_ 11-07-2011-&- 005436

RETTEN | ODENSE - 12. afdeling

Udskrift af dombogen

DOM

Afsagt den 8. juli 2011 1 sag nr. BS 12-776/2009:

mod
Patientskadeankensvnet
Vimmelskaftet 43

1161 Kgbenhavn K

Sagens baggrund og parternes piastande

Under denne sag, der er anlagt den 5. marts 2009, har sagsegeren, A\

, nedlagt pastand, at sagsegte, Patientskadeanken®vnet, tilpligtes at
anerkende, at sagsegeren er berettiget til erstatning efter lov om klage og er-
statningsadgang inden for sundhedsvasenet i forbindelse med behandling pa

2 4 hospital den 29. april 2007.

Sagseggte har nedlagt péstand om frifindelse.
Sagens naermere omstzendigheder

Sagsegeren beskadigede den 29. april 2007 sin skulder og tog derfor pé

> hospitals skadestue, i hvis journal der er anfort bl.a. fol-
gende:

"SKADESTUE NOTAT 29.04.07
< Hospital Skadestuen
Skadedato: 29.04.07 kl. 05.00
Aktivit: pjattede rundt, havde en pige pa ryggen,
Hendelse: faldt sammen med pigen, smerter i hgjre skulder
Asa.
Obj.:
Der ses let haevelse og misfarvning fortil i1 skulderen. Ingen gmhed svt.
clavicula, humerus eller scapula. Kan maks. flektere ca. 20 grader i al-
buen, kan abducere ca. 45 grader, ekstenderer nesten normalt.
stud.med. .
DH/gr
Rtg. viser ingen fraktur eller luksation.
Obj.: efter rtg.: kan bevage armen som anfert ovenfor, muligvis rota-
tor-cuff syndrom eller impingement.
Beh.: lgs mitella i 1 uge. Opfordret til at bevaeege armen til smerteg-

STDO61446-501-STO1-K 194-T3-L01-MOG-\D60



| 11-07-2011-8-005437
' Side 2/13

rensen nogle gange om dagen.
Efterbeh.: skal ses i O-amb. om 1 uge til klinisk kontrol.

stud.med. . _
DH/gr

Tid 1 O-amb. den 11.05.07 kl. 12.20-13.15

Sygeplejebem:
Tabl. 1 g paracetamol og tabl. 400 mg ibuprofen givet kl. 15.45 /kbm
Mitella /kbm

30.04.07/SKADESTUEN/

Rtg.konf. ved

Ses udisloceret abscisio af tuberositas major.
Skal ved amb. kontrol tages rtg.

30.04.07/0-AMB/amp
Der er bestilt rontgen til naeste amb. kontrol den 11.05.07

11.05.07/0-AMB/amp

Rtg. sv.t. hajre proksimale humerus viser en fraktur sv.t. tuberculum
majus 1 forhold til optagelse fra 29.04.07 er fragment nu mere disloce-
ret men har stadig kontakt til caput.

Obj.: Pt. har god kraft i albue og handled. Normal bevaegelighed af
fingrene. Lofter til fleksion i hgjre skulder 45 gr., abduktion 45 gr.
Samtidig smerter.
Passivt lgftes armen til vandret.
Pt. har ikke haft den fikseret mitella pa, derfor skal han nu fortsatte
med les Mitella til naste kontrol

om 2 uger til rtg. og kl. kontrol.
Ved yderligere dislocering af tuberculum majus, indikation for fikse-
ring af fragment med 2 skruer.
Pt. informeret om dette.
Pt. skal fortsat vaere sygemeldt og skal holde hgjre skulder og overarm
iro. Forventet sygemelding 4-6 uger.
Kopi af skadekort medgivet pt.

TILFQJELSE:
Der er aldrig blevet ordineret en fikseret mitella til pt.

"

Sagsogerens davarende advokat -~ v indbragte ved skrivelse af
15. oktober 2007 sagen for Patientforsikringen under henvisning til, at man
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den 29. april 2007 havde overset bruddet.

[ et ambulant notat af 16. januar 2008 er indfert, at det desvarre er velkendt,
at der efter frakturer og leesioner omkring skulderleddet ofte kan vere besta-
ende gener.

