i n g a f de t i d l i ­
g ere f o r h o l d i s p i n a l k a n a l e n . 

Ved en ambulant k o n t r o l den 2. marts 1998 b l e v d e t kon­
k l u d e r e t , a t der v a r t a l e om en strålemyelopati, og De 
b l e v h e n v i s t t i l f y s i u r g i s k r e u m a t o l o g i s k a f d e l i n g . 

De anfører i anmeldelsen, a t De e f t e r endt strålebehand­
l i n g h a r fået mange smerter i nakke og s k u l d r e og h a r mi­
s t e t Deres førlighed i v e n s t r e s i d e , l i g e s o m De h a r ned­
sat følelse i højre s i d e . 

Sygehuset har anført i anmeldelsen, a t De h a r pådraget 
Dem en permanent b e s k a d i g e l s e a f rygmarven i h a l s h v i r v e l ­
søjlen e f t e r strålebehandlingen. 

A f B I ^ H i H ^ ^ H H H P i n d b r a g t e Pat i e n t f o r s i k r i n g e n s afgørelse 

f o r Patientskadeankenævnet, der den 15. december 1999 t i l ­

trådte P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s afgørelse med følgende begrun­

d e l s e : 



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 § 2, s t k . 1, n r . 1 kan e r 
s t a t n i n g ydes, h v i s d e t må antage, a t en e r f a r e n s p e c i a ­
l i s t på d e t pågældende område under de i øvrigt g i v n e 
f o r h o l d v i l l e have h a n d l e t a n d e r l e d e s ved undersøgelse, 
b e h a n d l i n g e l l e r l i g n e n d e , h v o r v e d skaden v i l l e være und 
gået. 

Patientskadeankenævnet kan tiltræde, a t b e h a n d l i n g e n på 
K^HIB^^HIi^Hl^m^H^V^*'*udført i overensstemmelse med 
b e d s t e s p e c i a l i s t s t a n d a r d . 

Der e r her v e d l a g t vægt på, a t strålefelterne ifølge be­
s k r i v e l s e n i j o u r n a l e n , e r l a g t med den be d s t m u l i g e a f ­
skærmning a f rygmarven, således a t hv e r k e n d e t s t o r e 
strålefelt e l l e r den senere strålefokusering går i n d i 
rygm a r v s k a n a l e n . På den anden s i d e h ar strålefeltet i k k e 
kunnet undgå a t berøre rygmarven, h v i s A l ^ ^ ^ ^ H ^ ^ p i ^ ^ ^ 

s k u l l e behandles tilstrækkeligt f o r s i n strubekræft. 

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 § 2, s t k . 1, n r . 4 kan e r 
s t a t n i n g også ydes, h v i s en skade e r meget sjælden og 
mere o m f a t t e n d e , end hvad p a t i e n t e n med r i m e l i g h e d må 
tåle s e t i f o r h o l d t i l a l v o r l i g h e d e n a f den sygdom, som 
behandles. Det v i l s i g e , a t p a t i e n t e n ved b e h a n d l i n g a f 
en a l v o r l i g sygdom må a c c e p t e r e større skader end ved 
mindre a l v o r l i g e sygdomme. 

Patientskadeankenævnet kan tiltræde, a t A|^B I ^ H H ^ ^ ^ ^ 
I ^ ^ ^ I Ø skade i f o r m a f strålemyelopathi i p a t i e n t f o r s i k ­
r i n g s l o v e n s f o r s t a n d i k k e e r tilstrækkelig a l v o r l i g s e t : 
f o r h o l d t i l den g r u n d l i d e l s e , som han b l e v b e h a n d l e t f o r 
Der e r herved l a g t vægt på, a t sygdommen strubekræft har 
en dødelig prognose, dersom den i k k e v a r b l e v e t behand­
l e t . B ehandlingen med den anvendte stråledosis v a r såle­
des nødvendig f o r a t bekæmpe - ^ M H I ^ H ^ ^ m ^ m m gru n d ­
sygdom. 

Herudover s k a l nævnet bemærke, a t A\ 
overvægt u d g j o r d e e t r e e l t p r o b l e m i f o r b i n d e l s e med do­
sisplanlægningen, således a t man v a r nødt t i l a t a f v i g e 
f r a den sædvanlige f e l t t e k n i k og ved hjælp a f en CT-base-
r e t dosisplanlægning u d a r b e j d e s en løsning, h v o r d e r 
i s t e d e t b l e v anvendt en 4 - f e l t t e k n i k . 

I f e b r u a r og i marts 2000 anmodede sagsøgeren P a t i e n t s k a d e a n ­

kenævnet om a t genoptage sagen, h v i l k e t i k k e b l e v imødekom­

met . 



- b -

T i l b r u g f o r sagens b e h a n d l i n g er der t r e gange s t i l l e t 

spørgsmål t i l Retslægerådet. 

Retslægerådets erklæring a f 8. marts 2002 besvarede de første 

spørgsmål således: 

Spørgsmål 1: 
Var den strålebehandling som sagsøgeren modtog på 
• ^ • • • • l ^ ^ B H H I ^ H H H H ^ ^ P ^ perioden marts 
til 6. maj 1996, led i et klinisk forsøg. 

Retslægerådet bedes i den forbindelse oplyse, om pa­
tienten fik fyldestgørende informationer, herunder 
skriftlige informationer af de behandlende læger 
forud for strålebehandlingerne. 

A ^ I H H I H H I ^ ^ ^ ^ y strålebehandling som l e d i 
et k l i n i s k forsøg, h v o r p a t i e n t e r n e ved r a n d o m i s e r i n g 
(lodtrækning) b l e v u d t r u k k e t t i l e n t e n den daværende 
s t a n d a r d b e h a n d l i n g med 5 b e h a n d l i n g e r om ugen o v e r f o r 
6 b e h a n d l i n g e r om ugen, h v o r a f sidstnævnte b l e v gen­
nemført ved a t man én a f ugens dage gav t o b e h a n d l i n ­
ger på én dag. 

Det fremgår, a t A j ^ ^ H i m ^ ^ ^ ^ ^ H V f i k '-udleveret 
" " s k r i f t l i g p a t i e n t i n f o r m a t i o n og a c c e p t e r e d e d e l t a ­
g e l s e i d et k l i n i s k e forsøg (der må f o r e l i g g e en 
s k r i f t l i g samtykkeerklæring). 

