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Afsagt den 26. juni 2008 afi@stre Landsrets 7. afdeling
(landsdommerne Birte Lynas, Karsten Bo Knudsen og Jens Berg (kst.)).

7. afd. nr. B-3645-02:
A
(advokat Knud Meden, besk., v/ advokat Susanne Hjortgaard, (preve))
mod
Patientskadeankenavnet

(kammeradvokaten v/advokat Mikkel Holm Nielsen)

Under denne sag, der er anlagt ved @stre Landsret den 11. december 2002, har sagsegeren,
A , nedlagt pastand om, at sagsggte, Patientskadeankenzvnet, tilplig-
tes at anerkende, at sagsegeren som folge afimanglende behandling p4 Ringe Sygehus i
perioden 31.03.95 - 10.10.96 er péfort en efter patientforsikringsloven erstatningsberetti-
gende skade. Det er beskikket sagsoger en advokat i medfer afiretsplejelovens § 259, stk.

3.
Patientskadeanken®vnet har pastéet frifindelse.
Sagsfremstilling

I november 1987 konsulterede sin egen lage, idet han under en

lefteopgave var gledet og havde faet lendehold. Afiudskrift fra legehusets joumnal fremgar
bla..:



bad

For nogen dage siden hold i l&nden, siden har der varet lavtsiddende landesm.
med udstraling til v. balle ved laft. Obj. ganske let smhed i pavedebralmusku-
laturen pa ve. side, men ellers er der ikke noget at pavise. Laseque er neg. bilat.

Medgives instruktion i loft og rygprogram og vi forseger
tabl. parecetamol

i forste omgang. Det skal tilfgjes at pt. tidl. er fuldst. sund og rask.
Han far ingen medicin til daglig.
Der er ingen allergi.

”»

Den 12. november 1987 var # 1 til behandling hos kiropraktor. Kiro-
praktoren fandt ved rentgenundersagelse, at £} havde degenerative

forandringer (slidforandringer) mellem niveauet L5 og SI.

Den 17. marts 1995 blev £ afisin egen lage henvist til rentgenunder-

sogelse p4 Ringe Sygehus. Afihenvisningen fremgar bl.a. felgende:

»

Pt. har tilbgjelighed til recidiverende lavtsiddende lendehold. 1 gjeblikket tungt
arbejde som han har svert ved at tle. Klager over smerter i l&enden. Minus ud-
straling. Bg. ben lige lange.

»

Den 31. marts 1995 fik # foretaget en rontgenundersoagelse pa Ringe
Sygehus. Afijoumaien fremgér bl.a. folgende:

»

31.03.95 Columna_thoracolumbealis:
Let tendens til kyfosering pa torakolumbale overgang med let kileform afi TH.
11,12 og L. 1. Knoglestrukturen i hvirvleme normal, bortset fra minimal spon-
dylose ved nederste lumbalhvirvler. Pene lumbale discusmellemrum.
R.d.: kyphosis columnae thoracolumbealis, 1. gr.
spondylosis columnae lumbalis, 1. gr.
ovl. .

I'juli 1995 var [) + til undersoegelse hos speciallege i reumatologi, ,l/

. Afiudtalelse fra specialleegen fremgéar bl.a.:



k4

Aktuelt: 1987 uheld som landmand, hvor en grisekasse valter ned over ham
medferende kraftig rygondt, kiropraktorbehandlet, og siden har han haft sti-
gende anfaldsvise rygsmerter, som regel afien uges varighed og efterhanden en
mere kronisk lavtsiddende rygsmerter.

Aldrig radikulere symptomer.

Smerteme forvarres dels ved fysisk arbejde, og dels ved kuldepavirkning.
Ville meget geme have revalideringsstette til kerkonomuddammelse.
Rentgenundersggelse viser kileform afith XI-XII og 1 I, let spondylose nedadtil

lumbalt.

3

I august 1995 var F} __ udsat for et styrt pa cykel, hvorved han blandt

andet fik smerter i ryggen.

Den 10. oktober 1996 blev 9 afisin egen lage henvist fil rentgenun-
dersogelse pa Ringe Sygehus. Af henvisningen fremgér bl.a. felgende:

Pt. har en revalideringssag kerende med Ringe Kommune. Han har recidive-
rende lavtsiddende laendehold med udstraling lateral- og forsiden af ho. 1ar
samt lyske, men ingen péviselige neurol. udfald i gvrigt.

Laséque neg. Meget udtalt emhed lumbosacralt. Pt. har indtryk af] at noget gli-
der og bevager sig lavt i l&nden.

2

Den 10. oktober 1996 var § til rontgenundersegelse pa Ringe
Sygehus. Afijoumaludskrift fra Ringe Sygehus dateret den 16. oktober 1996 fremgar
bl.a. felgende:

»

Columna thoracolumbalis staende:
Uaendret fra 31.03.95.
RD: Ua&ndret

Overlege

Den 10. december 1996 var ﬁ} pa ny til undersogelse hos speciallege i
reumatologi, Afiudtalelse fra specialleegen fremgar b.la.:

”



2. henvisning

Genhenvist til rygvurdering, da han ikke er tilfreds med den tilbudte 3 arige re-
validerings-uddannelse, men gnsker en 5-arig.

Jeg har gennemset kiropraktorbilledeme, som ganske rigtigt viser, at 5. lande-
bandskive er lavere end de andre, men det er helt normalt og vil séledes altid
vere til stede.

