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ØSTRE LANDSRETS DOMBOG 

D O M 

A f s a g t den 17. mart s 2005 a f Østre L a n d s r e t s 1. a f d e l i n g 

(landsdommerne E n g l e r , H e n r i k B i t s c h og B o d i l Toftemann 

( k s t . ) ) . 

1. a f d . n r . B-2649-01: 

r 

(advokat Gert Nørrevang) 

mod 

Patientskadeankenævnet 

(Kammeradvokaten v/ advokat K r i s t i n e Schmidt U s t e r u d ) . 

Under denne sag, d e r e r a n l a g t den 12. september 2001, h a r 

sagsøgeren, Dc ov e r f o r sagsøgte, P a t i e n t s k a d e ­

ankenævnet, n e d l a g t påstand om, a t den a f P a t i e n t s k a d e a n k e ­

nævnet den 13. m a r t s 2001 t r u f n e afgørelse ændres, således 

a t sagsøgeren h e r e f t e r 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 

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

Sagsøgte h a r n e d l a g t påstand om f r i f i n d e l s e . 

Sagen d r e j e r s i g om, h v o r v i d t sagsøgeren 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 f r a d e t o f f e n t l i g e e f t e r r e g l e r n e i l o v om p a t i ­

e n t f o r s i k r i n g på g r u n d a f k o m p l i k a t i o n e r , som sagsøgeren 
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pådrog s i g e f t e r en o p e r a t i o n i v e n s t r e håndled f o r e t a g e t 

på s: " den 27. m a r t s 1996. 

Sagens omstændigheder: 

Den påklagede afgørelse e r t r u f f e t a f Patientskadeankenæv­

n e t på e t møde den 2 1 . f e b r u a r 2001. I afgørelsesskrivel-

sen, d e r e r d a t e r e t den 13. m a r t s 2001, hedder d e t b l a n d t 

a n d e t : 

"AFGØRELSE: 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s afgørelse a f 22. f e b r u a r 2000 t i l ­
trædes . 

Begrundelse f o r afgørelsen: 

Patientskadeankenævnet f i n d e r på baggrund a f o p l y s n i n ­
gerne i speciallægeerklæring a f 9. august 2000 v ed o v e r ­
læge M , a t Deres nuværende gener f r a 
v e n s t r e håndled, d e l s e r en følge a f nerv e k n u d e r opstået 
i f o r b i n d e l s e med o p e r a t i o n e n den 27. m a r t s 1996, d e l s 
en følge a f Deres grundsygdom, knoglevævsdød i bådbenet i 
håndleddet (osteonekrose i os scaphoideum). 

Patientskadeankenævnet f i n d e r , a t de g i g t a g t i g e f o r a n ­
d r i n g 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 i k k e kan t i l s k r i ­
ves o p e r a t i o n e l l e r b e h a n d l i n g , men en forudbestående l i ­
d e l s e hos Dem. Patientskadeankenævnet f i n d e r således, a t 
de g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r og de d e r a f følgende gener 
s k y l d e s en t i l t a g e n d e vævsdød i bådbenet, d e r e r en 
l a n g v a r i g proces uden kendt årsag og som i k k e kan være 
opstået i f o r b i n d e l s e med o p e r a t i o n e n den 27. marts 1996, 
i d e t o p e r a t i o n e n b l e v udført med d o r s a l adgang og såle­
des i k k e berørte blodtilførslen t i l k n o g l e n , l i g e s o m de 
første symptomer herpå a l l e r e d e begyndte i 1993/94. 

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 p a t i e n t f o r ­
s i k r i n g s l o v e n f o r de g e n e r , d e r kan t i l s k r i v e s Deres 
g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r i håndleddet, 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, og § 2, s t k . 1. 

Ifølge 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, kan 
e r s t a t n i n g ydes, h v i s d e t må an t a g e s , a t en e r f a r e n spe­
c i a l i s t på det 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. 
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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 have væ­
r e t undgået. 

Patientskadeankenævnet f i n d e r , a t de opståede n e r v e k n u ­
d e r og d e r a f følgende g e n e r i k k e e r en følge a f en i k k e -
o p t i m a l t udført o p e r a t i o n e l l e r b e h a n d l i n g . P a t i e n t s k a ­
deankenævnet h a r l a g t vægt på, a t man v e d o p e r a t i o n e n 
den 27. m a r t s 1996 f o r e t o g f j e r n e l s e a f i r r i t e r e t og 
hævet væv o m k r i n g strækkesenerne på t o m m e l s i d e n a f hånd­
l e d d e t . B e s k r i v e l s e n a f i n d g r e b e t e r god, og d e t f r e m ­
går, a t de små h u d n e r v e g r e n e f r a n e r v u s r a d i a l i s b l e v 
h o l d t t i l s i d e . Patientskadeankenævnet h a r v i d e r e l a g t 
vægt på overlæge M.'S v u r d e r i n g a f 9. au­

g u s t 2000. Der e r således t a l e om en hændelig k o m p l i k a ­
t i o n t i l b e h a n d l i n g e n . 

Ifølge 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, kan 
e r s t a t n i n g ydes, h v i s d e r som følge a f en undersøgelse, 
h e r u n d e r d i a g n o s t i s k e i n d g r e b , e l l e r b e h a n d l i n g indtræ­
d e r skade i f o 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 ­
oner, der e r 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. Der s k a l h e r v e d t a g e s hensyn t i l 
d e l s skadens a l v o r , d e l s p a t i e n t e n s sygdom og h e l b r e d s ­
t i l s t a n d i øvrigt samt t i l skadens sjældenhed og m u l i g ­
hederne i øvrigt f o r a t t a g e r i s i k o e n f o r dens indtræden 
i b e t r a g t n i n g . 

Patientskadeankenævnet f i n d e r , a t Deres gener i f o r m a f 
dysæstesi og d y s a l g e s i (brændende s m e r t e r ) i k k e går ud­
o v e r , hvad De med r i m e l i g h e d må tåle he n s e t t i l d e t f o ­
r e t a g n e i n d g r e b . Patientskadeankenævnet h a r l a g t vægt 
på, a t skaden, d e r e r a l v o r l i g , i k k e e r tilstrækkelig 
sjælden t i l a t o p f y l d e l o v e n s k r a v om sjældenhed, i d e t 
denne k o m p l i k a t i o n optræder med en h y p p i g h e d a f mere 
end 2 p r o c e n t i f o r b i n d e l s e med denne t y p e i n d g r e b . 

