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Sagens baggrund og parternes pastande
Under denne sag, der er anlagt den 31. juli 2008, har sagsggeren, A

, nedlagt pastand om, at sagsggte tilpligtes at anerkende, at sag-
sggeren ved operation pd SN H (/,S S den 13. december 2004 blev
pafgrt en patientskade i hgjre ben i form af smerter 1 benet, nedsat fplesans
samt nedsat kraft ved tagang.

Sagsggte har nedlagt pastand om frifindelse.

Civilstyrelsen har meddelt sagsggeren fri proces. Sagsggerens retshjalpsfor-
sikring har afsldet at yde deekning til sagen.

Oplysningerne i sagen

Den 18. juni 2004 blev sagsggeren forunderspgt pi SYGEH O S &
af overlage , idet han var blevet henvist via

rygkirurgerne i [ : til vurdering. Af forundersggelsesnotatet fremgar

blandt andet fglgende:

"Gennem 30 ér smerter 1 ryggen. Arbejdede dels som brolagger, dels
som murer med hérdt fysisk arbejde. Specielt gennem de sidste 8-10 ar
sa kraftige smerter, at patienten har madttet tage hensyn til det i sin
hverdag konstant. Efterhanden bensmerter i begge ben. Benene sover
konstant og der er en sviende, brendende fornemmelse i tzerne pa
oversiden."

Overlzegen konkluderede, at sagspgeren skulle mgde til kontrol igen efter
testkorsettering.

Den 13. december 2004 opereres sagsggeren af afdelingslege WK

sen, Sygehus & . Af leegenotat for den 14. december 2004 udarbej-
det af afdelingslege <. fremgar det, at sagsggeren beskriver en
bedring 1 fglesansen 1 benene. Af samme leges notat af 21. december 2004
fremgar det, at sagsggeren bortset fra nogle fgleforstyrrelser nede 1 benene
var kvit for de fleste af sine smerteproblemer i forhold til prezoperativt. Fgle-
forstyrrelserne ned i benene var dog @ndret, siledes at de stort set havde
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skiftet side. Af samme laeges notat af 11. marts 2005 fremgér det, at der er
sovende fornemmelse i fgdderne, og disse er uzendrede i forhold til umiddel-
bart postoperativt, maske nzrmest tiltagende. Herefter overgik sagsggeren
efter eget gnske til kontrol ved Regionshospital rR Af Regionshospi-

tal \/E..‘ﬁ journal for den 10. august 2005 fremgar blandt andet fglgen-
de:

“Det der generer ham for nuverende er parestesifornemmelser ud i
benene som har veret med vesentlig forvarring og dog ogsa radiku-
lzere stgdvise smerter. "

Af journalnotat af 13. september 2005 fra = REC. i CNSHOSY R, Fysiur-
gisk Afdeling, fremgdr det blandt andet, at sagsggeren ved behandlingens
start den 11. april 2005 blandt andet havde stzrke udstralende smerter ned i
begge ben samt sovende fornemmelse i fgdderne, som efter behandlingens
afslutning var de samme. Ved efterkontrol pd Regionshospitalet e
finder overlege ¢ , at der er indikation for omplacering af den
hgjresidige S1-skrue. Der foretages operation af sagsggeren den 28. august
2006, hvorved der sker fjernelse af alle 3 skruer pd henholdsvis venstre og
hgjre side, og det fremgar af journalnotat af 29. august 2006, at skruen 1 hgj-
re side klart var i kontakt med sakrale nerve. Af overlage 7 jo-
urnalnotat af 10. oktober 2007 fremgar det, at sagsggeren har opnaet lidt be-
dring af parestesierne i balleregionen, men har stadig voldsomme rygsmer-
fer.

Den 20. februar 2008 rettede sagsggeren atter henvendelse til overlege (54
idet han havde féet afslag pa erstatning fra patientforsikringen. Af

overlege F ‘s journalnotat for den pégzldende dag fremgér
blandt andet fglgende:

"Jeg har ikke last sagens agter igennem.