Endvidere gennemset columnabilleder Ringe sygehus 1995 og oktober 1996,
de viser ganske, som jeg har beskrevet i min forste joumal, at der er antydet
spondylose nedadtil lumbalt foruden kileform afithoracolumbalovergangen,
men ingen discuspévirkning.

”

Den 19. december 2000 var A ) + til rentgenundersegelse pa Ringe
Sygehus. Afijoumaien fremgar bl.a.:

”

Columna thoracolumbalis sammenlignet med undersogelse aficolurmia lumba-
lis fra 31.03.95 og aficolumna thoracolumbalis fra 10.10.96:
Viser, at pt. i lobet afiden forgangne tid har udviklet en tydelig, middelsveer til
sveer afsmalning afi5. lumbale discus med en del randskierosering og ran-
dosteofytter. Ogsa 3. discus blevet en smule flad med lidt tendens til randosteo-
fytdamelse fortil. I torakaldelen tindes let kileform afide 2 nedre hvirvler samt
L.1, dette er uendret. Der er imidlertid pene endeplader og nogen egentlig
morbus Scheuermann er der nappe. Der er en let s-formet torsionsskoliose i
columna thoracalis.
Der er ingen tegn pé spondylolisthesis og ingen sikre holdepunkter for spondy-
lartrose i columna lumbalis.
R.d.: degeneratio disci intervertebralis L. III/L. IV et L.V/S.I (til-

kommet siden 1995)

lettere kileform afi TH. 11, TH. 12 og L.I (se tekst)

scoliosis columnae thoracalis, 1. gr.

ovl. @
Den 15. januar 2001 anmeldte ﬁ' _ sagen til Patientforsikringen.
I brev afiden 28. febmar 2001 skrev rentgenoverlage ¢ , SHF Nyborg, til

Fyns Amt Juridisk Sekretariat, bl.a. felgende:

kxl
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Der er séledes for mig at se ikke begdet nogen fejldiagnosticering eller i avrigt
upreacis beskrivelse afioverlege ved undersogelsen den

10.10.96.

De nevnte discusdegenerationer har udviklet sig i mellemtiden, og jeg har
umiddelbart lidt svaert ved at tro, at disse discusdegenerationer skulle vere sat i
gang afidet af klageren anforte cykelstyrt fra 01.08.95, men fornuftigvis kan
jeg selvfolgelig ikke helt udelukke dette!

”

Afjournaludskrift af den 28. juni 2001 fra Sygehus Fyn, Faaborg, Rentgenafdelingen,
fremgar bl.a.:

k]

Granskning afirentgenundersggelse af columna thoracalis et lumbalis fra SHF
Ringe dateret d. 31.03.95 og tilsvarende undersogelse fra SHF Ringe dateret d.
10.10.96 samt tilsvarende undersogelse den 19.12.00 SHF Ringe.
Der henvises venligst til beskrivelsen fra overlege Ey Jeg er enig i be-
skrivelsen afid. 19.12.00. Der kan tillegges, at der tindes tegn pa begyndende
spondylartrose afiL-3/L-4, L-4/1-5 samt L-5/S-1.
Rontgendiagnose: Degeneratio disci intervertebralis lumbalis III/IV

et L-IV/L-V et L-V/S-1.

Spondylarthrosis columnae lumbalis levi gradu.

Se venligst tidligere beskrivelse.

C

Den 23. august 2001 traf Patientforsikringen afgerelse i sagen og anforte bl.a. folgende:

"

Afgorelse

Patientforsikringen har fundet, at De ikke er berettiget til erstatning efter lov
om patientforsikring.

Afgorelsen er truffet i henhold til patientforsikringslovens § 1, stk. 1, jfr. § 2,
stk. 1.

Begrundelse
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En grundbetingelse for, at der kan ydes erstatning efter PFL, er, at patienten
ved behandling eller undersagelse er blevet pafort en fysisk skade, jfr. PFL § 1,

stk. 1.

Patientforsikringen har ved sin afgerelse lagt vaegt pa, at rentgenbilledeme fra
31. marts 1995 sammenholdt med rontgenbilledeme fra 10. oktober 1996 viser
helt overvejende fuldstendig identiske forhold.

Patientforsikringen vurderer derfor, at der ikke har varet indtradt radiologisk
synlige forandringer i perioden mellem optagelserne afi31. marts 1995 og 10.
oktober 1996. Der er derfor intet holdepunkt for, at der ved styrtet pa cykel i
august 1995, eller ved andre lignende handelser i den nevnte periode, er ind-
tradt traumatisk betingede eller andre radiologisk synlige forandringer i ryggen,
der kurme eller burde have varet behandlet, eller hvis folger kunne have varet

afbedet ved ivarksat behandling.

Det er derfor Patientforsikringens vurdering, at Deres gener og smerter i ryg-
gen stammer fra Deres gmndsygdom.

kb
.

Afijoumaludskrift afiden 2. oktober 2001 fra Sygehus Fyn, Svendborg, Rentgenafdelingen,
fremgar bl.a. folgende:

Columna thoracalis et lumbalis

Viser sammenholdt med undersegelse fra 10.10.96 og 19.12.00 ganske lille
progression i spondylartroseforandringeme i L3/L4, L4/L5 og L5/S1. Tilkom-
met minimal olistese med fremadglidning afivertebra L4 p4 mm i forhold til
vertebra L3. 1 gvrigt uendrede forhold.

R.D. Spondularthrosis lumbalis — lille progession
I gvrigt uendret status.

C

f , - péklagede den 21. november 2001 Patientforsikringens afgerelse til

Patientskadeankenavnet.