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 p a t i e n t f o r ­
s i k r i n g s l o v e n f o r de g e n e r , d e r kan t i l s k r i v e s n e r v e ­
k n u d e r ne, e r således i k k e o p f y l d t , j f . l o v e n s § 2, 
s t k . 1, n r . 1 og n r . 4. 

Patientskadeankenævnet kan tilføje, a t nævnet i k k e h a r 
t a g e t s t i l l i n g t i l b e h a n d l i n g e n på G: 
da b e h a n d l i n g på G _ kun 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 i d e t omfang, man f r a e t o f ­
f e n t l i g t sygehus h a r h e n v i s t Dem t i l b e h a n d l i n g d e r . 

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

Det fremgår a f sagen, a t De h a r en s p a s t i s k lammelse 
a f begge ben og g i k v e d hjælp a f t o a l b u e s t o k k e . Gen­
nem n o g l e år havde De u d v i k l e t en k r o n i s k i r r i t a t i o n s ­
t i l s t a n d i f o r m a f hævelse og s m e r t e r på v e n s t r e hånd-
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l e d med påvirkning a f strækkesenerne t i l tommel-, pege-
og l a n g f i n g e r f o r m e n t l i g som følge a f o v e r b e l a s t n i n g i 
f o r b i n d e l s e med b r u g a f k r y k k e s t o k k e . B l o k a d e behand­
l i n g havde i k k e h a f t nogen e g e n t l i g e f f e k t , og man 
f a n d t i n d i k a t i o n f o r o p e r a t i o n med f j e r n e l s e a f væv. 

Den 27. m a r t s 1996 b l e v De i n d l a g t på S _ 
og samme dag o p e r e r e t . Man f a n d t en på­

v i r k n i n g a f l e d h u l e r n e s h i n d e o m k r i n g s e n e r n e t i l hån­
den. De b l e v samme dag u d s k r e v e t t i l f j e r n e l s e a f s t i n g 
hos egen læge. B e h a n d l i n g e n b l e v a f s l u t t e t . 

Den 9. maj 1996 sås De i a m b u l a t o r i e t , i d e t De u m i d d e l ­
b a r t e f t e r o p e r a t i o n e n havde h a f t r o i hånden, men e f ­
t e r f j e r n e l s e a f s t i n g på ny havde h a f t hævelse og 
s m e r t e r . I d e t man på g r u n d a f Deres grundsygdom f a n d t 
d e t v a n s k e l i g t a t f o r e t a g e r e o p e r a t i o n , h e n v i s t e s De 
t i l b e h a n d l i n g i f y s i o t e r a p i e n og b e h a n d l i n g med non-
s t e r o i d . Ved f o r n y e t ambulant k o n t r o l den 3. j u n i 1996 
v a r t i l s t a n d e n s t o r t s e t uændret, og man f o r e s l o g r e o ­
p e r a t i o n , h v i l k e t dog i k k e b l e v gennemført. 

Den 17. j u n i 1997 sås De t i l undersøgelse på G 
h v o r De angav forværring a f generne, i d e t 

De anførte næsten i k k e a t kunne anvende Deres hånd. Ved 
røntgen den 17. november 1997 f a n d t man u d t a l t e f o r a n ­
d r i n g e r svarende t i l ledbåndene mellem bådbenet og må­
nebenet og c y s t e d a n n e l s e . De h e n v i s t e s t i l H' 

Her f o r e t o g man s p e c i a l o p t a g e l s e r , d e r v i ­
s t e s l i d g i g t i håndleddet og knoglevævsdød ( n e k r o s e ) . 

Den 19. maj 1998 b l e v De i n d l a g t på G 
h v o r man samme dag f o r e t o g o p e r a t i o n . Der a n l a g d e s ban­
dage, og De b l e v u d s k r e v e t den efterfølgende dag. Ved 
ambulant k o n t r o l den 12. j u n i 1998 f j e r n e d e man banda­
gen og såret v a r h e l e t . Der v a r en d e l hævelse, men i n ­
gen t e g n på i n f e k t i o n , og man f j e r n e d e s t i n g e n e . 

Ved f o r n y e t k o n t r o l den 7. j u l i 1998 angav De s m e r t e r , 
d e r v a r en d e l hævelse med bevægeindskrænkning a f 
håndleddet, og d e r v a r g r u n d l a g f o r f y s i o t e r a p i . De v a r 
h e r e f t e r løbende t i l k o n t r o l og v ed undersøgelsen den 
15. december 1998 angav De i n g e n b e d r i n g a f o p e r a t i o n 
og b e h a n d l i n g . Man f a n d t h e r e f t e r i n d i k a t i o n f o r s t i v ­
gørende o p e r a t i o n ( a r t r o d e s e ) , som b l e v f o r e t a g e t den 
19. j a n u a r 1999. 

Ved røntgenundersøgelse den 27. a p r i l 1999 f a n d t man 
a r t r o d e s e n i h e l i n g . De havde dog f o r t s a t s m e r t e r . Man 
anlag d e s k i n n e og h e n v i s t e Dem t i l f y s i o t e r a p i . Ved 
røntgen k o n t r o l den 20. september 1999 f a n d t man a r t r o ­
desen i pæn h e l i n g , og a t d e t v a r f o r t i d l i g t a t f j e r n e 
s k i n n e n . Den 19. o k t o b e r 1999 sås De på ny, i d e t De 
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v a r f a l d e t og havde slået v e n s t r e håndled. Røntgen a f 
26. o k t o b e r 1999 v i s t e i n g e n s y n l i g e t e g n på b r u d , men 
d e r v a r f o r t s a t hævelse. 

Den 10. december 1999 v a r d e r f o r t s a t en d e l s m e r t e r og 
hævelse o m k r i n g håndleddet. Man f a n d t ømhed a f hånd­
l e d d e t , men t e g n på løsning a f s k i n n e n . Den 6. j a n u a r 
2 0 00 v a r d e r f o r t s a t s m e r t e r o m k r i n g håndleddet og ved 
røntgen sås a r t r o d e s e n h e l e t . Man a f t a l t e d e r e f t e r en 
t i d t i l f j e r n e l s e a f s k i n n e n , d e r b l e v f j e r n e t den 7. 
m a r t s 2000 på G. 