Imidlertid stér jeg lidt uforstaende for at pt. ikke er berettiget til udbe-
taling via pateintforsikringen. Dels er der for mig ingen tvivl om at
den S1 skrue varfejlplaceret idet den var anbragt for medialt i kanalen.
Den gennembryder pediklen, hvilket kan bekrzftes ved CT-skanning.
Under operationen lavede jeg en dekompression hvor jeg gik over og
frilagde S1 roden og jeg fandt metalose-rester omkring S1 roden samt
et gevind som gennembrgd pediklen. Sdledes kan man ikke forklare
sig udenom en fejlplaceret skrue.”

Efter at sags@geren havde anmeldt skaden til patientforsikringen, indhentede
patientforsikringen en speciallegeerklaring fra speciallege i ortopadisk ki-

rurgi A . Af konklusionen fremgar blandt andet fplgende:

"Derudover gener med smerter ned i begge ben og formentlig en for
medialt placeret hgjre S1-skrue."
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Den 29. september 2006 anerkendte patientforsikringen, at sagsggerens ska-

de fra tryk fra skruer indsat i forbindelse med stivggrende operation i ryggen

medfarende et langt og kompliceret forlgb var omfattet af lov om patientfor-

sikring og beregnede den samlede erstatning til 611.875 kr. Dette belgb blev

udbetalt ved brev af 25. oktober 2007, hvori det tillige oplyses, at sagen af
+ forsikring var blevet indbragt for sagsggte.

Den 31. januar 2008 traf Patientskadeankenzvnet afggrelse 1 sagspgerens
sag. Det fremgar heraf, at sagsggerens gener i hgjre ben i form af nedsat fg-
lesans og nedsat kraft ved tigang ikke findes at vare erstatningsberettigende
efter patientforsikringsloven. Af begrundelsen for nzvnets afggrelse fremgar
blandt andet fglgende:

Patientskadeankenavnet finder, at De ikke med overvejende sandsyn-
lighed er blevet pifgrt en skade i forbindelse med behandlingen pa Sy-
gehus < den 13. december 2004. Det er
navnets vurdering, at Deres gener i benene med overvejende sandsyn-
lighed skyldes grundlidelsen i form af snzvre pladsforhold i lenderyg-
gen med tryk pa nervergdderne.

Patientskadeankena@vnet finder i gvrigt, at behandlingen pd Sygehus <

ikke har varet i overensstemmelse med
bedste specialiststandard. Navnet har ved vurderingen lagt vagt pé, at
bedste specialiststandard havde tilsagt, at skruen var blevet placeret
korrekt.

Betingelserne for at yde erstatning efter patientforsikringsloven er sa-
ledes ikke opfyldt for s& vidt angér den for medialt placerede skrue, jf.
lovens § 1, stk. 1, jf. § 2, stk. 1."

Retslzgeradet har ved erkleringer af 5. november 2010 og 29. november
2011 besvaret spgrgsmal fra parterne.

Sagsggeren har forklaret, at han gennem mange dr har haft rygproblemer.
Hans ben kunne ikke bare ham i det daglige, og han henvendte sig til legen.
P& R Sygehus var der halvandet &rs ventetid, og han blev derfor hen-
vist til 5 . Sygehus. Fgr operationen den 13. december 2004 Kunne
han ikke sove. Efter halvanden time skulle han ud af sengen. Han havde
smerter i begge ben, dog mest i hgjre og isar i lenden. Han kunne ikke
marke sine fodder. Han fik et korset, men det virkede ikke, og han blev her-
efter opereret. Efter operationen spurgte legen ham, hvordan han havde det.
Hans hgjre arm var slatten, og i ca. 8 dage var han lam i hgjre side, dvs. ba-
de i arm og i ben. Da han blev udskrevet, syntes han, at han havde faet det
meget varre end fgr operationen. Han kunne slet ikke merke lznden og hgj-
re ben. Han var helt lam i benet og havde ubeskrivelige smerter. Efter et par
ar, hvor han havde mange smerter, sagde han til overlege T) at
han skulle fjerne alle de steenger og skruer, som var blevet sat ind i hans ryg.
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Efter reoperationen sagde Qui&ezE PP til ham, at det var noget varre svi-
neri, der var lavet. Han har ikke oplevet nogen @ndring i sin tilstand efter re-
operationen, bortset fra, at den stikkende fornemmelse er svundet lidt. Smer-
ter og lammelser er de samme. Hans seksualliv er blevet gdelagt, og han kan
ikke rigtigt holde pa affgringen. Han fik tildelt pension for 5-7 &r siden.