Den 27. febmar 2002 blev der pd Sygehus Fyn, Svendborg, foretaget en MR-skanning af;
Q i) ryg. Om resultatet af denne skanning fremgér afjoumaien bl.a.

folgende:



INDIKATION:
Foler noget gar ad led ved fremadbgjning omkring L4/L5 eller L5/S1 niveau.

Rentgen viser discusdegeneration.

KONKLUSION:
Degeneratio disci i.v. cum protrusio disci L3/L4, L4/L5 og L5/S1.

Let kileform af TH10 og TH11.

5

MR-skanneren”

Den 7. marts 2002 blev resultatet af MR-skanningen den 27. februar 2002 gennemgéet
med 9 - pé Sygehus Fyn, Ringe, Rygcenter Fyn. Afijoumalnotat vedre-

rende gennemgangen fremgér bl.a. folgende:

>

Man gennemgar MR-skarmingeme med ham, forteller om de degenererede 3
nederste disci, samt den noget degenererede 4. nederste ogsa.

De smerter han har omkring T10-11-12 synes slet ikke at kumne verificeres
MR-messigt, da disci og andre forhold er pene der (men kan naturligvis heller
ikke afkraftes).

Til gengeld er de degenerative forandringer jo ingenlunde fremkommet som
folge afidet styrt han havde, men derfor kan styrtet jo godt vare “draben der fik
baegeret til at flyde over”.

Professor, overlege D

Afijoumaludskrift afiden 25. marts 2002 fra Sygehus Fyn, Ringe, Rygcenter Fyn,
fremgar bl.a.

ba

Hele patientforigbet gennemgdes fra 1995. Der haves ogsa diverse rentgenbil-
leder her fra afdelingen, fra Svendborg og senest MR-billeder fra Rygforsk-
ningscenteret.

Der var tale om et traume pafert mod Rygsgjlen i 1995. Der er ingen billed-
massige tegn til bmd pa rygsgjlen pa optagelseme, pa rentgen afi columna tho-
racalis 96 sammenlignet med billeder fra for traumet i 1995. Ved senere billed-
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optagelser fra ar 2001 kan man se en degenerativ proces, flere segmenter lum-
balt. Der er normale forhold torakalt.

Vi har ved undersogelserne her pa stedet koncentreret sig om laenderygproble-
meme. Der er her ved MR-skanningen fundet degenerative forandringer og
som meget vel kan vere forklaringen pt.s tilbagevenden og efterhdnden kon-
stante l&enderygproblemer. Vi har ikke forslag til yderligere behandling heraf
Yderligere fysioterapi her i afdeling vil pt. ikke have gavn af, s den aflyses.
Pt. har imidlertid is&r de sidste 2 &r haft tiltagende problemer midttorakalt.
Dette er den problemstilling, vi har fokuseret pa indtil nu.

OBJEKTIVT

Findes der en moderat emhed over processus spinosi ThS, Thé, og Th 7, Der er
normale hudrulletest herud for, men betydelig emhed paravertebralt omrade.
Der er normale krumninger i sagittalplan, torakalt og p&n bevagelighed. Tho-
raxskelet i gvrigt er uomt. For at afklare problemstillingen yderligere vil vi be-
stille en CT-skanning afide nevnte 2 segmenter ThS til og med Th7, efterfol-
gende tid i ambulatoriet til nyvurdering hos undertegnede.

Professor, overlege g

Afijoumaludskrift afiden 16. april 2002 fra Sygehus Fyn, Ringe, Rygambulatoriet,
fremgér bl.a. folgende:

”Der foreligger nu CT-skanning afiet omrade fra THS — THI 1, og der findes
her normale forhold aficorpora, disci og facetled.

KONKLUSION:

Ud fra et samlet patientforleb her pa stedet, ma det konstateres at der ved MR-
skarming er fundet lettere degenerative forandringer lavt lumbalt og ellers nor-
male ossese forhold mere distalt aficolumna. Der er klinisk konstateret facet-
lignende syndrom midtthorakalt, specielt TH5/TH6 med emhed og periodevise
fastlasninger afiligamenteme bilateralt omkring columna. Lumbalt er der en
instabilitet og hyppigt tilbagevendende leendehold.

Der er forsegt fysioterapi og genoptraning i et par omgange her, uden succes.
Midt bud er, at der fortsat vil vare en del gener lumbalt og thorakalt afien kro-
nisk karakter og et vist fimktionsbegreensende islat. Mit eneste bud er et lang-
varigt mélrettet optreningsprogram i lokalt motionscenter for at bedre ustabili-
teten bode thorakalt og lumbalt. Pt. opfordres til at snakke videre med egen lz-
ge og kommunen om hans fremtid socialt og erhvervsmaessigt. Der er ikke
yderligere at tilbyde herfra. Pt. er afsluttet.

Der er tidligere 1 forlabet afleveret alt hvad vi har afikommercielle rontgenop-
tagelser her fra Sygehus Fyn Ringe, foretaget i tidens lob, samt efter pt.s an-
modning og betaling en kopi afiaktuelle MR-skanning lumbalt.

Professor, overlege &

Afafgorelse fra Pafientskadeankenavnet afiden 11. juni 2002 fremgér bl.a. folgende:



AFGORELSE:

Patientforsikringens afgerelse afi23. august 2001 tiltredes.

Denne afgerelse kan indbringes for landsretten, inden 6 maneder efter at afge-
relsen er meddelt. Landsretten kan stadfeeste, ophave eller &ndre afgerelsen.