Spørgsmål 2: 
Retslægerådet bedes oplyse, hvorvidt det er sædvan­
ligt at foretage 1 daglig s trådebehandling, i forbin­
delse med behandlingen mod strubekræft. 

Retslægerådet bedes endvidere oplyse, hvorvidt der er 
bivirkninger og eventuelt større risiko forbundet med 
en forøgelse af den daglige strålebehandling fra 1 
til 2 gange. 

Var strålebehandling 2 gange dagligt indikeret som 
følge af sagsøgerens lidelse. 

S t a n d a r d b e h a n d l i n g e n på daværende t i d s p u n k t v a r a t 
g i v e 5 strålebehandlinger om ugen med én b e h a n d l i n g 
om dagen, men b a s e r e t på det o m t a l t e k l i n i s k e forsøg 
er s t a n d a r t b e h a n d l i n g e n i dag a t g i v e 6 b e h a n d l i n g e r 
om ugen. 



- 6 -

Strålebehandling 6 gange om ugen sammenlignet med 
strålebehandling 5 gange om ugen kan medføre k r a f t i ­
gere a k u t t e b i v i r k n i n g e r , mens der i k k e e r f u n d e t 
f o r s k e l hvad angår senfølger, h e r u n d e r påvirkning a f 
c e n t r a l n e r v e s y s t e m e t . 

Spørgsmål 3: 
Retslægerådet bedes oplyse, hvorvidt der i forbin­
delse med pågældende strålebehandlinger er risici for 
beskadigelse af centralnervesystemet eller risici for 
kroniske smerter i skuldre, arme og ben med deraf 
følgende store gener. 
• * 
Ja. 

Spørgsmål 4: 
Kunne de behandlende læger have valgt en anden be­
handlingsmåde, herunder en anden form for strålebe­
handling eller anden dosering, som måtte antages at 
være lige så effektiv en behandling af sagsøgerens 
sygdom, og som må antages at indebære en mindre ri­
siko for komplikationer, idet det foreligger oplyst, 
at man var nødt til at afvige fra den sædvanlige 
feltteknik og ved hjælp af en CT-baseret dosisplan­
lægning udarbejde en løsning, hvor der i stedet ble­
vet anvendt en 4-feltteknik. 

Det v u r d e r e s , a t de behandlende læger h a r v a l g t den 
mest hensigtsmæssige b e h a n d l i n g s t e k n i k ved strålebe­
h a n d l i n g a f A ^ B i i H ^ B i ^ l ^ B ^ B . 

Spørgsmål 5: 
Har sagsøgeren vægt eller andre forhold hos sagsøge­
ren haft betydning for valg af behandlingsform 
og/eller stråledosis, og i givet fald hvilken. 

Det fremgår af sagens a k t e r , a t de behandlende læger 
gr u n d e t A f H H I H I H H ^ ^ I H H skulderhøjde v a l g t e en 
såkaldt 4 - f e l t s t e k n i k i s t e d e t f o r en 2 - f e l t s t e k ­
n i k . I sidstnævnte tilfælde stråles d e r i n d f r a begge 
s i d e r mod h a l s e n , men denne t e k n i k kan k o m p r o m i t t e r e s 
af skulderhøjden. 

Spørgsmål 6; 
Kan Retslægerådet bekræfte, hvorvidt der i forbin­
delse med strålebehandlingerne blev foretaget af­
skærmning af sagsøgerens rygsøjle (rygsøjle). 

Kunne og burde de behandlende læger have foretaget en 
blyafskærmning af sagsøgerens rygsøjle (rygmarv), el­
ler på anden måde end ved den i første afsnit omtalte 
afskærmning have reduceret risikoen for indtræden af 



de komplikationer, som behandling af sagsøgeren med­
førte. 

Retslægerådet h a r i k k e s e t simulatorrøntgenbille­
derne, men i j o u r n a l f r a o n k o l o g i s k a f d e l i n g , 
^ H ^ B H^^^^^^H^^H^^^V, fremgår d e t a f n o t a t 
02.07.97, a t s i m u l a t o r b i l l e d e r n e e r gennemgået på 
k o n f e r e n c e , og a t d e t h e r k o n k l u d e r e s , a t strålebe­
h a n d l i n g e n e r g i v e t på en måde, så d o s i s t i l r y g ­
m arvskanalen i k k e o v e r s t i g e r den f o r s v a r l i g e d o s i s . 
En e n d e l i g v u r d e r i n g v i l kræve gennemgang a f s i m u l a ­
torrøntgenbillederne, men på de f o r e l i g g e n d e a k t e r 
kan d e t k o n k l u d e r e s , a t de behandlende læger h a r s i k ­
r e t , a t stråledosis t i l rygmarven i k k e h a r o v e r s k r e ­
det d e t f o r s v a r l i g e d o s i s n i v e a u . De behandlende læger 
kunne således h e l l e r i k k e - med udgangspunkt i a t 
s e l v e kræftsygdommen s k a l behandles s u f f i c i e n t -
y d e r l i g e r e have r e d u c e r e t r i s i k o e n f o r indtræden a f 
de k o m p l i k a t i o n e r , som strålebehandlingen a f 

'medførte. 

Spørgsmål 7: 
Idet oplyses at sagsøgeren efter strålebehandlingen 
havde beskadiget centralnervesystemet og fik smerter 
i skuldre, arme og ben med deraf følgende gener, li­
gesom sagsøgeren var skoldet oppe nakkehulen, hele 
vejen ned rundt om halsen, helt op under hagen og ned 
af ryg og bryst og under den sidst del af behandlin­
gen var oversået med brøndvabler og væskende åbne 
kødsår, bedes Retslægerådet oplyse, hvorvidt det er 
sandsynligt eller meget sandsynligt at der er årsags­
sammenhæng imellem disse symptomer og de foretagne 
strålebehandlinger. 

Det e r meget s a n d s y n l i g t , a t d e r e r sammenhæng mellem 
de anført symptomer og den g i v n e strålebehandling. 