AGE T afgav den 17. marts 2008 til Patientforsikringen en la-
gelig vurdering, hvori han bl.a. anferer, at rentgenbillederne den 11. maj
2007 viste, at bruddet var i uforandret god stilling. Af journalen fremgik det
dog, at bruddet nu var i en ringere stilling, men ved en gennemgang af rent-
genoptagelserne, der ikke er sammenlignelige, var det tydeligt for ham, at
bruddet var i uforandret god frakturstilling, hvorfor man korrekt var fortsat
med den konservative behandling med rentgenkontrol, der var korrekt udfert
den 25. maj 2007. Ved de efterfolgende kontroller sis brudstillingen uforan-
dret, og patienten var dermed ikke pafert nogen skade. Tilstanden og syge-
forlgbet skyldtes grundlidelsen og ikke behandlingen. P4 denne baggrund
fandt Patientforsikringen den 8. april 2008, at sagsegeren ikke var berettiget
til erstatning efter loven med folgende begrundelse:

"For at der kan ydes erstatning efter loven, er det ifelge KEL § 19, stk.
1, og § 20, stk. 1, en betingelse, at patienten ved behandling efter un-
dersogelse er blevet péafert en skade.

Det er samtidig en betingelse, at skaden med overvejende sandsynlig-
hed er en folge af den behandling eller undersggelse, som patienten
har f3et, og ikke en folge af patientens grundsygdom.

Patientforsikringen har vurderet, at... .« A\  ikke er blev pafort
en skade ved behandlingen p& - X ‘hospital.

Patientforsikringen har lagt vaegt p4, at undersegelsen pa skadestuen
den 29. april 2007 efter Patientforsikringens vurdering ikke har levet
op til bedste specialistsandard, idet undersegelsen ikke indeholdt en
beskrivelse af bevaegelighed i skulderen eller en kraftvurdering. Desu-
den blev bruddet ikke diagnosticeret. Det havde desuden vzret opti-

malt, om ! A umiddelbart efter at man ved rontgengennem-
gang dagen efter, hvor man erkendte bruddet, var blevet informeret he-
rom.

Patientforsikringen har imidlertid endvidere lagt vaegt pg, at A

blev behandlet korrekt uden operation og med armslynge. Den
omstendighed, at der ikke blev anvendt fikseret armslynge ses ikke at
veere 1 strid med bedste specialiststandard. Patientforsikringen har
yderligere lagt veegt pa, at behandlingen ved de efterfolgende kontrol-
ler blev udfert i overensstemmelse med bedste specialiststandard.

Det er séledes Patientforsikringens vurdering, at //5* nu-
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veerende gener samt det langvarige forlgb er en folge af grundsygdom-
men og ikke en folge af behandlingen.”

Sagsegte tiltrddte den 5. september 2008 patientforsikringens afgerelse med
felgende begrundelse:

"Indledningsvist skal nzvnet bemzrke, at sagen pa det foreliggende
grundlag findes tilstreekkelig oplyst til, at neevnet kan tage stilling til,
hvorvidt N, er berettiget til erstatning efter klage- og er-
statningsloven, og Deres anmodning om uds=ttelse afvises.

Det er nevnets vurdering, at undersegelsen af A pé ska-
destuen den 29. april 2007 ikke har levet op til normen for bedste fag-
lige standard, idet bruddet i hejre skulder svarende til Tuberculum
Majus ikke blev diagnosticeret. Den - konservative - behandling i form
af armslynge, der straks blev iveaerksat var imidlertid korrekt, og hvis
man havde diagnosticeret bruddet pa skadestidspunktet ville behand-
lingen have varet preecis den samme. Bruddet blev ved rentgenkonfe-
rence den neste dag diagnosticeret og herefter fulgt med tette kontrol-
ler inklusive rentgen og MR-scanning. A er derudover til-
budt diagnostisk artroskopi. Det er nzevnets bedemmelse - bortset fra

den forsinkede diagnosticering - har veeret efter bedste specialiststan-
dard.

Det er herefter nevnets vurdering, at .~ -/ < ikke er pafert en
skade. Hans gener er med overvejende sandsynlighed pafart ved brud-
det. Det er ikke ualmindeligt, at selv et uforskudt brud i Tuberculum
Majus kan medfere et forleenget sygeforlgb, og at patienter med et
skulderbelastet arbejde ikke kan vende tilbage til dette.

- C , specialleege i ortopadisk kirurgi, afgav den 14. september
2008 en specialleegeerklering med folgende konklusion:

"Der er overensstemmelse mellem skadelidtes klager og de objektive
fund.