Begrundelse for afgorelsen:

Ifelge patientforsikringslovens § 1, stk. 1, og § 2, stk. 1, ydes der kun erstat-
ning til patienter, som med overvejende sandsynlighed er pafert fysisk skade i
forbindelse med undersegelse, behandling eller lignende foretaget pa et offent-
ligt sygehus. Der kan séledes ikke ydes erstatning for gener, der skyldes grund-

lidelsen.

Patientskadeankenavnet finder, at De ikke med overvejende sandsynlighed er
blevet pafert fysisk skade i forbindelse med behandlingen p& Ringe Sygehus i
perioden fra den 31. marts 1995 fil den 10. oktober 1996. Det er n&vnets vur-
dering, at Deres gener skyldes gnmdlidelsen.

Navnet har lagt vaegt p, at ingen afide forhold, der er blevet pavist ved de fo-
retagne rentgenundersogelser afilenden, har indiceret specifik behandling.
Navnet har ogsa lagt vagt pa, at flere videnskabelige undersegelser klart viser,
at der ikke er nogen relation mellem slidgigtforandringer og landesmerter.
Slidgigtforandringer er i al vasenfiighed befinget afien genetisk disposition.og
har kun i meget beskeden grad relation til fysiske belastninger. Behandlingen
afipatienter med disse klager tager derfor udgangspunkt i de kliniske sympto-
mer og ikke i rentgenundersegelser. Kun safremt der ved rentgenundersogelser
findes tegn til specifikke sygdomme som for eksempel brud, infektion eller
knoglekreft, er der indikation for specifik behandling. Det er na&vnets vurde-
ring, at der afirentgenbeskrivelseme ikke ses at vere tilstande, der indicerede
en specifik behandling, hvorfor nzvnet finder det irrelevant, om rentgenunder-
sogelseme den 31. marts 1995 og den 10. oktober 1996 var identiske eller e;.
Navnet har endvidere lagt vagt pé, at De allerede fomd for faldet pa cykel i
august 1995 gik til undersogelse og behandling for rygsygdom. Navnet har
hemdover lagt vagt p, at rontgenundersogelserne den 31. marts 1995 og den
10. oktober 1996 kun viste beskedne uspecifikke forandringer, og der er nev-
nets vurdering, at de senere beskrevne forandringer, som konstateredes ved
rentgenundersegelsen den 19. december 2000, ikke kan anses at vare udlest afi
faldet pa cykel i august 1995, men ma henferes til gmndsygdommen.

Patientskadeankenavnet finder i ovrigt, at behandlingen pa Ringe Sygehus i
perioden fra den 31. marts 1995 til den 10. oktober 1996 har veret i overens-

stemmelse med bedste specialiststandard.

Betingelseme for at yde erstatning er sledes ikke opfyldt, ;jfi patientforsik-
ringslovens § 1, stk. 1, og § 2, stk. 1.

Sagsfremstilling
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Den 12. november 1987 var De til behandling hos en kiropraktor, idet De un-
der en lefteopgave var gledet og efterfolgende havde faet smerter i hejre side afi
korsryggen. Kiropraktoren fandt ved rentgenundersogelse, at De havde degene-
rative forandringer (slidforandringer) mellem niveauet L5 og S1.

Den 31. marts 1995 tik De foretaget en rentgenimdersogelse pa Ringe Syge-
hus. Man fandt, at De havde tendens til bagudkrumning afibrystrygsejlen 1.
grad og manglende forbening afihvirvelbueme i l&ngderyghvirvleme, 1. grad.

Den 7. juli 1995 var De til undersegelse hos en speciallage i reumatologi.

I august 1995 var De udsat for et styrt pd cykel, hvor De blandt andet tik smer-
ter i ryggen.

Den 10. oktober 1996 var De til rentgenundersogelse pa Ringe Sygehus. Man
bedemte her, at tilstanden siden rentgenundersoegelsen den 31. marts 1995 var
uzndret.

Den 10. december 1996 var De til undersegelse hos en specialleege i reumato-
logi.

Den 19. december 2000 var De til rentgenundersegelse p&4 Fyns Amt, Ringe
Sygehus i Ringe. Man fandt ved deime undersogelse, at der siden 1995 var
kommet diagnosen: slidforandringer i knoglemellemmmmene/bmskskiveme
mellem 3.-4. og 5. l&ndehvirvel og 1. sedehvirvel. Desuden havde De lettere
kileform afi11 og 12. brystryghvirvel og 1. leendehvirvel samt skav brystryg-
sojle, 1. grad.

Den 31. januar har Deres egen leege udferdiget en statusattest til Ringe Kom-
mune.

Det har anmeldt sagen til Patientforsikringen den 17. januar 2001.

Ved Patientforsikringens afgerelse afi23. august 2001 blev der meddelt Dem
afslag pa erstatning efter lov om patientforsikring vedrerende Deres behandling
pé Ringe Sygehus i perioden fra den 31. marts 1995 til den 10. oktober 1996.

Patientforsikringen har ved udtalelse afi23. januar 2002 fastholdt sin afgerelse
uden yderligere bemarkninger. Patientskadeankenavnet forelagde udtalelsen
for Dem ved brev afi31. januar 2002. Ved brev afi11. febmar 2002 har De
fremsat yderiigere bemerkninger til sagen.

b4

Afijoumaludskrift fra Ortopedisk ambulatorium, Odense Universitetshospital, date-
ret den 10. september 2003 fremgar bl.a. felgende:

”

KONKLUSION:
Lang ryganamnese, betydelig forvaerring fra nogle maneder efter uheldigt styrt
pé cykel 1995.
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I dag et blandingsbillede afibade kroniske rygsmerter, hvor pt. desvarre pa det
seneste har méttet have morfin, og afiuafklaret social situation. Smerteme er
lokaliserede som anfert med en stor torakai komponent.