VIS EELY ?har forklaret, at han i 2004 var overlege pi " Syge-
hus $Siden 2006 har han varet overlzge pa Regionshospital K. . Han
var med til at foresld operation af sagspgeren i 2004. Operationen blev ud-
fort den 13. december 2004 af overlzge [A Han fik atter kon-
takt med sagsggeren i august 2005, da sagsggeren fortsat havde smerter. Han
havde ryggener og gener i begge ben. Ved en scanning af sagsggeren den 4.
Januar 2006, som han noterede i journalen den 8. februar 2006, konstaterede
han gennembrud af skruen pa et sted, hvor nerveroden ligger rundt omkring.
Det rgr, som skruen kan sattes i, var gennembrudt, Dette kan forklare nogle
af symptomerne, men ikke dem alle. Der er endvidere risiko for nerveskade.
Det var hans vurdering, at skruen og alle andre skruer i det pigzldende om-
réde skulle fjernes ved en ny operation. Ved operationen den 28. august
2006 kunne han konstatere et stort hul pa nervehinden, hvorved der var lgbet
nervevaske ud og havde dannet sig et stort hulrum. Han lukkede hullet. Han
tog det som et tegn pé, at skruen havde prikket hul pé nervehinden, si nerve-
vasken var Igbet ud. Operationen forlgb planmassigt. Efterfglgende kunne
de konstatere, at der ikke var fremgang, men dette er ikke ngdvendigvis ud-
tryk for, at skruen ikke irriterede. Det kan vare udtryk for, at nerven var be-
skadiget. Han vurderede, at der ikke var flere operationsmuligheder.

Parternes synspunkter

Sagspgeren har til stgtte for sin pastand gjort geeldende, at det ved Retslage-
rddets besvarelse af spprgsmalene 3 og 7, sags@gerens forklaring og journal-
notaterne efter operationen samt specialleegeerklering af 23. juni 2006 er
godtgjort, at sagsggerens gener ved operationen pa { Sygehuséden
I3. december 2004 blev forvarret som anfgrt i pastanden. Det ggres galden-
de, at en erfaren specialist ville have placeret den hgjre S1-skrue anderledes,
Jf. ogsé her Retslageradets besvarelse af spgrgsmal 2 og, at sagsggerens ge-
ner skyldes den fejlplacerede skrue. Det er derfor godtgjort, at sagsggeren er
omfattet af den dageldende lov om patientforsikring § 2, stk. 1, nr. 1.

Sagsggeren har videre gjort geeldende, at han har gener, som tydeligvis ikke
er sd sedvanlige, at de kan anses for omfattet af de 20-30 % af tilfzldene,
som, Retslegerddet ved besvarelsen af spgrgsmal 7 anslér, fortsat vil have
gener i varierende grad efter tilsvarende rygoperation. Sagsggeren har derfor
efter operationen féet gener, som han ikke med rimelighed m4 tale, og er si-
ledes omfattet af den dagzeldende lov om patientforsikring § 2, stk. 1, nr. 4.