Spørgsmål 8: 
Retslægerådet bedes nærmere beskrive, hvilke diagno-
stiserende lidelser henholdsvis hvilke gener, der er 
registreret for det første i perioden før og for det 
andet i perioden under og efter de gennemførte strå­
lebehandlinger af -AJBHMB^IHHIB^^^, herunder 
strålemyelopathi . 

Det bedes oplyst, hvilket af de beskrevne lidelser og 
gener hos A f l H ^ ^ m ^ B ^ H H l V / der må antages at 
være følger af strålebehandlinger, respektive følger 
af grundsygdommen, strubekræft, herunder om det er 
sandsynligt eller meget sandsynligt, at der er år­
sagssammenhæng imellem strålebehandlingen og de even­
t u e l l e følger. 



Under og u m i d d e l b a r t e f t e r strålebehandlingen h a r d e r 
været en række a k u t t e b i v i r k n i n g e r t i l strålebehand­
l i n g e n i f o r m a f rødme og væskende r e a k t i o n a f hud på 
h a l s e n og s l i m h i n d e r i mund og svælg, s y n k e s m e r t e r og 
hæshed. L i d t senere i forløbet hævelse og bindevævs­
dannelse i hud/underhud svarende t i l h a l s og nakke og 
i g e n senere i forløbet symptomer på rygmarvspåvirk­
n i n g i h a l s r e g i o n e n . 

Det må antages, a t ovennævnte symptomer meget sand­
s y n l i g t s k y l d e s følger e f t e r strålebehandlingen. 

Spørgsmål 9 : 
Retslægerådet bedes oplyse, hvorvidt det er sandsyn­
ligt eller meget sandsynligt, at sagsøgeren senere 
afgik ved døden som følge af sin grundsygdom eller 
som følge af komplikationerne ved strålebehandlingen. 

Retslægerådet bedes i den forbindelse oplyse, hvor-
•vidt sagsøgerens vejrtrækningsproblemer forud for 
dødsfaldet har sammenhæng med komplikationer som 
følge af strålebehandlingerne samt hvorvidt der er 
sammenhæng imellem sagsøgerens vej rtrækningsproblemer 
og den omstændighed, at sagsøgeren senere afgik ved 
døden. 

Det f i n d e r Retslægerådet s i g i k k e i s t a n d t i l a t v u r ­
d e r e . U m i d d e l b a r t v i r k e r d e t i k k e s a n d s y n l i g t , a t en 
strålebetinget rygmarvspåvirkning i c e r v i k a l d e l e n 
s k u l l e kunne medføre symptomer a f den k a r a k t e r , som 
forudgår A ^ i H ^ H i H ^ B B I ^ H B V død. Der synes i k k e a t 
være f o r e t a g e t s u p p l e r e n d e b i l l e d d i a g n o s t i s k e under­
søgelser under den k o r t v a r i g e indlæggelse i n d e n dø­
dens indtrædelse, og der f o r e l i g g e r i k k e o b d u k t i o n . 

Spørgsmål 10: 
I d e t henvises til spørgsmål 9 bedes Retslægerådet op­
lyse, hvorvidt det er sandsynligt eller meget sand­
synligt at de symptomer som sagsøgeren pådrog sig ef­
ter den foretagne strålebehandling har været en med­
virkende årsag til at sagsøgeren senere afgik ved dø­
den. 

Se svaret på spørgsmål 9. 

Spørgsmål 11: 

Retslægerådet bedes oplyse, hvorvidt de gennemførte 
strålebehandlinger er foretaget i overensstemmelse 
med, hvorledes en erfaren specialist under de i øv­
rigt givne forhold kunne og burde have handlet. 

Det k o n k l u d e r e s , a t strålebehandling e r f o r e t a g e t i 
overensstemmelse med alment a n e r k e n d t e p r i n c i p p e r . 
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Spørgsmål 12: 
J det omfang Retslægerådet er af den opfattelse, at 
sagsøgeren er blevet påført gener som følge af strå­
lebehandlingerne, bedes Retslægerådet oplyse, hvor­
vidt disse gener rent medicinsk må anses som omfat­
tende, set i forhold til sagsøgerens sygdom og hel­
bredstilstand i øvrigt. 

Retslægerådet bedes oplyse, om de komplikationer, som 
sagsøgeren blev påført ved strålebehandlingen under 
de givne omstændigheder, må karakteriseres som hyp­
pige eller sjældne. Hyppigheden bedes anslået. 

U d v i k l i n g a f rygmarvspåvirkning anses som en o m f a t ­
tende k o m p l i k a t i o n t i l strålebehandlingen, som dog må 
ses i l y s e t a f , a t A ^ ^ H H I ^ ^ ^ ^ ^ I ^ ^ H I uden behand­
l i n g h u r t i g t v i l l e have fået a l v o r l i g e symptomer på 
gru n d a f vækst a f s v u l s t e n og efterfølgende dø a f s i n 
a l v o r l i g e strubekræft. 

Strålebetinget rygmarvspåvirkning e f t e r den g i v n e be­
h a n d l i n g e r sjælden (skønsmæssigt under 2%) . 

Spørgsmål 13: 
Retslægerådet bedes oplyse, om det er sandsynligt el­
ler meget sandsynligt, at behandlingen af sagsøgeren 
med Prednisolon med ophobning af væske i hulrummet i 
rygsøjlen medførte komplikationer. I bekræftende fald 
bedes Retslægerådet oplyse, hvilke komplikationer der 
her er tale om. 

I den forbindelse bedes oplyst, om disse komplikatio­
ner må karakteriseres som hyppige eller mindre hyp­
pige under de givne omstændigheder ved den givne be­
handling. Hyppigheden bedes anslået. 

Spørgsmålet om, h v o r v i d t d e t e r s a n d s y n l i g t e l l e r me­
get s a n d s y n l i g t , a t b e h a n d l i n g e n med p r e d n i s o l o n med­
førte k o m p l i k a t i o n e r synes u m i d d e l b a r t i r r e l e v a n t , 
i d e t d e t i k k e fremgår a f sagens a k t e r , a t p r e d n i s o l o n 
medførte nogen f o r m f o r k o m p l i k a t i o n e r . 