Det er ikke muligt at afhjalpe tilstanden kimrgisk. Pt. og mater far dette gmn-
digt forklaret ved dagens undersogelse. Jeg har forklaret, at symptomeme vil
komme i belger igennem livet, og at det er vigtigt at undgd morfinpreparater.
Det er muligt, at pt. mé pensioneres for sin ryglidelse.

‘F-

Der er under sagens behandling for landsretten indhentet en udtalelse afiden 23. ok-
tober 2007 fra Retslageradet, hvorafi fremgar folgende:

”

Sporgsmal 1:
Retslegeradet hedes oplyse sagsogerens grundlidelse forud for cykelulykken i
august maned 1995.

Spergsmalet har resumekarakter. Retslegerddet legger til grund, at kun for-
hold vedrerende gener fra bryst- og l&nderyg forventes belyst.

Sagseger har fra 1987 fil 09.07.95 (bilag I, III og XII) haft efterhdnden mere
kroniske lavtsiddende rygsmerter.

Der har ved kliniske undersegelser ikke varet sikre konsistente diagnostiske
fimd. Rentgenundersogelse afibryst- og l&nderyg (12.11.87 og 31.03.95) viste
diskrete degenerative forandringer. Diagnose: uspecifikke rygsmerter.

Sporgsmal 2:

Retslegerddet bedes gennemgad de optagne rontgenbilleder pa Ringe Sygehus
henholdsvis den 31. marts 1995 og 10. oktober 1996 og herefter oplyse, hvor-
vidt det af billedmaterialet fremgar, at patienten pa daverende tidspunkt havde
tegn pa diskosdegeneration, lendehold, instabilitet, springfeenomener eller an-

den ryglidelse.

De anforte undersogelser viste begge diskrete degenerative forandringer (dis-
kusdegeneration og spondylose).

Eventuelt l&ndehold, instabilitet og springfeenomener kan ikke vurderes pa dis-
se optagelser.

Sporgsmal 3:

Idet henvises til retslegerddets besvarelse af sporgsmal 2, bedes Retslegerddet
oplyse, hvorvidt det var legeligt indiceret at behandle én eller flere af de pd-
geeldende ryglidelser henholdsvis den 31. marts 1995 og den 10. oktober 1996,
samt hvorvidt det er en legelig fejl, at der ikke blev foretaget behandling her-
Jfor pa de pageeldende tidspunkter.

Det fremgar afibilag XII, at der 1 1987 er givet instmktion 1 loft og rygprogram
samt smertesfillende behandling (paracetamol). I 1995 givet vejledning om af-
lastning/sygemelding/revalidering (bilag I og III), og 1 2000 smertestillende
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behandling med Dolol og Ibumetin. Aktivt rygprogram har veret tilra-
det/overvejet (notat 01.02.01 og bilag III) Sagseger havde desuden i forlebet

konsulteret kiropraktor.

Konklusion:
Fundene ved de i spergsmal 2 anferte rentgenundersegelser har ikke haft selv-

stendige behandlingsmaessige konsekvenser.

Ryggenerne, jfi ogsa svaret pa spergsmal 1, er forsegt behandlet symptomatisk
og ergonomisk (inklusive revalidering), og behandlingen har, efter Retslaegera-
dets vurdering, varet i overensstemmelse med almindelige anerkendte princip-
per for l&gevirksomhed.

Spergsmal 4:

Idet henvises til sporgsmal 3, bedes Retslegeradet oplyse, hvorvidt retslegera-
det kan udelukke, at patientens ryglidelser ikke var blevet forverret eller var
forveerret i mindre omfang, dersom der henholdsvis den 31. marts 1995 og den
10. oktober 1996 var foretaget behandling af de pa daverende tidspunkt kon-
staterede ryglidelser.

Spergsmalet er hypotetisk og kan derfor ikke besvares.

Spergsmal S:

Retsleegeradet beds oplyse,. Hvorvidt der pa rontgenbillederne optaget den 10.
oktober 1996 pa Ringe Sygehus optreeder tegn pa nye ryglidelser eller forveer-
ring af tidligere ryglidelser, set i forhold til, hvad der fremgar af rontgenmate-
rialet optaget den 311, marts 1995 pa Ringe Sygehus.

Fundene ved de to undersegelser var identiske (uendrede).

Spergsmal 6:

Retslegeradet bedes oplyse, om der af mr-scanningsbillederne optaget den 27.
feb. 2002 og 11. juni 2004 af Hvidovre Hospital samt mr-scanningsbillederne
optaget 2. september 2005 af Privathospitalet, kan ses tegn pa nye tilkommen-
de ryglidelser eller forveerring af tidligere ryglidelser og/eller divergerende fy-
siske forhold billederne i mellem, i forhold til de lidelser der kunne konstateres
ud fra billedmaterialet optaget siden den 31. marts 1995.

Disse bedes i bekreeftende fald beskrevet.

MR-skanningeme bekreftede de ved almindelige rentgenundersegelser paviste
degenerative forandringer. Der kan ikke dokumenteres progression i dette tids-

rum.

Spergsmaél 7:
Giver sagen i ovrigt Retslegeradet anledning til bemcerkninger.