De h a r i an m e l d e l s e a f 30. september 1999 anført, a t 
man i f o r b i n d e l s e med o p e r a t i o n e n den 27. m a r t s 1996 
f o r e t o g s i g n o g e t f o r k e r t , og a t Deres håndled s i d e n 
h a r været u b r u g e l i g t med s m e r t e r . De h a r e n d v i d e r e an­
ført, a t De s i d d e r i kørestol, i d e t De h a r s p a s t i s k 
lammelse a f benene og s k a l bruge k r y k k e s t o k k e . 

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 afgørelse a f 22. f e b r u a r 
2000, a t De 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 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 , i d e t 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 v a r påført en skade i f o r b i n d e l s e med 
o p e r a t i o n e n den 27. m a r t s 1996. P a t i e n t f o r s i k r i n g e n 
f a n d t , a t Deres nuværende gen e r f r a v e n s t r e håndled 
måtte t i l s k r i v e s Deres grundsygdom h e r u n d e r a n v e n d e l s e n 
a f k r y k k e s t o k k e . P a t i e n t f o r s i k r i n g e n l a g d e vægt på, a t 
man v e d røntgenundersøgelsen den 17. november 1997 på­
v i s t e s l i d g i g t og f o r a n d r i n g e r s v a r e n d e t i l ledbåndene, 
h v i l k e t i k k e v a r f r e m k a l d t i f o r b i n d e l s e med o p e r a t i o ­
nen. P a t i e n t f o r s i k r i n g e n f a n d t e n d e l i g , a t b e h a n d l i n g e n 
på S _ ? havde været i o v e r e n s s t e m ­
melse 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 . 

De h a r i b r e v a f 17. maj 2000 k l a g e t o v e r afgørelsen 
og anført, a t De f o r t s a t mener, a t d e r e r s k e t en 
f e j l b e h a n d l i n g i f o r b i n d e l s e med o p e r a t i o n og behand­
l i n g på S ^ .De gør e n d v i d e r e gæl­
dende, a t d e r a l d r i g t i d l i g e r e h a r været o m t a l t s l i d ­
g i g t i Deres arme, og a t d e t t e b e s t e m t e r opstået e f t e r 
o p e r a t i o n e n . 

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 i n d h e n t e t speciallæge­
erklæring a f 9. au g u s t 2000 v e d overlæge M 

Det fremgår h e r a f , a t De h a r k o n s t a n t e 
brændende s m e r t e r på v e n s t r e hånd og håndled, s m e r t e r 
d y b t i hånden, manglende k r a f t i v e n s t r e hånd og ned­
s a t bevægelighed a f v e n s t r e håndled og f i n g r e . M 

f i n d e r , a t b e h a n d l i n g e n på S 
har været 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 , a t d e r i k k e e r sammenhæng mellem o p e r a ­
t i o n e n den 27. m a r t s 1996 og de efterfølgende g i g t a g ­
t i g e f o r a n d r i n g e r i hånden, og a t a r t r o d e s e n den 19. 
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j a n u a r 1999 e r udført med en utilstrækkelig f i k s a t i o n , 
og a t den f o r m e n t l i g i k k e e r f u l d t t i l h e l e t . Det e r M'3 

v u r d e r i n g , a t de vedvar e n d e g e n e r s k y l ­
des dysæstesi/dysalgesi som følge a f påvirkning a f en 
n e r v e opstået i f o r b i n d e l s e med o p e r a t i o n e n den 27. 
m a r t s 1996 på s: _ ' ' og håndledssmer-
t e r f o r m e n t l i g udløst a f en i k k e f u l d t t i l h e l e t hånd-
l e d s a r t r o d e s e , samt en dyb og c e n t r a l s m e r t e , som sva­
r e r n ogenlunde t i l Deres o p r i n d e l i g e g e n e r , som førte 
t i l o p e r a t i o n i 1996. T i l s t a n d e n f i n d e s endnu i k k e a t 
være stationær. 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n h a r i u d t a l e l s e a f 6. december 2000 
f a s t h o l d t afgørelsen. 

De h a r i b r e v a f 2. j a n u a r 2 001 i n d s e n d t Deres bemærk­
n i n g e r t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s u d t a l e l s e og speciallæ­
geerklæring ved overlæge M .De kan i k k e 
a c c e p t e r e , a t Deres gener må t i l s k r i v e s Deres g r u n d s y g ­
dom, og De mener f o r t s a t , a t De må være b e r e t t i g e t t i l 
e r s t a t n i n g , således som Deres tilværelse e r b l e v e t ænd­
r e t e f t e r o p e r a t i o n e n . " . 

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

h a r som o m t a l t i den påklagede afgørelse den 9. august 2000 

a f g i v e t erklæring t i l b r u g f o r afgørelsen i P a t i e n t f o r s i k r i n ­

gen. I erklæringen hedder d e t b l a n d t andet: 

" A k t u e l l e problem: P a t i e n t e n begyndte a t få smerter i s i t 
v e n s t r e håndled omkring 1993. Hun f o r k l a r e r , a t smerterne 
v a r l o k a l i s e r e t i r a d i a l s i d e n a f håndroden. Smerteme v a r 
ledsa g e t a f hævelse i området, som medførte, a t hun havde 
t i l t a g e n d e svært ved a t bruge s i n v e n s t r e hånd, b l . a . havde 
hun svært ved a t holde en k r y k k e s t o k i hånden... 

