RETTEN | HORSENS

DOM

afsagl den 14. marts 2016 i sag nr. BS 150-1423/2014:

A

mod
Ankenxevnet for Patienterstatningen

Parternes pastande og sagens baggrund

Sagen er anlagt den 19. december 2014.

Sagsgger, ,4\ har nedlagt pastand om, at Ankenzevnet for Pa-
tienterstatningen tilpligtes at ancrkende, at han i forbindelse med operation
den 19. navember 2012 pi [3) blev pafgrt en crsiat-

ningsberettigende patientskade, jf. §§ 19 og 20 i lov om klage- og erstat-
ningsadgang inden for sundhedsvasenet.

Sagsggte, Ankenzvnet for Patienterstatningen (tidligere Patientskadean-
Kenzvnet), har pdstiet {rifindelse.

A fik lammelse eller reduceret fgrlighed i sine ben efter cn
opcrationen pi - B den 19. november 2012 for
aneurismer pd brekkenpulsiren. Sagen vedrgrer, om denne [glgeskade er me-
re omfattende, end hvad A med rimelighed mé téle, jf. klage-
og crstatningslovens § 20, stk. 1, nr. 4. 1 bekreftende fald er skaden erstal-
ningsberetligende.

Oplysningerne i sagen

Denne dom indeholder ikke en fuldstendig sagsfremstilling, jf. retspleje-
lovens § 218 a, stk. 2, idet dog den afgivne forklaring er gengivel neden for.

Parterne er enige om, at sagens veerdi er 330.000 kr. A er diek-
ket af retshjalpsforsikring.

Der er under sagens forberedelse rettet spgrgsmal til Retslegeradet, der har
svaret ved udtalelse af 25. november 2015.

Forklaringer

A har under hovedforhandlingen den 4. marts 2016 forklaret,
at han er uddannet

Han gik
pé efterlgn, da han fyldte 60 &r.




Han havde ingen symptomer fra ancurismerne. | C, sagde lwegen. des
underspgte ham for lyskehrok, al der ogsd var noget, han shulle CT-skannes
for. Han blev sendt il ' for nwermere undersggelser. Der gik
noget tid. fdr han blev opereret. Lige for han skulle bedgh es. stod der to per-
soncr bag ham. Da disse personer anlagde rygmarvsbedpvelsen, rabie han op
om, at det gjorde meget ondt i ryggen, og de to personer sagde sa. al de ville
holde op med at stikke. Han faldt kort derefier i sgvn.

Han var darlig ved opvagningen og husker ikke, om han med det samme op-
dugede, at han manglede fgrligheden i benene. Han opdagede fgrst. at han
slet ikke kunne mirke benene. Det blev kun bedie megel langsomi. og han
har fact at vide, at del ikke bliver bedre, end det er nu. Han gér stadigvack til
genoptrening én gang ugentligl. Der har kun varel genoptraning som al-
hjzlpning af generne.

1 dag benytter han dropfodsbandager, idet han ellers vielter og slet ikke kan
gd. Han er faldet {lere gange, hvorved det hgjre kn:e. der i forvejen var kuns
tigt. blev odelagt. Med rollator kan han ga forsigtigt rundt i stuen. idet dgr
trinene er {jernet. Han har kgbt en ellert, sa han kan kgre rundt. Han kan hgj-
st ga 20-25 m med rollatoren. Han kan kun g med rollator. Han har hver
dag smerter iswr i foddere. 1 dag er han kun nwestformand i E

hvor han mest benytier telefon i arbejdet. Han er ikke larngere medlem
al de andre foreninger. Han kan heller ikke rejse laengere.