Ne;j.
Spergsmal A:

Idet der henvises til sporgsmal 3 bedes Retsleegeradet oplyse, med hvilken grad
af sandsynlighed, patientens ryglidelser ikke ville veere blevet forveerret eller
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ville veere blevet forvaerret i mindre grad, dersom der henholdsvis den 31.
marts 1995 og den 10. oktober 1996 var foretaget behandling af de pa davce-
rende tidspunkt konstaterede ryglidelser.

Spergsmaélet er hypotetisk og kan derfor ikke besvares, ud over hvad der er an-
fort i svar pa spergsmalene 3 og 4.

Sporgsmaél B:

Retslaegeradet bedes oplyse, om rontgendiagnose af 19. december 2000 (bilag
2, side 1) rontgendiagnose af 19. december 2001 (bilag 2, side 3) og MR-
skanning af 27. februar 2002 (bilag 2, side 3) skulle have givet anledning til
yderligere behandling end den som i perioden blev foretaget pa Sygehus Fyn,
Ringe.

Behandlingsindikationen har varet baseret pd den kliniske vurdering og resul-
taterne afide billeddiagnostiske undersogelser. Behandling og rddgivning fore-
taget pd Sygehus Fyn, Ringe, jf bilag 1, i perioden 24.04.01 — 16.04.02 har ef-
ter Retslaegeradets vurdering varet i overensstemmelse med almindelig aner-
kendte legefaglige principper.

Spoergsmél C:
Giver sagen i ovrigt Retsleegeradet anledning til bemaerkninger?
Nej.
Forklaringer
9 har forklaret bl.a., at han er fodt i 1957. 1 1987 gik han til kiro-

praktor i anledning af en lofteskade. For dette havde han ikke haft problemer med ryggen.
Efter behandlingen hos kiropraktoren gik rygsmerterne vek. [ 1995 var han pa kontant-
hjelp og som folge heraf sat 1 aktivering. Da han fandt det hele "fuldsteendig tabeligt”,
valgte han at sygemelde sig under henvisning til rygproblemer. Kommunen sendte ham
herefter til rentgenundersegelse pd Ringe Sygehus via egen laeege i marts 1995. Han blev
ikke tilbudt behandling, efter at han havde féet resultatet af rentgenoptagelseme hos egen
lege. [ august 1995 kom han til skade efter et fald fra sin cykel. Hans ene ben var lamt,
men lzegeme pd lzgehuset sagde, at han blot skulle tage hjem. Der var ingen behandlings-
indikation. Efterhdnden fik han nogle l&ndehold, og han blev henvist til rygambulatoriet pa
Ringe Sygehus, hvor der pa ny blev optaget rentgenbilleder afiryggen. Leegemes svar var,
at der ikke var noget at se pé rentgenbilledeme, hvilket han fik at vide den 10. oktober
1996. Geneme fortsatte, og 1 2000 blev han igen henvist fil rentgenundersegelser, der viste

degenerative forandringer i rygsejlen. Siden 1995 har han haft tiltagende rygsmerter, og
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han har med mellemrum mattet benytte smertestillende midler for at dempe smerteme.
Han lever af kontanthjelp. Efter hans opfattelse har Ringe Sygehus begaet fejl i perioden
fra 31. marts 1995 til 10. oktober 1996 ved ikke at have anerkendt, “at der var sket noget
med hans ryg” og ikke tilbudt ham relevant trening af ryggen. Efter hans opfattelse ville
en genoptrening afiryggen i 1995 — 1996 have betydet, at han ikke havde rygproblemer i
dag.

:ﬁ har forklaret bl.a., at hun nu er legelig direkter pa Privathospita-
let Valdemar. Hun er speciallege i diagnostisk radiologi. Hun har varet ansat som overle-
ge ved MR-skarmeren ved Rygforskningscenteret i Ringe. I febmar 2002 foretog hun en
MR-skanning af sagsegers ryg. Undersegelsen viste degeneration af bmskskiveme i ryg-
sgjlen, Der var tale om almindelig degeneration, som ca. halvdelen af alle 40-4rige har. Der
er tale om sdvel et aldringsfenomen som et genetisk fenomen. Der blev ogsé konstateret
kileform af 2 ryghvirvler. Man ved ikke, hvorfor noget saddant opstar. Det kan vere forar-
saget afien sygdom i ungdommen eller bmd. Den omstandighed, at der var tale om 2
hvirvler, ger det mindre sandsynligt, at der var tale om bmd — nok ca. 20 %’s sandsynlig-
hed eller mindre. Hun har ikke set rontgenbilledeme af sagsogers ryg fra 1995 og 1996.
Hendes opgave var alene at foretage MR-skanningen og rapportere tilbage til overlege

D , der havde rekvireret skarmingen.

C - harforklaret bl.a., at han i 2001 var ledende overlege pa rentgenafdelingen
pé Sygehus Fyn i Svendborg, og at det var i den egenskab, han den 2. oktober 2001 sam-
menholdt rentgenbillederne fra den 10. oktober 1996 og den 19. december 2000. Der kon-
stateredes almindelig slidgigt i rygsejlen, hvilket er en ganske normal og forventet alders-
udvikling. Der konstateredes ogsa olistese med fremadglidning af vertebra. Dette kan sag-
tens skyldes udviklingen med alderen. Den 28.;juni 2001 foretog han granskning af rent-
genbilledeme fra 31. marts 1995 og 10. oktober 1996. Billedeme viste det samme i sével

1995 som 1996. Det konstaterede vil han betegne som en filstand og ikke en sygdom.