RESUME OG KONKLUSION 
Det d r e j e r s i g om en nu 39-årig k v i n d e , født med s p a s t i ­
c i t e t i u n d e r e x t r e m i t e t e r n e og som følge h e r a f førtids­
p e n s i o n i s t . I n d t i l o m k r i n g 1996 v a r hun i meget v i d t om­
fang s e l v h j u l p e n og kunne bevæge s i g o m k r i n g med k r y k k e ­
s t o k k e og en 3 - h j u l e t i n v a l i d e k n a l l e r t . Omkring 1993 be­
gyndte p a t i e n t e n a t få smerter i s i t v e n s t r e håndled, 
h v i l k e t t i l t o g og medførte, a t hun havde t i l t a g e n d e svært 
ved a t bruge s i n v e n s t r e hånd. Røntgenundersøgelsen på 
N ~' _ 9.11.94 b l e v t o l k e t som n o r ­

mal, men s e t r e t r o s p e k t i v t v a r d e r m u l i g v i s begyndende 
osteonekrose a f os scaphoideum på d e t t e t i d s p u n k t . Ved un-
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dersøgeise hos speciallæge i ortopædisk k i r u r g i J 
" og på A " ' , ortopædkirur­

g i s k a f d e l i n g , i 1996 f a n d t man en k r o n i s k f o r t y k k e l s e 
svarende t i l processus s t y l o i d e u s r a d i i , strækkende s i g ned 
langs 1. k u l i s s e , som v a r meget s m e r t e f u l d . Der b l e v f o r e ­
t a g e t synovectomi i området 27.3.96. I o p e r a t i o n s b e s k r i ­
v e l s e n b l e v det i k k e g j o r t h e l t k l a r t , h v o r v i d t d e r v a r 
t a l e om t e n o s y n o v i t e l l e r artikulær s y n o v i t . 1. k u l i s s e 
b l e v s p a l t e t . Den cutane g r e n a f nervus r a d i a l i s h o l d t t i l 
s i d e . Efterfølgende har p a t i e n t e n været p l a g e t a f mange 
smerter og u d t a l t h y p e r s e n s i b i l i t e t svarende t i l o p e r a t i -
onsområdet. Efterfølgende røntgenundersøgelse på 

3.11.97 v i s e r n e k r o t i s k sammenfald i 
os scaphoideum: P r e i s e r ' s d i s e a s e (min v u r d e r i n g ) . Der 
b l e v udført s t y l o i d e c t o m i a f r a d i u s på G 
19.5.98 uden v i r k n i n g på smerterne. H e r e f t e r b l e v d er f o ­
r e t a g e t a r t h r o d e s e 19.1.99, l i g e l e d e s på G 
med t v i v l s o m e f f e k t på s m e r t e r n e . Siden b l e v s k i n n e og 
s k r u e r , anvendt ved a r t h r o d e s e n , f j e r n e t 7.3.2 000 på 
Gi1dhøj k l i n i k k e n . 
P a t i e n t e n k l a g e r o ver vedvarende i n v a l i d e r e n d e s m e r t e r , 
som medfører, a t hun hverken kan passe s i n h u s h o l d n i n g e l ­
l e r s i n p e r s o n l i g e h y g i e j n e m.m. og hun h a r fået t i l k n y t ­
t e t en p e r s o n l i g p l e j e r a f s i n kommune. 
Smerteme synes a t bestå a f t o komponenter: Dy-
s a e s t e s i / d y s a l g i opstået e f t e r o p e r a t i o n e n på C 

27.3.96. Den anden smertekomponent e r en 
dyb smerte c e n t r a l t og r a d i a l t i håndleddet ved b r u g a f 
hånden. Disse s m e r t e r s v a r e r nogenlunde t i l p a t i e n t e n s 
o p r i n d e l i g e s m e r t e r , som førte t i l o p e r a t i o n i 1996. 

Ved den o b j e k t i v e undersøgelse bekræftes, a t der e r t a l e om 
d y s a e s t e s i svarende t i l ramus d o r s a l i s n e r v i r a d i a l i s i n -
nerveringsområde. Fingerbevægelserne i v e n s t r e hånd ud­
føres med s t o r f o r s i g t i g h e d på grund a f smerter. Selve 
håndleddet e r f i k s e r e t i ca. 15 grad e r s d o r s a l f l e k s i o n og 
15 g r a d e r s u l n a r f l e k s i o n . Undersøgelse f o r s t a b i l i t e t e r 
s m e r t e f u l d . Håndtrykskraften e r m i n i m a l , og der e r u d t a l t 
b o w s t r i n g i n g a f ekstensorsenen over v e n s t r e håndled. Det 
er t v i v l s o m t , h v o r v i d t den udførte håndledsarthrodese e r 
h e l e t . Endvidere e r d e r s m e r t e f u l d rokkeløshed i 3. f i n -
gerstråles r o d l e d . 

Min v u r d e r i n g er, a t der e r t a l e om en osteonekrose i ven­
s t r e håndrods os scaphoideum med e t k a r a k t e r i s t i s k r a d i o ­
l o g i s k b i l l e d e og en d e r t i l svarende k l i n i k med s m e r t e r 
r a d i a l t i håndleddet og s y n o v i t . 
O p r i n d e l i g t vurderede man, a t der v a r t a l e om ek s t e n s o r s e -
n e s y n o v i t , h v i l k e t der m u l i g v i s også har været. For denne 
diagnose t a l e r , a t røntgenbilledet i november 94 kun v i s e r 
t e g n der kan erkendes r e t r o s p e k t i v t og i det h e l e t a g e t 
e r meget d i s k r e t e . Mod dia g n o s e n t a l e r , a t man ved opera­
t i o n e f t e r a l t a t dømme f a n d t en d i f f u s s y n o v i t og i k k e en 
l o k a l i s e r e t t e n o s y n o v i t . I den f o r b i n d e l s e må beklages, a t 
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det exciderede præparat e f t e r a l t a t dømme i k k e e r sendt 
t i l h i s t o l o g i s k undersøgelse. 
E f t e r min v u r d e r i n g s k y l d e s p a t i e n t e n s vedvarende s m e r t e r 
d e l s d y s a e s t e s i / d y s a l g i som følge a f o p e r a t i v m a n i p u l a t i o n 
a f ramus d o r s a l i s n e r v i r a d i a l i s , h v i l k e t e r sjældent 
men k a r a k t e r i s t i s k . D e r t i l kommer håndledssmerter, f o r ­
m e n t l i g udløst a f i k k e f u l d t t i l h e l e t a r t h r o d e s e i s e l v e 
håndleddet samt i 3. f i n g e r s r o d l e d . 

B e s v a r e l s e a f de s t i l l e d e spørgsmål: 

a Er d e t overvejende s a n d s y n l i g t , a t der e r k a u s a l 
sammenhæng mellem o p e r a t i o n e n 27.3.1996 og p a t i e n t e n s 
g i g t a g t i g e og andre f o r a n d r i n g e r i håndroden. 