Parternes synspunkter

A har i sit pastandsdokument anfort bl.a. f@lgende:

"Til siatte for den nediagte pastand gpres det galdende.
at sagsogers komplikationer i form af lammelse af begge ben er sjeidne. jf. bil-
ag 6, 8 og 12 samnt Retslagerdets besvarelse af spprgsmél H,

sagspgles egen lwegekonsulent har oplyst. al man ved et normalt forlgb af

operationen ville have forventet genoptagelise af et normali funktionsniveau
i Ipbet al nogle maneder. jf. bilag 12,

at sagsgaer pd operationstidspunktet ikke var i akut livsfare,

al sagspger forud for operationen var aktiv og rerig, og at han herunder var i
stand til at kere bil, passe sin have. tage pi rejser og fisketure, kgbe ind,
spille bowling mv. Efter operationen er sagspger ikke i stand til at udfpre
nogen af disse aktiviteter, da han sidder i kerestol, og kun er i stand til at ga
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over korte distancer ved hjlp af rollator og dropfodsbandage,

at den opstiende skade dermed ogsd md anses for at vare alvorlig, ogsa sel i
forhold til sagspgers grundlidelse,

at de opstdede komplikationer gar ud over hvad sagspger med rimelighed ma
tale,

W sugs@gers skade derfor skal anerkendes som en crstatningsberettiget patient-
skade, jf. KEL § 20. stk. . nr. 4."

Ankenavnet for Patienterstatningen har i sit pastandsdokument anfgrl
bl.a. falgende:

"En patient er berettiget til erstatning efter lov om klage- og erstatningsadgang in-
den for sundhedsviesenet (herefier forkortet KEL), hvis paticnten ved behandlin-
gen, underspgelsen cller lignende mied overvejende sandsynlighed er blevet pifert

en skade. og skaden med overvejende sandsynlighed er forvoldt paen afde i § 20,
stk. 1, nr. 1-4, anf@grte mider.

Det er en betingelse, at skaden med overvejende sandsynlighed er en fglge af den

foretagne behandling eller underspgelse, og ikke skyldes patientens grundsygdom
cller andre forhold. (...)

Der kan endvidere ydes erstatning efter KEL § 20, stk. |, nr. 4, hvis der ved be-
handling opstér infektioner elier andre komplikationer, der er niere omfattende
end, hvad patienten mé tile. Erstatning krazver, at skaden bade er alvorlig i forhold
til patientens grundsygdom og meget sjilden.

Det alggrende cr, at komplikationens alvor skal gd ud over, hvad patienten med ri-
melighed mé tdle. Det er ikke tilstrckkeligt, a1 komplikationen i sig selv har alvor-
lige folger for patienten. Komplikationens alvor skal sammenholdes med karak!e-
ren og alvoren af patientens grundsygdom og helbredstilstand i gvrigt. Hvis
grundsygdommen ubehandict indeberer nwrliggende risiko for alvorlig invaliditet
eller for patientens dpd, md der ogsa accepteres en betydelig risiko for alvorlige
komplikationer i forbindelse med behandlingen af den.

Det gores overordnet geldende, at der ikke er grundlag for at tilsides@tte Anke-
nievnet for Patienterstatningens afggrelse af 1. september 2014, hvorved Ankenzv-
net vurderede, at sagsggeren ikke var pafgrt en erslatningsberettigende patientska-

dc ved operationen den 19. november 2012, jf. KEL § 19, jf. § 20, stk. 1, nr. | og §
20, stk. 1, nr. 4. (..)

Sugspgerens lammelise af underekstremiteterc er en hendelig komplikation til be-

handlingen, der er udfgrt i overensstemmelse med almindeligt anerkendte legefag-
lige retningslinjer.

Sagspgerens skade i form af lammelse i begge ben gér ikke udover, hvad sagsgge-
ren med rimelighed ma tile, da skaden ikke er tilstrekkelig alvorlig i forhold til
sagspgerens grundsygdom.