D har forklaret bl.a., at han er professor pad Odense Universitet. Han er ogsa
ansat pa Privathospitalet Hamlet. 1 2001 og 2002 var han ud over ansa®ttelsen ved universi-
tetet tillige ansat som overlaege ved rygambulatoriet ved sygehuset i Ringe. Den 7. marts
2002 gennemgik han MR-skanningen med sagsoger. Sagseger led af discusdegenerationer,
hvilket er ganske almindeligt med alderen. Lidelsen er for 33 % vedkommende genetisk

betinget, 4 % er betinget af belastning, 8 % er aldersbetinget, og den resterende del kan



-15-

ikke forklares. Han kan ikke forestille sig, at de konstaterede skader kan skyldes et ulyk-
kestilfeelde. Lidelsen kan ikke forebygges og heller ikke helbredes. Man kan alene hjzlpe
patienten med en smertedempende behandling. Der var ikke mulighed for at afbede smer-

teme ved operation i sagsegers tilfeelde.

—

c har forklaret bl.a., at han er professor og dr. med. Han er leder afirygaf-
delingen pa Sygehuset i Ringe og professor ved Syddansk Universitet i Odense. Vidnet har
skrevet joumaltilforslen afi25. marts 2002 vedrorende sagsoger. Oplysningeme om et
traume pafert rygsejlen i 1995 stammer udelukkende fra patienten. Ved en degenerativ
proces forstés en proces, der forlober med alderen svarende til fieks. rynker i huden. Man
kan ikke pavise arsagen til en sddan degenerativ proces hos den enkelte patient. Vidnet har

ogsé foretaget joumaltilferslen afi16. april 2002.

-
r _._ har forklaret bl.a., at han nu er ansat som overlege ved Privathospitalet

Hamlet. Vidnet har som overlege pé ortopedkimrgisk afdeling pd Odense Universitetsho-
spital haft lejlighed til at se forskellige optagelser afisagsogers ryg. Hans konklusion er, at
der kan konstateres en slidtilstand i leenden, der pavirker 4 led. Man kan ikke sige, hvad

arsagen til tilstanden er. Et uheld som et fald pa cykel kan ikke pavirke slidtilstanden, men

kan méske forvaerre symptomeme.

Procedure

9 har til stotte for sin pastand gjort geldende, at han er pafort en
fysisk skade i forbindelse med, at Ringe Sygehus i perioden fra den 31. marts 1995 til den
10. oktober 1996 fejldiagnosticerede ham. Hans gener skyldes den manglende behandling i
perioden fra den 31. marts 1995 til den 10. oktober 1996, som har medfert permanente
skader eller i hvert fald helbredsproblemer, som kunne veare undgéet eller begranset i va-
sentligt omfang. Det uheld, som han var ude for i 1995, har relation til de skader, som kon-
stateredes 19. december 2000. De omtalte skader burde vare opdaget afiRinge Sygehus i
perioden fra den 31. marts 1995 til den 10. oktober 1996 med udgangspunkt i rentgenbille-
der sammenholdt med gvrige undersogelser, hemnder sagsogers gentagne klager over

smerter.

Der legges vagt pd overlzge & ly rontgenbeskrivelse afiden 19. december 2000,

hvoraf fremgér, at sagseger i den forgangne periode tydeligt havde udviklet en middelsvaer
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til sveer afsmalning af 5. lumbale discus, ligesom der i torakaldelsen fandtes en let kileform
af de 2 nedre hvirvler samt L 1, det anfores, at dette er uendret. Det angives, at nogen
egentlig morbus Scheuermann er der n@ppe. Ved skrivelse af den 5. april 2002 afviser

overlege E - , at sagsegger har en morbus. Scheuermam.

Det ovennvnte star i modstrid med den diagnose, som speciallege #
stiller i erklering fra juli 1995. Her leegges det til grund, at sagsegers symptomer

svarer godt til den thoraculumbalt placerede morbus Scheuermann, som sagseger har gjort

geldende.

I sin udtalelse af den 28. februar 2001anferer overlege é i sidste afsnit, at han har
svert ved at tro, at de discusdegenerationer, som har udviklet sig, skulle vere sat i gang af

cykelstyrtet 1 1995. Men det anfores ogsé, at dette ikke kan udelukkes.

I erklering af den 7. marts 2002 udarbejdet af f) . afvises det, at cykeluheldet kan
veare arsag til de degenerative forandringer, men det anfores ogs4, at dette kan vare ”dra-
ben der fik begeret til at flyde over”. Det fremgdr ogs4, at yderligere behandling i fysiote-

rapi er nyttelos. Endelig angives det, at smerter ikke kan verificeres MR-messigt, men at

de heller ikke kan afkreftes.

Ved MR-skanningen den 1. september 2003 beskrevet af overlage, dr. med., 7:

konkluderes det, at smerteme er kroniske, og at tilstanden ikke kan athjelpes

kirurgisk.

Sagseger finder p4 denne baggmnd, at han i perioden fra den 31. marts 1995 til den 10.
oktober 1996 har varet udsat for manglende behandling p4 Ringe Sygehus, hvorved han er

blevet pafert en efter patientforsikringsloven erstatningsberettigende skade.

Patientskadeankenavnet har til stotte for sin pastand gjort geldende, at der intet grund-

lag er for at tilsidesztte sagsogtes afgorelse af 11. juni 2002.