Spørgsmål 14: 
Var Prednisolonbehandlingen af sagsøgeren indiceret. 

Kan Retslægerådet bekræfte, at Prednisolonbehandlin­
gen blev anvendt på en formodning om tilbagevendende 
strubekræft. 

såfremt spørgsmålet i forrige afsnit besvares bekræf­
tende, bedes Retslægerådet oplyse, hvorvidt det i den 
forbindelse med antages at jeg erfaren specialist på 



d e t pågældende område under de i øvrigt givne forhold 
ville have anvendt Prednisolon på en formodning om 
tilbagevendende strubekræft, når det senere viste 
sig, at patientens gener skyldtes strålepåvirkning. 

P r e d n i s o l o n - b e h a n d l i n g e n b l e v første gang iværksat på 
m i s t a n k e om svulstvæv i ry g m a r v s k a n a l e n , h v o r d e t 
sideløbende b l e v d i s k u t e r e t , a t d e t a l t e r n a t i v t også 
kunne d r e j e s i g om rygmarvspåvirkning. I begge d i s s e 
tilfælde e r d e t v e l i n d i c e r e t a t iværksætte b e h a n d l i n g 
med p r e d n i s o l o n , h v i l k e t e r i overensstemmelse med 
alment a n e r k e n d t e p r i n c i p p e r . 

Spørgsmål 15: 
Hvilken prognose har strubekræft af den art, som sag­
søgeren led af, hvis den behandles som sket, hvis den 
behandles på en eventuel anden måde, jfr. spørgsmål 4 
og hvis den ikke behandles. 

Retslægerådet f i n d e r d e t i r r e l e v a n t a t v u r d e r e p r o g ­
nosen, h v i s A l ^ H ^ H B I H H I i ^ ^ B V v a r b l e v e t b e h a n d l e t 
på en anden måde, i d e t v u r d e r i n g e n e r , a t A ^ B H H H ^ 
I H I I ^ H H B M har fået den k o r r e k t e b e h a n d l i n g . Ube­
h a n d l e t e r sygdommen dødeligt forløbende. Det e r a l ­
t i d v a n s k e l i g t a t u d t a l e s i g om tidsrammen f o r den 
e n k e l t e p a t i e n t , men denne må f o r v e n t e s a t s k u l l e 
tælles i måneder. 

Spørgsmål 16: 
Giver nærværende sag i øvrigt Retslægerådet anledning 
til bemærkninger ? 

Nej . 

Retslægerådets erklæring a f 25. j u n i 2002 besvarede d e t sup 

p i e r e n d e spørgsmål, j f . advokat B j a r k e Madsens b r e v a f 11. 

a p r i l 2002 således: 

Supplerende t i l spørgsmål 6 h a r s i m u l a t o r - og f e l t f o ­
t o s været gennemset. 

Strålebehandling t i l h o v e d - h a l s t u m o r e r planlægges 
v a n l i g v i s således, a t de første 23-25 b e h a n d l i n g e r 
g i v e s t i l tumoren og de regionære l y m f e k n u d e r på h a l ­
sen t i l en d o s i s , der dræber m i k r o m e t a s t a s e r (og t o ­
l e r e r e s a f ry g m a r v e n ) . 



H e r e f t e r , d e t v i l s i g e e f t e r ca. 2/3 af b e h a n d l i n g s ­
s e r i e n , f o r e t a g e s (bly)afskærmning a f rygmarven (me­
d u l l a s p i n a l i s ) , h v i l k e t også e r f o r e t a g e t ved 
^ • ( ^ ^ • • ^ • B b e h a n d l i n g . 

Den første d e l a f b e h a n d l i n g s s e r i e n e r g i v e t på p a r ­
v i s opponerede f e l t e r med l a t e r a l e c r a n i e l l e f e l t e r 
og a n t e r i o r - p o s t e r i o r nedre f e l t e r . På g r u n d a f p a t i ­
e n t e n s k o r t e h a l s e r de øvre c r a n i e l l e f e l t e r små, og 
de nedre f e l t e r dækker d e t meste a f tumor og h a l s e n . 
E f t e r 23 b e h a n d l i n g e r e r f e l t - a r r a n g e m e n t e t ændret 
e f t e r forudgående planlægning ( s i m u l e r i n g ) , således 
a t de s i d s t e 10 strålebehandlinger e r g i v e t på e e t 
e n k e l t f e l t skråt i n d f r a højre med høj e n e r g i . Ved 
denne d e l a f b e h a n d l i n g s s e r i e n e r rygmarven afdækket 
og h a r i k k e fået bestråling. 

B e h a n d l i n g e r n e e r dokumenteret ved s i m u l a t o r f o t o a f 
21.03.96 og f e l t f o t o a f 27.03.96 (=1. b e h a n d l i n g s ­
dag) . F e l t f o t o s e r f i l m , t a g e t i b e h a n d l i n g s s i t u a t i ­
onen, u m i d d e l b a r t før b e h a n d l i n g e n g i v e s , og med be­
h a n d l i n g s a p p a r a t e t s strålekvalitet. 

Feltændringen e r dokumenteret ved s i m u l a t o r f o t o a f 
17.04.96 og f e l t f o t o s a f 24.04.96 og 26.04.96, og 
h e r a f fremgår, a t rygmarven i k k e e r bestrålet e f t e r 
de 4 6 Gy. 

Gennemsyn a f s i m u l a t o r - og f e l t f o t o s h ar i k k e ændret 
den t i d l i g e r e a f g i v n e k o n k l u s i o n . 

F o r a n l e d i g e t a f advokat B j a r k e Madsens s k r i v e l s e a f 6. sep­

tember 2002 b l e v der s t i l l e t y d e r l i g e r e spørgsmål t i l Retslæ­

gerådet vedrørende blyafskærmningen. Da sagsøgeren under sa­

gen h a r f r a f a l d e t e t anbringende ora manglende blyafskærmning 

gengives Retslægerådets b e s v a r e l s e a f 22. november 2002 a f 

d e t t e spørgsmål i k k e . 