Sagspgerens grundsygdom i form af store aneurismer (udposninger) pi bzkkenpul-
sdrene er meget alvorlig, da disse udposninger ubehandlet ville have medfgrt en
serdeles hgj risiko for bristning af pulsirene. En bristning af bakkenpulsarene er
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livstruende. Retshegerddet har i svaret pa spgrgsmél G udtalt:

"Store ubehandlede aneurismer pd bakkenpulsdreme vil, som gvrige aneurismer,
hos de fleste fortseette veeksien og til slut briste (rumpere). Bristin g leder iil livs-
truende indre blgdning. Jo storre et aneurisime er, jo stgrre er risikoen Jor brist-
ning.”

Sugspgeren cr saledes ikke pfprt en erstatningsherettigende skade efter KEL § 20,
stk. I, nr. 4."

Parterne har under hovedforhandlingen uddybet disse synspunkier.

Rettens begrundelse og afggrelse

Parterne er enige om, al A’_S reducerede fprlighed i benene er
en handelig skade, der er induridt som fglge af operationen den 19. novem-
ber 2012. Retten laegger videre til grund, at den praccise drsag (il denne Tgl-
geskade ikke med rimelig sandsynlighed kan konstateres, og at fglgeskaden
er meget sjiclden og séledes forekommer cfter mindre end | % af operatio-
ner for aneurismer pa bakkenpulsiren, jf. herved Retslageridets svar pa
spirgsmil 4 hhv. H. Retten skal herefter alene tage stilling til, om fglgeska-
den er mere omfatiende, end hvad A med rimelighed ma tdle,
if. klage- og erstatningslovens § 20, stk. 1, nr. 4.

Efter det anforte anser retten det for reelt umuligt at tage risikoen for den pa-
gldende skades indtrieden i betragining fér operationen.

Der foreligger ikke i sagen oplysninger om en procentvis ansliet dgdelighed
i en bestemt periode for adskillige ubehandlede ancurismer, men retten lag-
ger efter Retslageradets svar pd spergsimdl G til grund, at aneurismer hos de
fleste vil fortsatte vieksten og til slut briste med livstruende indre blgdning
til fplge, og at risikoen for bristning er stgrre, jo stgrre et aneurisme er. Det
fremgar endvidere af lzgejournalen, tilfgrsel den 17. december 2012, at flere
af /-\" S aneurismer betegnes som "store". P4 denne baggrund
leegger retien il grund, at /:\/5 opcrationskrazvende lidelse var
meget alvorlig. Det kan ikke medfgre en anden vurdering heraf, at der gik
niesten (o méneder fra opdagelsen af aneurismerne il operationen.

Selvam der ikke i sagen foreligger en egentlig ménvurdering, ma fglgeska-
den efter de samlede oplysninger herom - herunder A'S forkla-

ring og de seneste oplysninger om resultaterne af genoptreningen - naturlig-
vis anses for alvorlig.

Uanset fglgeskadens sjeldenhed og alvor ma retten imidlertid fastsld, at fgl-
geskaden har en sidan underordnet betydning i forhold til den meget alvorli-
ge lidelse med betydelig risiko for dgdsfald, som operationen efter det fore-
liggende har afhjulpet. Retten har saledes ikke et sikkert grundlag for at fast-
sld, at fglgeskaden er mere omfattende, end hvad - A i lovens
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forstand med rimelighed ma tile. Retten kan derfor ikke tilsidesatie Anke-
nazvnet for Paticnterstatningens afgdrelse, og navnets frifindelsespistand ta-
ges saledes til fplge.

Efter sagens udfald fastsietles sagsomkosininger som anfgrt nedenfor. Belg-
bet dickker advokatbistand og er inkl. moms, idet det er oplyst, al Ankenzev-
net for Patienterstatningen ikke er momsregistreret. Retten har ved fastsat-
telsen af belgbet lagl viegl pi sagens pkonomiske vaerdi, dens forlgb og dens
omfang, herunder foreleggelse for Retslegeridet.

Thi kendes for ret:
Ankenwvnet for Patienterstatningen frifindes.

Inden 14 dage skal A til Anken®vnet for Patienterstatningen
betale sagsomkostninger med 43.750 kr., der forrentes efter rentelovens § 8
.

Henrik Gjgrup
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