E f t e r min v u r d e r i n g e r d e t t e i k k e s a n d s y n l i g t . De g i g t a g ­
t i g e f o r a n d r i n g e r kan t i l s k r i v e s den p r o g r e d i e r e n d e osteo­
nekrose i håndrodens os scaphoideum, som i henhold t i l sy­
g e h i s t o r i e n begyndte a l l e r e d e i 1993/94. A t o s t e o n e k r o s e n 
s k u l l e være udløst a f den udførte o p e r a t i o n a nser j e g f o r 
mindre s a n d s y n l i g , i d e t en o p e r a t i o n med dorsaladgang, så­
ledes som det e r udført i det a k t u e l l e tilfælde, e f t e r a l 
s a n d s y n l i g h e d i k k e berøver k n o g l e n f r a s i n v a s k u l a r i t e t . 

n En v u r d e r i n g a f h v o r v i d t behandlingen på såvel 
C som på G. har 
været i overensstemmelse med bedste s p e c i a l i s t s t a n d a r d . 

Den beskrevne d y s a l g i må anses f o r a t være en k o m p l i k a t i o n 
t i l den udførte o p e r a t i o n men i k k e som følge a f en i k k e -
o p t i m a l s p e c i a l i s t s t a n d a r d . Hvad angår de d i a g n o s t i s k e 
t i l t a g havde d e t været ønskeligt, om man havde f o r e t a g e t 
nærmere udredning a f p a t i e n t e n i 1996 i n c l . røntgen og 
e v t . s u p p l e r e n d e undersøgelser som s c i n t i g r a f i , CT-scan­
n i n g og h i s t o l o g i s k undersøgelse a f d e t udtagne præparat, 
især da der h u r t i g t e f t e r o p e r a t i o n e n kom r e c i d i v a f hæ­
v e l s e n . S t y l o i d e c t o m i e n udført 19.5.98 på G 

må anses f o r a t være e t i n s u f f i c i e n t i n d g r e b , men 
der v a r t a l e om e t behandlingsforsøg e f t e r a f t a l e med pa­
t i e n t e n og e f t e r a t hun v a r b l e v e t o r i e n t e r e t om, a t e f ­
terfølgende a r t h r o d e s e kunne b l i v e nødvendig. Således b l e v 
der e f t e r a l t a t dømme e r h a n d l e t e f t e r bedste s p e c i a l i s t ­
s tandard. 
Den udførte a r t h r o d e s e 19.1.99 må anses f o r a t være udført 
med i n s u f f i c i e n t f i k s a t i o n , i d e t der kun e r anvendt en en­
k e l t skrue i 3. metacarp. F o r m e n t l i g f o r e l i g g e r d e r nu en 
i k k e f u l d t t i l h e l e t håndledsarthrodese som følge h e r a f men 
de f o r e l i g g e n d e røntgenundersøgelser e r i k k e e n t y d i g e og 
den k l i n i s k e v u r d e r i n g u s i k k e r . 

o En v u r d e r i n g a f , h v o r v i d t d e t e r o v e r v e j e n d e 
s a n d s y n l i g t , a t de nævnte r a d i o l o g i s k e f o r a n d r i n g e r i 
1997 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 kan henføres t i l 
o p e r a t i o n i 1996? 

Se punkt 1. 
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c E v t . øvrige bemærkninger t i l sagen. 
E f t e r min v u r d e r i n g e r t i l s t a n d e n i k k e stationær. Der e r 
behov f o r en nærmere b e l y s n i n g a f h e l i n g s f o r h o l d e n e om­
k r i n g håndledsarthrodesen, og såfremt d e t s k u l l e bekræf­
t e s , a t der e r manglende h e l i n g , da e r d e r i n d i k a t i o n f o r 
f o r n y e t o p e r a t i o n . Hvad angår d y s a e s t e s i e n e r d e t m u l i g t 
a t medikamentel b e h a n d l i n g , d e r s p e c i f i k t r e t t e s mod neu­
r o p a t i s k e s m e r t e r , kan mindske p a t i e n t e n s ubehag.". 

Sagen h a r været f o r e l a g t f o r Retslægerådet, d e r h a r a f g i v e t 

erklæring den 16. marts 2004. I erklæringen anføres følgende: 

"Med sagens t i l b a g e s e n d e l s e s k a l Retslægerådet besvare de 
s t i l l e d e spørgsmål således: 

Spørgsmål 1: 
Med hvilken (lægelig) sikkerhed kan det konstateres om 
sagsøgerens gener fra venstre håndled er forværret efter 
operationen, og i bekræftende fald hvad er årsagen her­
til? 

Retslægerådet f i n d e r , a t der e f t e r o p e r a t i o n e n den 
27.03.96 optrådte s m e r t e r og føleforstyrrelser i en d e l 
a f ramus s u p e r f i c i a l i s n e r v i r a d i a l i s ' udbredningsområde, 
og Retslægerådet f i n d e r , a t d e t t e må s k y l d e s en d e l v i s 
b e s k a d i g e l s e a f denne nerve under o p e r a t i o n e n . 

Spørgsmål 2: 
I d e t d e t bemærkes at sagsøger er diagnosticeret med en 
grundsygdom (knoglevævsdød i bådbenet i håndleddet -
osteonekrose i os scaphoideum) ønskes oplyst med hvilken 
sandsynlighed der er tale om at denne alene har ramt ven­
stre håndled. 

Retslægerådet f i n d e r i d e t f o r e l i g g e n d e m a t e r i a l e i k k e 
belæg f o r , a t der s k u l l e være en l i d e l s e i højre håndled. 

Spørgsmål 3: 
Med baggrund i klinikchef E 's lægeerklæringer 
m. V., der er fremlagt, ønskes oplyst om der i forbin­
delse med sagens behandling i Patientskadenævnet burde 
have været foretaget en undersøgelse af skaderne ved en 
anden specialist. 

Retslægerådet u d t a l e r s i g i k k e om, h v o r l e d e s P a t i e n t s k a d e ­
ankenævnet s k a l behandle sager. 

Spørgsmål 4: 
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Forelå der alternative behandlings metoder/operative ind­
greb, der kunne have været benyttet i forbindelse med be­
handlingen af sagsøger den 27. marts 1996. 

Spørgsmålet e r g e n e r e l t og besvares i k k e . 

Spørgsmål A: 
Retslægerådet bedes beskrive sagsøgers grundlidelse 
knoglevævsdød i bådbenet. 