Det fremgår a f sagen, a t strålebehandlingerne, d e r b l e v 

g i v e t i p e r i o d e n 27. mart s t i l 6. maj 1996, b l e v g i v e t 

med d o b b e l t b e h a n d l i n g e r den 29. mart s ( f r e d a g ) , den 1. 

a p r i l (mandag), den 3. a p r i l (onsdag), den 10. a p r i l 

(onsdag), den 12. a p r i l ( f r e d a g ) , den 17. a p r i l (onsdag) 

og den 30. a p r i l ( t i r s d a g ) samt den 2. maj ( t o r s d a g ) 

1996. Der b l e v i k k e g i v e t b e h a n d l i n g e r i weekenderne og 



den 4., 5. samt 8. a p r i l (påske) og den 3. maj ( S t . bede­

dag) . 

V 

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 e r a f A: 

og P p ^ l H I H H ^ ^ H i samt lægerne P ^ H H^HHM A\ 

og J 

har b l . a . f o r k l a r e t , a t hun e r afdødes æg­

tefælle og s i d d e r i u s k i f t e t bo. Hendes mand havde røget 

meget i n d t i l 1995, h v o r han h o l d t h e l t op. Han a r b e j d e d e 

som murerarbejdsmand i n d t i l han b l e v e n d e l i g t sygemeldt 

omkring o k t o b e r 1995. Udover l i d t p r o b l e m e r med s n u r r e n i 

hænderne og ondt i ryggen, når han havde a r b e j d e t hårdt, 

havde han i k k e været syg, før han f i k kræft. Hun v a r med, 

da strålebehandlingen s k u l l e f o r b e r e d e s . Lægen s p u r g t e , 

om han v i l l e medvirke i e t forsøg, h v o r han f i k 6 stråle­

b e h a n d l i n g e r om ugen i s t e d e t f o r 5 b e h a n d l i n g e r , d e r v a r 

det normale. De f i k a t v i d e , a t der i k k e v i l l e være f l e r e 

b i v i r k n i n g e r , men a t de v i l l e komme h u r t i g e r e . Der v a r 

t a l e om mundtørhed, rødme i huden, synkebesvær og a t no­

gen s k u l l e have sondemad. A B H W v a l g t e den h u r t i g e be­

h a n d l i n g . De f i k t i d e r t i l 5-6 dage ad gangen. AHBIP f i k 

strålebehandlinger med k o r t e r e i n t e r v a l l e r mellem dob­

b e l t b e h a n d l i n g e r n e end a f t a l t . Hun ved i k k e , om d e t t e 

s k y l d t e s påske. Hun v a r t i l stede under a l l e b e h a n d l i n ­

gerne på nær no g l e s t y k k e r , h vor deres d a t t e r , P f l B B I ^ ^ 

v a r med. Afl^lVlå med hovedet i en g i b s f o r m med en p i n d i 

munden, så han lå h e l t s t i l l e . Hun så i k k e nogen 

blyafskærmning. A|H|^ f i k d e t dårligere og dårligere i 

løbet af strålebehandlingerne. Han f i k b l . a . a l v o r l i g e 

forbrændinger, som hun t a l t e med p e r s o n a l e t om. Han f i k 

åbnet luftrøret f o r a t l e t t e vejrtrækningen. Senere v a r 

det b l e v e t bedre, men han genvandt a l d r i g h e l t evnen t i l 



a t synke og b l e v a l d r i g r i g t i g f r i s k . Han begyndte a t få 

spasmer, d e r nærmest u d v i k l e d e s i g t i l lammelser, mest i 

v e n s t r e s i d e og væskeansamlingerne b l e v forøget. H e r e f t e r 

f i k han en P r e d n i s o l o n b e h a n d l i n g , men han synes i k k e 

s e l v , a t han f i k d e t bedre. Det svingede meget, h v o r me­

g e t han v a r i s t a n d t i l a t bevæge s i g . På e t t i d s p u n k t 

f i k han en s k i n n e t i l den ene f o d , der hang, men han 

"kunne i k k e bruge den. I j u n i 2 000 sov han d e t meste a t 

t i d e n og havde svært ved a t d r i k k e og kunne i k k e stå op 

s e l v . Han b l e v d e r f o r i n d l a g t den 20. j u n i 2000. Hun f i k 

a t v i d e , a t han i k k e o p t o g i l t i b l o d e t og d e r f o r l a n g ­

somt f o r g i f t e d e s i g s e l v . Han døde den 2 1 . j u n i 2000. 

PHI^^IHIIHH^^ h a r h l . a. f o r k l a r e t , a t hun e r afdødes 

d a t t e r . Hun v a r med s i n f a r t i l ca. 5 strålebehandlinger, 

hv o r hendes mor i k k e kunne komme med. Hun så i k k e nogen 

blyafskærmning. 

P B H ^ M H B har b l . a . f o r k l a r e t , a t han v a r A ^ ^ H H H I -

^I^M p r a k t i s e r e n d e læge s i d e n denne henvendte s i g 1 . gang 

i 1982. havde i k k e været a l v o r l i g t syg, før han f i k 

strubekræft. Han v a r i k k e i n v o l v e r e t så meget i behand­

lingsforløbet på sygehuset,• men modtog f o r s k e l l i g e o p l y s ­

n i n g e r herom. E f t e r strålebehandlingerne henvendte ASIB^ 

s i g med ubehag. Hans hud v a r forbrændt. V i d n e t havde i k k e 

andre p a t i e n t e r med l i g n e n d e kræftbehandling. E f t e r strå­

l e b e h a n d l i n g e r n e og i n d t i l AIHB^ død v a r der i a l t 27 

k o n s u l t a t i o n e r , 1. gang 25. a p r i l 1996 og s i d s t e , gang 11. 

maj 2000. I p e r i o d e n u d v i k l e d e ^ JHi^ spasmer, og han v a r 

præget a f s t i g e n d e kraftnedsættelse og styringsbesvær, 

l i g e s o m han havde hørligt vejrtrækningsbesvær. 