Sagsggte har til stgtte for sin pastand gjort geeldende, at betingelserne for at
tilsidesztte sagsggtes afggrelse af 31. januar 2008 ikke er opfyldt. Det ggres
geldende, at sagsggeren har bevisbyrden for, at han ved operationen pa Sy-
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gehus f) | den 13. december 2004 blev péfgrt en skade, som er om-
fattet af den dageldende lov om patientforsikring. Sagsggeren har ikke lgftet
bevisbyrden for, at hans gener skyldes behandlingen og ikke, sdledes som
sagsggte med rette har vurderet, sagsggerens grundlidelse i form af snavre
pladsforhold med tryk pd nervergdderne. Sagsggte har nzrmere anfgrt, at
sagspgtes vurdering stgttes af Retslegeradets besvarelse af spprgsmalene 4,
7, 8,9 og 11. Det bestrides, at overlege Ply forklaring har nogen
betydning for afggrelsen af sagen.

Sagsggte har videre gjort geldende, at sagsggeren ikke har lgftet bevisbyr-
den for, at behandlingen med overvejende sandsynlighed var i strid med,
hvorledes en erfaren specialist pa det pdgeldende omrade ville have handlet.
Sagsggte har nzermere anfgrt, at Retsleegeradet ved besvarelsen af spgrgsmal
2 har anfgrt, at skruens placering var udtryk for et hendeligt uheld.

Sagsggte har bestridt, at det er godtgjort, at sagsggerens gener har en sddan
sjzldenhed, at det overstiger, hvad han med rimelighed ma tale, jf. den da-
gzldende lov om patientforsikring § 2, stk. 1, nr. 4. Sagsggte har n@rmere
henvist til, at Retslagerddet ved besvarelse af spgrgmal 4, 7 og 11 har an-
fort, at en mindre patientgruppe vil have et darligt udkomme af behandlin-
gen og, at 20-30 % fortsat vil have gener i varierende grad efter en tilsvaren-
de rygoperation.

Rettens begrundelse og resulsat

Det er ubestridt, at sagsggeren har gener i form af smerter 1 benene, nedsat
fglesans og nedsat kraft ved tdgang. Efter Retslazgerddets besvarelse af
spgrgsmdl 2 finder retten det ikke godtgjort, at den manglende optimale pla-
cering af Sl-pedikelskruen skyldes, at den opererende overlege handlede
anderledes, end en erfaren specialist ville have handlet under de i gvrigt giv-
ne forhold. Det kan derfor ikke leegges til grund, at der blev begaet en fejl
med hensyn til placeringen af S1-pedikelskruen under operationen den 13.
december 2004.

Efter Retslageradets besvarelse af spgrgsmal 4, 7 og A laegges det til grund,
at de symptomer, som er beskrevet hos sagsggeren i legeakterne, ikke kan
forklares med en fejlplaceret S1-pedikelskrue. Efter Retslegeradets besva-
relse af spgrgsmalene 8 og 11 kan det videre legges til grund, at de kliniske
symptomer ikke har sandsynlig forbindelse med placeringen af S1-pedikels-
kruen samt, at sagsggerens gener skyldes en reekke andre faktorer. Sagsgge-
ren har séledes ikke lgftet bevisfyrden for, at generne fra hans ben med over-
vejende sandsynlighed skyldes operationen pa Sygehus § den 13.
december 2004. Sagsggte frifindes derfor for sagsggerens pastand under
denne sag.

Inden 14 dage skal statskassen i sagsomkostninger til sagsggte betale 55.000
kr. med tilleg af moms, der skal dekke sagsggtes udgifter til advokatbi-
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stand. Retten har ved afggrelsen lagt vaegt pa, at sagsggeren har oplyst, at sa-
gens veerdi er 611.875 kr., pé sagens udfald og p, at der 2 gange er blevet
stillet spgrgsmal til Retslegeradet.

Thi kendes for ret:

Sags@gte, Patientskadeankena vnet, frifindes.

Statskassen skal inden 14 dage i sagsomkostninger til sagsggte betale 68.750
kr.

Hanne Fang
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