Bådbenet i v e n s t r e håndrod e r b e s k r e v e t ved røntgenunder­
søgelse den 19.11.97. B e s k r i v e l s e n o m f a t t e r c y s t e r , f r a g ­
m e n t e r i n g , sammenfald og s c l e r o s e r i n g a f knoglens øverste 
d e l . D i s s e f o r a n d r i n g e r kan s k y l d e s følger e f t e r e t b r u d 
e l l e r s p o n t a n t opstået knogledød ( a s e p t i s k n e k r o s e ) . 

Spørgsmål B: 
Er det overvejende sandsynligt, at der er årsagssammen­
hæng mellem operationen den 27. marts 1996 på S. 

og de gigtagtige forandringer i sagsøgers 
venstre hånd? 

Retslægerådet f i n d e r , a t der i k k e e r nogen årsagssammen-
haeng mellem o p e r a t i o n e n den 27.03.96 og de senere s i k k e r t 
påviste g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r i v e n s t r e håndled. 

Spørgsmål C: 
Såfremt spørgsmål B besvares benægtende, hvad skyldes de 
gigtagtige forandringer da? 

De g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r i v e n s t r e håndled kan e n t e n 
s k y l d e s en a s e p t i s k nekrose i bådbenet, e l l e r t i d l i g e r e 
b r u d i d e t t e , h v i l k e t d er dog i k k e e r anamnestisk belasg 
f o r . 

Spørgsmål D: 
Er det overvejende sandsynligt, at de opståede nerveknu­
der skyldes en ikke-optimalt udført operation eller be­
handling? 

Retslasgerådet f i n d e r i d e t f o r e l i g g e n d e m a t e r i a l e i k k e 
grund t i l a t antage, a t der e f t e r o p e r a t i o n e n den 27.03.96 
s k u l l e være sket en overskæring a f en d e l a f ramus super-
f i c i a l i s n e r v i r a d i a l i s , som v i l l e have været årsag t i l 
senere u d v i k l i n g a f nerveknuder. Derimod f i n d e r Retslæge­
rådet, a t der ved o p e r a t i o n e n , f o r m e n t l i g t som følge a f e t 
træk på nerven, e r s k e t en påvirkning a f denne, som h a r 
g i v e t a n l e d n i n g t i l de efterfølgende symptomer i en d e l 
af nervens udbredningsområde. Retslægerådet f i n d e r , a t 
d e t t e e r en hændelig k o m p l i k a t i o n . 
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Spørgsmål E: 
Skyldes de opståede nerveknuder en hasndelig komplikation 
til operationen? 

Se b e s v a r e l s e n a f spørgsmål D. 

Spørgsmål F: 
Såfremt spørgsmål E besvares bekræftende, bedes det op­
lyst, hvor hyppigt denne komplikation indtræder. 

Læsion a f n e r v i r a d i a l i s ' r a d i a l e cutane g r e n e r en r e l a ­
t i v h y p p i g k o m p l i k a t i o n t i l den udførte o p e r a t i o n . 

Spørgsmål G: 
Giver sagen i øvrigt Retslægerådet anledning til bemærk­
ninger? 

Nej ." . 

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, D 

der har f o r k l a r e t b l a n d t andet, a t hun a l t i d h a r væ­

r e t hjemmearbejdende. Hun h a r s p a s t i s k lammelse i benene. I 

t i d e n før o p e r a t i o n e n i 1996 kunne hun bevæge s i g r u n d t ved 

hjælp a f t o k r y k k e s t o k k e . Hun kunne i n d t i l o p e r a t i o n e n også 

passe hus og børn s e l v uden hjælp u d e f r a . Hendes børn e r født 

i h e n h o l d s v i s 1981, 1984 og 1987. Hun b l e v i s i n t i d h e n v i s t 

t i l S f o r d i hun v a r begyndt a t få l i d t 

o ndt i håndleddet. Speciallæge J som h e n v i ­

s t e hende, ki g g e d e på røntgenbillederne f r a sygehuset og 

sagde, a t d e t bare v a r en sene, d e r s k u l l e skæres o v e r , så 

v i l l e hun være f r i s k i g e n . Hun b l e v o p e r e r e t a f læge P' 

. Hun f o r s t o d også på ham, a t d e r bare v a r t a l e om en 

sene, d e r s k u l l e skæres over, og han sagde, a t d e t v a r en ba­

n a l o p e r a t i o n . Hun h a r i k k e fået nogen o p l y s n i n g e r f r a syge­

huset om, a t der v a r r i s i k o f o r k o m p l i k a t i o n e r v e d o p e r a t i ­

onen. På grund a f følgerne e f t e r o p e r a t i o n e n kan hun i k k e 

længere gøre noget s e l v . Hun må s i d d e i kørestol, f o r d i hun 

i k k e kan bruge k r y k k e s t o k med v e n s t r e hånd, og a f samme gru n d 

har hun svært ved a t bruge r o l l a t o r . Hjemme b r u g e r hun e t 
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r u l l e b o r d t i l a t komme omkring med. I 1998 f i k hun t i l d e l t en 

p e r s o n l i g hjælper, som hjælper hende med a l t , h e r u n d e r p e r ­

s o n l i g h y g i e j n e , toiletbesøg m.m. Hendes f a m i l i e hjælper også 

t i l . Hun s k a l have hjælp 24 t i m e r i døgnet. Hun føler s i g 

100% i n v a l i d . Hun har s m e r t e r døgnet r u n d t . Hun t a g e r d a g l i g t 

15 - 16 p a n o d i l - og 2 k e t o g a n t a b l e t t e r . Det e r e t s t y k k e t i d 

s i d e n , og d e t v a r før 2 004, a t hun s i d s t h a r været t i l under­

søgelse. Hun mener, a t hun har fået f o r e t a g e t undersøgelse 

a f , om den stivgørende o p e r a t i o n e r h e l e t h e l t op, men hun 

husker d e t i k k e med s i k k e r h e d . 

Procedurer: 

P a r t e r n e s a d v o k a t e r h a r p r o c e d e r e t i overensstemmelse med de­

r e s påstandsdokumenter. 