A l ^ i H ^ H H H V har b l . a . f o r k l a r e t , a t hun i n d t i l s i n 

p e n s i o n e r i n g i 1997 v a r speciallæge i o n k o l o g i (strålebe­

h a n d l i n g ) , og a t hun v a r med t i l a t planlægge strålebe-



h a n d l i n g e r n e a f AHBH^^HH, men d e l t o g i k k e i den f o r ­

udgående v e j l e d n i n g . På gru n d af arbejdstidsplanlægning 

b l e v der i k k e g i v e t strålebehandlinger på H||H^^I^^Hi^L 
i weekender og på h e l l i g d a g e . Forsøgsordningen med 6 be­

h a n d l i n g e r o v e r 5 dage b l e v udført således, a t de r en 

gang om ugen b l e v g i v e t t o b e h a n d l i n g e r . B e h a n d l i n g e r n e 

b l e v p l a n l a g t fortløbende f r a mandag t i l f r e d a g . Hun tør 

i k k e u d t a l e s i g om, h v i l k e b e t y d n i n g d e t havde f o r p a t i ­

e nten, a t strålebehandlingerne b l e v udført på denne måde 

frem f o r o v e r 6 dage. Hun f a n d t d e t dog uhensigtsmæssigt 

f o r p a t i e n t e r n e , a t dage f a l d t ud på g r u n d a f h e l l i g d a g e . 

Det e r svært a t u d t a l e s i g om b e t y d n i n g e n a f d e t t e , men 

det kunne medføre større hudskader, l i g e s o m s l i m h i n d e -

r e a k - t i o n e n kunne b l i v e voldsommere, når d e r b l e v g i v e t 

mange b e h a n d l i n g e r på k o r t t i d . AH^^HHH^HI^I^HP 

havde i h e l e forløbet vejrtrækningsbesvær. E f t e r stråle-

b e h a n d - l i n g e r n e f i k han på e t t i d s p u n k t føleforstyrrel­

ser, der kunne være t e g n på me t a s t a s e r , h v i l k e t b l e v a f ­

kræftet ved MR-scanninger. Man kunne i k k e på d e t t e t i d s ­

p unkt afgøre om der v a r skader på gru n d a f do b b e l t b e h a n d ¬

l i n g e r e l l e r f o r høj d o s i s . Hun kan i k k e u d e l u k k e d e t som 

en mu l i g h e d . B e s k a d i g e l s e n a f nervetråde i rygmarven kan 

være en forbigående gene, men kan også medføre lammelser. 

Hvis den e r l i v s t r u e n d e , v i l p a t i e n t e n dø i n d e n f o r n o g l e 

få raåneder. Den i n d i v i d u e l l e blyafskærmning a n b r i n g e s i 

se l v e stråleapparatet. 

J^^HH^IBl h a r b l . a . f o r k l a r e t , a t han e r speciallæge 

i n e u r o l o g i og t i l k n y t t e t A ^ l ^ ^ m p ^ ^ ^ ^ m ^ l B men fø­

r e r t i l s y n med AH^m^|HmHHB/ d e r i k k e h a r nogen 

speciallæge i n e u r o l o g i , e f t e r behov. Der e r t a l e om en 

k o n s u l e n t f u n k t i o n , således a t der ydes v e j l e d n i n g og råd­

g i v n i n g e f t e r behov. Under e t t i l s y n gennemgås de k l i n i ­

ske fund og h e r u d f r a s t i l l e s f o r s l a g om, hvad d e t kan 

være, og hvad den r e k v i r e r e n d e a f d e l i n g kan gøre. Det e r 



h e r e f t e r den r e k v i r e r e n d e a f d e l i n g , d e r h a r d e t v i d e r e 

ansvar. I denne sag v a r d e r t i l s y n 1. gang den 18. j u l i 

1997. Der kunne være t a l e om nyn/ækst a f kræft i h j e r n e ­

stammen. Det r e l e v a n t e under e t t i l s y n e r a t k o n s t a t e r e , 

om der e r noget, der kræver r a d i k a l b e h a n d l i n g . 

Procedure: 

Sagsøgeren h a r t i l støtte f o r s i n påstand n a v n l i g anført, 

a t der s k a l ske en f u l d prøvelse a f ankenævnets afgørelse 

med h e n b l i k på a t fastslå, om der e r e t e r s t a t n i n g s g r u n d ­

l a g . Sagsøgte har i k k e b e s t r i d t , a t A H B ^ B I ^ ^ B ^ H i ^ ^ ^ V 

som h e r e f t e r v i l b l i v e benævnt sagsøgeren, pådrog s i g en 

stråleskade, og spørgsmålet e r d e r f o r , om de øvrige be­

t i n g e l s e r i § 2 s t k . l , i l o v om p a t i e n t f o r s i k r i n g e r op­

f y l d t . Sagsøgeren d e l t o g i e t forsøg, og han f i k i k k e 

fyldestgørende o p l y s n i n g e r om d e t t e , i n d e n d e t b l e v påbe­

gy n d t , i d e t han havde fået a t v i d e , a t b e h a n d l i n g e n i n d e ­

b a r 6 bestrålinger om ugen, således a t der en dag b l e v 

g i v e t 2 bestrålinger, men d e t v a r i k k e tilfældet. En uge 

må regnes f r a d e t t i d s p u n k t , h vor behandlingsforløbet 

s t a r t e r , og på grund a f påsken f r a v e g h o s p i t a l e t den a f ­

t a l t e b e handlingskadence, således a t d e r i v i s s e uger 

b l e v g i v e t 7 b e h a n d l i n g e r . H e r t i l kommer, a t e r i f l e r e 

tilfælde b l e v g i v e t d o b b e l t b e h a n d l i n g i forlængelse a f 

hinanden. V i d n e t Al|^B|^^B^HØ h a r i s i n f o r k l a r i n g 

k l a r t t i l k e n d e g i v e t , a t d e t kunne være e t problem, a t d e r 

v a r d o b b e l t b e h a n d l i n g e r tæt på hinanden, f o r d i denne i n ­

t e n s i t e t kunne øge r i s i k o e n - . f o r gener, herunder sengener 

i f o r m a f strålemyopati, således som det også b l e v t i l ­

fældet f o r sagsøgeren. Når Retslægerådet i s i n b e s v a r e l s e 

a f spørgsmål 11 u d t a l e r , a t b e h a n d l i n g e n e r i overens­

stemmelse med a l m i n d e l i g t a n e r k e n d t e p r i n c i p p e r , lægger 