Sagsegeren har med de fremlagte bilag ikke tilvejebragt nyt og slet ikke noget, som giver
gmndlag for at h&vde, at den af sagsogte tmine afgorelse ikke er tmffet pa et fyldestgo-

rende eller korrekt gmndlag.
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Det gores endvidere geldende, at sagsegte med rette har fundet, at sagsegeren ikke med
overvejende sandsynlighed blev pafert en fysisk skade i forbindelse med undersogelserne
pa Ringe Sygehus i 1995 og 1996. Der l&gges i den forbindelse vegt pa de i sagsegtes

afgerelse nevnte forhold.
Sagsegtes afgerelse har stotte i de da foreliggende laegelige akter.

Speciallege i reumatologi H - har i erklering af den 7.:;juli 1995 an-
fort, at rentgenundersegelser viste kileform af TH XI-XII og LI, samt at sagsegers symp-

tomer svarede godt til den thoracolumbalt placerede morbus Scheuermam.

Speciallege [} “har endvidere i erklering af 10. december 1996 pé ny
anfort, at rentgenbilleder fra 1995 og oktober 1996 ikke viste discuspavirkning.

Det fremgar af erklering af den 28. februar 2001 fra rentgenoverlage 6 , at der
ved beskrivelserne af rontgenbilledeme fra den 31. marts 1995 til 10. oktober 1996 ikke
var nogen helt overbevisende discusdegeneration mellem L.5 og S.1 pa det tidspunkt, men
at der i henhold til beskrivelsen af billedset af 12. december 2000 ikke var tvivl om, at
patienten i de mellemliggende ar havde udviklet en afsmalning af den nederste leende-

bmskskive (L.5/S.5), ligesom der ogsa var kommet en let afsmalning af den tredje discus.

Der synes derfor blandt legeme at vare enighed om, at de eventuelle discusdegeneratio-
ner, som sagsogeren matte have, er tilkommet efter rontgenundersegelsen i 1996, og der-

med ogsa efter uheldet i august 1995 og den efterfelgende behandling.

Det bestrides, at sagsogers billedmateriale, som beskrevet i de fremlagte bilag, skulle do-
kumentere en voldsom h&ndelse i forbindelse med uheldet i august 1995 samt alvorlige
skader pa 2 niveauer. Endvidere bestrides det som udokumenteret, at der skulle foreligge

indikation pa et bmd efter uheldet i august 1995.

Sagsegtes afgorelse har endvidere stotte 1 Retslaeegeradets erklering af 23. oktober 2007,
navnlig besvarelsen af spergsmal 5, men tillige besvarelsen af spergsmal 2, 3 og 6. Det
fremgér endvidere af besvarelsen af spergsmal 3 og B, at behandlingen p& Ringe Sygehus

har veeret i overensstemmelse med anerkendte retningslinjer
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For sa vidt angar de af sagsoger efterfolgende fremlagte legelige dokimenter bemarkes, at
ogsa overlege, dr. med., F's beskrivelse af MR-skanning af den 1. septem-
ber 2003 stotter sagsegtes vurdering om, at sagsogers gener skyldes en grundlidelse i form
af slidgigtforandringer og degeneration af disci, samt at der hverken ved rentgenunderse-
gelser, CT- eller MR-skanninger har veret tegn pa brud, infektion eller andet, som kunne

indikere specifik behandling.

Herudover foreligger der en beskrivelse af MR-skanning af den 27. februar 2002, som vi-
ste, at der var tale om degenererede disci for s& vidt angar de fire nederste, men at smerter-

ne omkring T 10 — 12 ikke kunne verificeres MR-massigt.

Endelig fremgar det af joumal fra Ringe Sygehus af den 25. marts 2002, at der ikke var
billedmassige tegn pa bmd pa rygsejlen ved sammenligning af rentgenbilleder fra 1995 og
1996. Der kmme pé billeder fra 2001 ses en degenerativ proces lumbalt, men normale for-
hold thorakalt. Med henblik pé yderligere udredning blev der foretaget en CT-skanning
den 8. april 2002. CT-skanningen vedr. THS — TH11 viste normale forhold af corpora,

disci og facetled.

Sagsegte finder saledes, at der ikke er noget grundlag for at tilsidesatte sagsogtes afgorelse

af 11. juni 2002.

Rettens begrundelse og resultat

Det ma efter Retslegeradets besvarelse af spergsmal 1 lzgges fil gmnd, at sagsegers

gmndlidelse lader sig diagnosticere som uspecifikke rygsmerter.

Af Retslegerddets besvarelse af spargsmal 2, 3 og 5 fremgér, at de den 31. marts 1995 og
10. oktober 1996 optagne rontgenbilleder viste identiske fund i form af diskrete degenera-
tive forandringer (diskusdegeneration og spondylose), som ikke havde selvstendige be-

handlingsmassige konsekvenser.

P4 denne baggmnd er det ikke godtgjort, at £ , som folge af forkert
eller manglende behandling pa Ringe Sygehus i perioden fra den 31. marts 1995 til den 10.
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oktober 1996 er pafert fysisk skade. Betingelseme for at tilkende erstatning efter § 1, stk.
1, i lov om patientforsikring er sdledes ikke opfyldt.

Ved fastszttelsen af sagsomkostningeme er der lagt vegt pd sagens omfang, hemnder den

betydelige forberedelse, og pé sagens varighed i retten.

Thi kendes forret:
Patientskadeankenzvnets afgorelse 11. juni 2002 stadfastes.

I sagsomkostninger skal ﬂ -inden 14 dage betale 50.000 kr. til Patient-

skadeanken®vnet.

Udskriftens rigtighed bekreftes. @stre Landsrets kontor, den? 6 JUNI 2008

Linda ovarre-Anderssn

overassisient