Sagsøgeren har h e r i anført følgende: 

at den på S den 27/3 1996 f o r e t a g n e 
o p e r a t i o n e r f e j l a g t i g - og 

a t d e t t e h a r afstedkommet s t a d i g e s m e r t e r i v e n s t r e 
håndled med b e t y d e l i g i n v a l i d i t e t t i l følge, 

a t de g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r må antages a t stamme f r a 
den f e j l s l a g n e o p e r a t i o n og i k k e f r a p a t i e n t e n s 
(sagsøgerens) g r u n d l i d e l s e , 

a t de e f t e r o p e r a t i o n e n opståede nerveknuder og de der­
med forbundne s m e r t e r e r en følge a f en i k k e - o p t i m a l 
udført o p e r a t i o n , i d e t d e r i højere g r a d burde være 
t a g e t hensyn t i l sagsøgers ha n d i c a p f o r u d f o r opera­
t i o n e n , og s p e c i e l t , dersom man på forhånd havde op­
l y s t sagsøgeren om, a t en e v e n t u e l - s e l v væsentlig 
- k o m p l i k a t i o n , i k k e nødvendigvis v i l l e o v e r s t i g e 
grænsen f o r , hvad hun efterfølgende måtte tåle, 

a t d er, selvom hyppigheden a f den i n d t r u f n e k o m p l i k a ­
t i o n optræder med mere end 2% i f o r b i n d e l s e med den 
omhandlede o p e r a t i o n , bør ydes e r s t a t n i n g t i l sagsø­
geren ( 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, n r . 
1 og 4 ) , 
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at sagsøgeren d e r f o r h a r g o d t g j o r t , a t hun 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 , i d e t d e r i f o r b i n d e l s e hermed 
y d e r l i g e r e gøres gældende, a t l a n d s r e t t e n e r b e r e t ­
t i g e t t i l selvstændigt a t efterprøve den a f sagsøgte 
t r u f n e afgørelse. 

Sagsøgte har i påstandsdokumentet anført, a t der i k k e e r g r u n d ­
l a g f o r a t tilsidesætte sagsøgtes afgørelse a f 13. m a r t s 
2001. 

Sagsøgte h a r e n d v i d e r e anført, a t sagsøgte med r e t t e h a r 
v u r d e r e t , a t de g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r i sagsøgers ven­
s t r e håndled måtte a n t a g e s a t hidrøre f r a sagsøgerens 
g r u n d l i d e l s e , knoglevævsdød i bådbenet i håndledet, og 
i k k e f r a den b e h a n d l i n g , sagsøgeren modtog på S 

den 27. m a r t s 1996. 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 r således i k k e o p f y l d t , 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 § 1, s t k . 1, og § 2, s t k . 1. 

Der lægges he r v e d vægt på Retslægerådets s v a r på spørgsmål B, 
hv o r d e t e r anført, a t d e r i k k e e r årsagssammenhæng m e l l e m 
o p e r a t i o n e n den 27. m a r t s 1996 og de s e n e r e s i k k e r t påvi­
s t e g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r i v e n s t r e håndled. Derimod 
s k y l d e s de g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r e n t e n en a s e p t i s k ne­
k r o s e i bådbenet e l l e r e t t i d l i g e r e b r u d i d e t t e , h v i l k e t 
der - e f t e r Retslægerådets o p f a t t e l s e - dog i k k e e r anam-
n e t i s k belæg f o r , j f . s v a r på spørgsmål C. 

For så v i d t angår sagsøgers opståede n e r v e k n u d e r og d e r a f 
følgende gener, h a r sagsøgte med r e t t e 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 d e t pågældende område 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 i k k e under de i øvrigt g i v n e omstændigheder, 
v i l l e have h a n d l e t a n d e r l e d e s v e d o p e r a t i o n e n den 27. m a r t s 
1996 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 § 2, s t k . 1. 

D e t t e støttes a f Retslægerådets b e s v a r e l s e a f spørgsmål D, 
h v o r d e t e r anført, a t d e r i k k e e r g r u n d t i l a t a n t a g e , a t 
d e r e f t e r o p e r a t i o n e n den 27. m a r t s 1996 s k u l l e være s k e t 
en overskæring a f en d e l a f ramus s u p e r f i c i a l i s n e r v i r a ­
d i a l i s , som v i l l e have været årsag t i l s e n e r e u d v i k l i n g 
a f n e r v e k n u d e r . Retslægerådet f i n d e r , a t d e r f o r m e n t l i g e r 
s k e t en påvirkning a f n e r v e n v e d o p e r a t i o n e n , som h a r g i ­
v e t a n l e d n i n g t i l efterfølgende k o m p l i k a t i o n e r , men a t 
d e t t e e r en hændelig k o m p l i k a t i o n . 

E n d e l i g h a r sagsøgte med r e t t e v u r d e r e t , a t skaden 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 r 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 måtte tåle, når d e r t a g e s hensyn 
t i l d e l s skadens a l v o r og d e l s p a t i e n t e n s sygdom og h e l -
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b r e d s t i l s t a n d i øvrigt, samt skadens sjældenhed og m u l i g ­
heden f o r t a g e r i s i k o e n f o r dens indtræden i b e t r a g t n i n g . 

Sagsøgte l a g d e v e d s i n afgørelse vægt på, a t k o m p l i k a t i o ­
nen, d e r e r a l v o r l i g , optræder med en h y p p i g h e d a f mere 
end 2% i f o r b i n d e l s e med i n d g r e b a f denne t y p e . 

Sagsøgtes v u r d e r i n g støttes a f Retslægerådets b e s v a r e l s e 
a f spørgsmål F, h v o r a f d e t fremgår, a t læsion a f n e r v i r a ­
d i a l i s r a d i a l e c u t a n e g r e n e r en r e l a t i v h y p p i g k o m p l i k a ­
t i o n t i l den udførte o p e r a t i o n . 

På g r u n d a f sagsøgtes sammensætning s k a l d e r være e t s i k ­
k e r t g r u n d l a g f o r a t tilsætte afgørelsen. Det gøres o v e r ­
o r d n e t gældende, a t sagsøger i k k e h a r t i l v e j e b r a g t e t så­
dant . 

E n d e l i g gøres d e t gældende, a t spørgsmålet om i n f o r m e r e t 
samtykke i k k e e r r e l e v a n t ved v u r d e r i n g e n a f , om d e r e r 
t a l e om en skade, d e r s k a l a n e rkendes 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 . 