rådet t i l g r u nd, a t der s k e t e 6 b e h a n d l i n g e r om ugen, så­

ledes som det v a r a f t a l t . Det s k e t e i k k e , og den behand-



l i n g , som sagsøgeren f i k , v a r således i k k e o p t i m a l og op­

f y l d t e d e r f o r i k k e k r a v e t om bedste s p e c i a l i s t s t a n d a r d , 

som nævnt i § 2, s t k . 1, n r . l . Det e r u b e s t r i d t , a t be­

h a n d l i n g e n har medført en f y s i s k skade, og d e t e r sag­

søgte, som s k a l b e v i s e , a t d e r i k k e e r den fornødne år­

sagssammenhæng mellem skaden og b e h a n d l i n g e n . Denne be­

v i s b y r d e r e g e l e r k l a r t fastslået af Højesteret i 

U.2002.1690 H. Sagsøgte h a r i k k e løftet denne b e v i s b y r d e , 

h v o r f o r a n s v a r s g r u n d l a g e t i n r . 1, e r t i l s t e d e . 

Såfremt sagsøgeren i k k e får medhold i , a t d e r e r e t an­

s v a r s g r u n d l a g e f t e r n r . 1, gøres d e t gældende, a t § 2, 

s t k . 1, n r . 3, e r overtrådt, i d e t b e h a n d l i n g e n , som an­

ført o v e n f o r , i k k e s v a r e r t i l d e t a f t a l t e , og a t de s t o r e 

f y s i s k e gener, som sagsøgeren pådrog s i g , kunne være und­

gået, dersom han havde fået en anden strålebehandling og 

i mindre doser. 

E n d e l i g t gøres d e t gældende, a t der e r s k e t en overtræ­

d e l s e a f § 2, s t k . 1, n r . 4. Retslægerådet h a r i s i n be­

s v a r e l s e a f spørgsmål 12 u d t a l t , a t d e r v a r t a l e om en 

sjældent forekommende k o m p l i k a t i o n . Det e r i k k e dokumen­

t e r e t , a t sagsøgeren havde andre l i d e l s e r end strubekræf­

t e n f o r u d f o r b e h a n d l i n g e n , og e j h e l l e r a t denne sygdom 

vendte t i l b a g e e f t e r b e h a n d l i n g e n . Sagsøgeren døde i en 

a l d e r a f 47 år, og.der kan ikke,, påvises andre årsager 

h e r t i l , end de skader, som han f i k i f o r b i n d e l s e med 

strålebehandlingen. Uanset, a t d e r v a r t a l e om b e h a n d l i n g 

f o r en l i v s t r u e n d e sygdom, f i n d e s de gener, som sagsøge­

r e n b l e v påført ved b e h a n d l i n g e n , og som i en l a n g p e r i ­

ode f o r r i n g e d e hans l i v s k v a l i t e t meget væsentligt, l a n g t 

a t o v e r s t i g e , hvad han med r i m e l i g h e d måtte tåle. Som 

følge h e r a f e r b e t i n g e l s e r n e f o r , a t sagsøgeren opnår e r ­

s t a t n i n g e f t e r n r . 4, o p f y l d t . 
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Sagsøgte h a r t i l støtte f o r s i n påstand n a v n l i g anført, 

a t der e r e n i g h e d om, a t sagsøgeren b l e v påført en skade 

under b e h a n d l i n g e n på K|^H^^^^H^^^mHi^^^^^^^^| |^ 

men a t d e r i k k e e r g r u n d l a g f o r a t tilsidesætte sagsøgtes 

afgørelse a f 15. december 1999 om, a t denne skade i k k e e r 

e r s t a t n i n g s b e r e t t i g e n d e 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. 

Det f o r h o l d , a t sagsøgeren d e l t o g i e t k l i n i s k forsøg, 

g i v e r i k k e støtte f o r , a t han h a r modtaget en dårligere 

b e h a n d l i n g . Tværtimod fremgår d e t a f Retslægerådets 

b e s v a r e l s e a f spørgsmål 2, a t den b e h a n d l i n g , som sagsø­

geren f i k , nu e r s t a n d a r d b e h a n d l i n g . Sagsøgeren h a r såle­

des fået en b e h a n d l i n g , som må formodes a t være bedre end 

den dagældende s t a n d a r d b e h a n d l i n g , og man b l i v e r i k k e e r ­

s t a t n i n g s b e r e t t i g e t e f t e r l o v e n , a l e n e f o r d i man i k k e h a r 

modtaget fyldestgørende i n f o r m a t i o n , i d e t manglende i n ­

f o r m a t i o n i k k e i s i g s e l v b e t y d e r , a t man modtager en 

dårligere b e h a n d l i n g . I øvrigt b l e v sagsøgeren b e h a n d l e t 

som a f t a l t , i d e t han på i n t e t t i d s p u n k t modtog mere end 6 

b e h a n d l i n g e r om ugen. Retslægerådet h a r i s i n b e s v a r e l s e 

a f spørgsmål 4 og 11 u d t a l t , a t de behandlende læger h a r 

v a l g t den mest hensigtsmæssige b e h a n d l i n g s t e k n i k ved 

strålebehandlingen, og a t b e h a n d l i n g e n e r f o r e t a g e t i 

overensstemmelse med aner k e n d t e p r i n c i p p e r . Det gøres 

d e r f o r gældende, a t sagsøgte med r e t t e h a r v u r d e r e t , a t 

en e r f a r e n s p e c i a l i s t på området i k k e under de g i v n e f o r ­

h o l d v i l l e have h a n d l e t a n d e r l e d e s , h v o r v e d skaden v i l l e 

være undgået j f . l o v e n s § 2, s t k . 1, n r . 1. 