L a n d s r e t t e n s begrundelse og r e s u l t a t : 

E f t e r § 1, s t k . 1, i den dagældende l o v om p a t i e n t f o r s i k r i n g 

e r d e t en b e t i n g e l s 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 e n , a t 

p a t i e n t e n e r b l e v e t påført en f y s i s k skade i f o r b i n d e l s e med 

en undersøgelse, b e h a n d l i n g e l l e r l i g n e n d e på e t sygehus m.v. 

E f t e r Retslægerådets b e s v a r e l s e a f spørgsmål B lægges d e t t i l 

g rund, a t d e r i k k e e r nogen årsagssammenhæng mellem o p e r a t i o ­

nen den 27. marts 1996 og de påviste g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r 

i sagsøgerens v e n s t r e håndled. E f t e r Retslasgerådet s besva­

r e l s e a f spørgsmål A og C s k y l d e s f o r a n d r i n g e r n e mest sand­

s y n l i g t s p o n t a n t opstået knogledød. B e t i n g e l s e r n e f o r e r s t a t ­

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

v i d t angår sagsøgerens g i g t a g t i g e f o r a n d r i n g e r i håndleddet. 

L a n d s r e t t e n lægger dernæst som u b e s t r i d t a f sagsøgte og i 

overensstemmelse med Retslægerådets b e s v a r e l s e r a f spørgsmål 

1 og D t i l g r u nd, a t de e f t e r o p e r a t i o n e n optrådte s m e r t e r og 

føleforstyrrelser i en d e l a f ramus s u p e r f i c i a l i s n e r v i r a -
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d i a l i s ' udbredningsområde e r opstået ved en påvirkning a f 

denne ne r v e under o p e r a t i o n e n og dermed e r forårsaget a f 

denne, samt a t skaden e r a l v o r l i g . 

E f t e r r e g l e r n e i l o v e n s § 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 antages, 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 ­

nende, h v o r v e d skaden v i l l e være undgået. 

L a n d s r e t t e n lægger e f t e r Retslægerådets b e s v a r e l s e a f spørgs­

mål D sammenholdt med i n d h o l d e t a f erklæringen f r a overlæge 

M t i l grund, a t d e r e r t a l e om en hændelig 

k o m p l i k a t i o n t i l en f a g l i g t k o r r e k t udført o p e r a t i o n . B e t i n ­

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

i k k e o p f y l d t . 

E r s t a t n i n g kan e n d v i d e r e ydes e f t e r r e g l e r n e i l o v e n s § 2, 

s t k . 1, n r . 4, h v i s d er som følge a f en undersøgelse, h e r u n ­

de r d i a g n o s t i s k e i n d g r e b , e l l e r b e h a n d l i n g indtræder skade i 

f o 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 , d e r e r 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. Der 

s k a l heirved tages hensyn t i l d e l s skadens a l v o r , d e l s p a t i e n ­

t e n s sygdom og h e l b r e d s t i l s t a n d i øvrigt samt t i l skadens 

sjældenhed og mulighederne i øvrigt f o r a t ta g e r i s i k o e n f o r 

dens indtræden i b e t r a g t n i n g . 

Det fremgår a f l o v m o t i v e r n e t i l bestemmelsen, FT 1990/91, 2. 

s a m l i n g , s p a l t e 3293, a t i j o højere g r a d den pågældende kom­

p l i k a t i o n måtte f o r v e n t e s som en normal r i s i k o ved den kon­

k r e t e undersøgelse e l l e r b e h a n d l i n g , i d e s t o højere g r a d må 

p a t i e n t e n tåle den uden e r s t a t n i n g . Det hedder e n d v i d e r e , a t 

de t p r i n c i p i e l t e r uden b e t y d n i n g , om lægen har i n f o r m e r e t 

p a t i e n t e n om r i s i k o e n f o r den pågældende k o m p l i k a t i o n , men 

bestemmelsen v i l t y p i s k o m f a t t e sådanne k o m p l i k a t i o n e r , som 
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i k k e e r o m f a t t e t a f lægens i n f o r m a t i o n s p l i g t , d.v.s. de meget 

sjældne k o m p l i k a t i o n e r . 

På baggrund a f Retslægerådets b e s v a r e l s e a f spørgsmål F sam-

t i l g r u n d , a t den s k e t e læsion a f den omhandlede n e r v e e r en 

r e l a t i v t h y p p i g k o m p l i k a t i o n t i l den udførte o p e r a t i o n . 

E f t e r bevisførelsen e r d e t i k k e g o d t g j o r t , a t d e t på g r u n d a f 

sagsøgerens forudbestående handicap v a r u f o r s v a r l i g t i hendes 

tilfælde a t a n b e f a l e og gennemføre o p e r a t i o n e n , h e nset t i l 

r i s i k o e n f o r k o m p l i k a t i o n e r . 

På d e t t e g r u n d l a g og under hensyn t i l , a t d e t a f overlæge M'js 

erklæring fremgår, a t sagsøgerens s m e r t e r i 

hånd og håndled s k y l d e s d e l s følgerne a f den o v e n f o r o m t a l t e 

påvirkning a f en nerve under o p e r a t i o n e n , d e l s g i g t a g t i g e 

f o r a n d r i n g e r i håndleddet og d e l s e r udløst a f den efterføl­

gende, m u l i g v i s i k k e f u l d t ud t i l h e l e d e , stivgørende opera­

t i o n a f håndleddet, f i n d e s sagsøgeren i k k e a t have g o d t g j o r t , 

a t følgerne e f t e r o p e r a t i o n e n på S _ er 

mere o m f a t t e n d e , end hvad hun med r i m e l i g h e d må tåle. Under 

d i s s e omstændigheder kan spørgsmålet om, h v o r v i d t sagsøgeren 

har modtaget tilstrækkelig i n f o r m a t i o n i n d e n o p e r a t i o n e n , 

i k k e tillægges b e t y d n i n g ved bedømmelsen a f sagsøgerens even­

t u e l l e e r s t a t n i n g s k r a v . Der e r h e r e f t e r h e l l e r i k k e g r u n d l a g 

f o r 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 . 4, h v o r f o r sag­

søgte f r i f i n d e s . 

menholdt med overlæge M erklæring lægges det 

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 . 

I nden 14 dage f r a d a t o s k a l sagsøgeren, D< 

sagsøgte b e t a l e 15.000 k r . i sagsomkostninger. 

t i l 
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(Sign.) 
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