Det gøres t i l l i g e gældende, a t e r i k k e e r e t a n s v a r s ­

g r u n d l a g e f t e r l o v e n s § 2, s t k . 1, n r . 3, da d e t i k k e e r 

ov e r v e j e n d e s a n d s y n l i g t , a t skaden ud f r a en efterføl­

gende v u r d e r i n g kunne være undgået ved hjælp a f en anden 

t i l rådighed stående b e h a n d l i n g s t e k n i k e l l e r b e h a n d l i n g s -



metode, som ud f r a e t m e d i c i n s k synspunkt v i l l e have væ­

r e t l i g e så e f f e k t i v t t i l b e h a n d l i n g e n a f sagsøgerens 

sygdom. D e t t e støttes af Retslægerådets b e s v a r e l s e a f 

spørgsmål 4, h v o r i d e t anføres, a t lægerne h a r v a l g t den 

mest hensigtsmæssige b e h a n d l i n g s t e k n i k , l i g e s o m d e t i be 

s v a r e i s e n a f spørgsmål 15 anføres, a t d e t e r v u r d e r i n g e n 

a t sagsøgeren har fået den k o r r e k t e b e h a n d l i n g . Af besva 

r e i s e n a f spørgsmål 2 fremgår, a t strålebehandling 6 

gange om ugen sammenlignet med strålebehandling 5 gange 

om ugen kan medføre k r a f t i g e r e a k u t t e b i v i r k n i n g e r , mens 

der i k k e e r f u n d e t f o r s k e l hvad angår senfølger, herunde 

påvirkning af c e n t r a l n e r v e s y s t e m e t . Det kan d e r f o r kon­

k l u d e r e s , a t b e t i n g e l s e r n e f o r a t opnå e r s t a t n i n g e f t e r 

denne bestemmelse i k k e e r t i l s t e d e , d e l s f o r d i d er i k k e 

f a n d t e s nogen anden l i g e så e f f e k t i v b e h a n d l i n g , og d e l s 

f o r d i d e t i k k e e r dokumenteret, a t skaden kunne være und 

gået ved en sådan. 

E n d e l i g gøres d e t gældende, a t der som følge a f behand­

l i n g e n i k k e e r indtrådt skader i fo r m a f i n f e k t i o n e r e l ­

l e r andre k o m p l i k a t i o n e r , der e r mere o m f a t t e n d e , end 

hvad sagsøgeren med r i m e l i g h e d måtte tåle j f . l o v e n s § 2 

s t k . 1, n r . 4. Retslægerådets b e s v a r e l s e a f spørgsmål 6 

og 12 støtter sagsøgtes anbringende herom. I den f o r b i n ­

d e l s e bemærkes, a t der s k a l tages hensyn t i l , a t sagsøge­

r e n b l e v b e h a n d l e t f o r sygdommen strubekræft, som h a r en 

dødelig prognose, dersom sagsøgeren i k k e v a r b l e v e t be­

h a n d l e t , og b e h a n d l i n g e n v a r d e r f o r nødvendig f o r a t be­

kæmpe sagsøgerens sygdom. E f t e r bevisførelsen må d e t læg­

ges t i l g r und, a t b e h a n d l i n g e n i k k e gav sagsøgeren en 

l i v s t r u e n d e påvirkning a f c e n t r a l n e r v e s y s t e m e t , og a t 

han, også i n d e n b e h a n d l i n g e n påbegyndte, havde s t o r e p r o ­

blemer med vejrtrækningen. 



Sammenfattende gøres d e t d e r f o r gældende, a t sagsøgere 

i k k e e r b e r e t t i g e t t i l e r s t a t n i n g e f t e r § 2, s t k . 1, i 

p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n , h v o r f o r sagsøgte må f r i f i n d e s 

f o r den n e d l a g t e påstand herom. 

L a n d s r e t t e n s beinærkninger: 

Bevisførelsen - h e r u n d e r Retslægerådets u d t a l e l s e r - g i ­

v e r i k k e g r u n d l a g f o r a t fastslå, a t de gennemførte strå­

l e b e h a n d l i n g e r , h e r u n d e r i n t e r v a l l e t mellem b e h a n d l i n ­

gerne, a f v e g f r a den s p e c i a l i s t s t a n d a r d , d e r fremgår 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 s § 2, s t k . 1, n r . 1. 

Af samme gru n d f i n d e s d e r i k k e g r u n d l a g f o r a t fastslå, 

a t de behandlende læger kunne have v a l g t en anden behand­

l i n g s m e t o d e , som måtte antages a t være l i g e så e f f e k t i v 

en b e h a n d l i n g a f sagsøgerens sygdom, og som må antages a t 

indebære en mindre r i s i k o f o r k o m p l i k a t i o n e r . Der kan som 

følge h e r a f i k k e ydes sagsøgeren 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. 

Retslægerådet h a r v u r d e r e t , a t d et i k k e u m i d d e l b a r t v i r ­

k e r s a n d s y n l i g t , a t en strålebetinget rygmarvspåvirkning 

i c e r v i k a l d e l e n s k u l l e kunne medføre symptomer a f den ka­

r a k t e r , som g i k f o r u d f o r A ^ H ^ H ^ ^ B ^ I ^ H ^ ^ død. End­

v i d e r e h a r Retslægerådet u d t a l t , a t AVHI^I^Hj^H^Hi^V 
uden b e h a n d l i n g h u r t i g t v i l l e have fået a l v o r l i g e sympto­

mer på g r u n d a f væksten a f s v u l s t e n og efterfølgende dø 

af s i n a l v o r l i g e strubekræft. Som følge h e r a f må d e r 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 . 4, a c c e p t e ­

re s en b e t y d e l i g r i s i k o f o r a l v o r l i g e k o m p l i k a t i o n e r 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 grundsygdommen. Uanset, 

a t Retslægerådet har o p l y s t , a t strålebetinget rygmarvs­

påvirkning e f t e r den g i v n e b e h a n d l i n g e r sjælden - skøns­

mæssig under 2 % - f i n d e r l a n d s r e t t e n i k k e g r u n d l a g f o r 



a t tilsidesætte Patientskadeankenævnets afgørelse, hvor-' 

e f t e r de i n d t r u f n e skader i k k e kan begrunde 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 . 4. 

H e r e f t e r t a g e s sagsøgtes frifindelsespåstand t i l følge. 

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

Patientskadeankenævnet f r i f i n d e s . 

I nden 14 dage b e t a l e r sagsøgeren. Boet e f t e r A| 

^^^•iV, i sagsomkostninger t i l sagsøgte, P a t i e n t s k a d e ­

ankenævnet, 8.000 k r . 

(Sign.) 

Udskriftens ngtighed bekræftes. Østre Landsrets kontor, den 

P.j.v. 
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