Skal ses ambulant pé den 18. september 2008 og sagen er
derfor ikke til at afgere for nervaerende.

Dog ma det klart konkluderes, at skadelidte ikke har fiet den korrekte
behandling i relation til primeert skadestuebesag samt revision af reont-
genbilleder dagen efter. Burde have vearet behandlet med en fikseret
mitella. Fik primert slet ingen mitella, selv om det i skadejournalen
blev skrevet at han fik en lgs mitella.

Hele efterforlabet tyder pé, at der er indtradt et vist skred af tubercu-
lum major, saledes impingement problematikken er blevet mere udtalt.
Det mé skonnes, at veere overvejende sandsynligt, at hvis skadelidte
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var blevet primeert korrekt behandlet, ville genemne have varet vesent-
ligt mindre i dag. Selvfolgelig kan dette ikke med sikkerhed afggres..."

Herefter blev nzrvaerende sag anlagt, og Retslegeradet besvarede den 23.
september 2010 folgende spergsmal:

"Spergsmal 1:
Retsleegerddet bedes redegore for de gener, sagseger har i dag.

Ved seneste speciallezgeundersogelse 22.04.10 klager sagsoger over
smerter i nakken og hgjre skulder forveerret fa dage forinden uden
kendt &rsag, men hvor MR-scanning har pavist en bagudbuling af 5.
béndskive (discus) i halshvirvelsejlen. Der er nedsat styrke i hojre
hénd og arm og nedsat bevagelighed i hejre skulder samt kraftigt ned-
sat bevaegelighed i halshvirvelsgjlen.

Spergsmal 2:
Retslegeradet bedes redegore for om sagsogers gener kan tilskrives
behandlingsforlabet pé ST X “hospital, sdledes bedes

Retslegeradet redegore jor nvilke eventuelle gener der kan henfores
til det foretagne behandlingsforlob.

Det er Retsleegeradets vurdering, at ovennavnte gener fra halshvirvel-
sejlen er uden relation til ulykkestilfeeldet i april 2007 og ucen relation
til det efterfolgende behandlingsforleb pa. X hospital.
Det er samtidigt Retslageradets vurdering, at de hgjresidige skulder-
gener er en folge efter bruddet i hejre skulders store omdrejningskno
(tuberculum majus), som sagseger padrog sig ved ulykkestilfzldet den
29.04.07 og ikke kan tilskrives det efterfalgende behandlingsforleb pa
o X hospital.

Spergsmal 3:

Retslegeridet bedes vurdere, om der i forbindelse med sagsagers be-
handlingsforlob er handlet efter almindeligt anerkendte legefaglige
retningslinjer.

Ja, der er Retslegeradets vurdering, at der i hele behandlingsforlebet
er handlet efter almindeligt anerkendte leegefaglige retningslinjer.

Spergsmal 4:
Retsleegerdadet bedes vurdere, om sagsogers gener kunne veere undgd-
et, safremt man havde behandlet sagsoger anderledes.

Spergsmalet er hypotetisk og besvares derfor principielt ikke af Ret-
slegeradet, men som ovenfor anfert er der givet en korrekt behand-
ling.
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Spergsmal 5:
Retslegeradet bedes vurdere om sagsogers gener efter behandlings-
Jorlobet er scedvanlige og forventelige henvisende til blandt andet .
) A LE C'Tudtalelse (vetssagens bilag 3). 4

Vedvarende skuldergener i form af belastningssmerter, nedsat bevage-
lighed og nedsat kraft er ikke ualmindelige selv efter et banalt brud
som det aktuelle, ofte p& grund af uundgaelig arveevsdannelse i blad-

delene omkring bruddet.

Spergsmil 6:

Var undersogelsen og behandlingen af sagsogeren den 29. og 30.
april 2007 pa skadestuen pé X ‘hospital i overens-

stemmelse med almindeligt anerkendte leegefaglige retningslinjer?

Den undersegende medicinske student pa skadestuen den 29.04.07
oversa det uforskudte brud i hejre skulder pa det foretagne rentgenfo-
to. Han diagnosticerede korrekt en betydelig kvastning af skulderen
og behandlede korrekt med lgs armslynge, smertestillende medicin og
bevegeinstruktion samt efterfelgende legelig kontrol. Da bruddet blev
konstateret ved efterfolgende rentgenkonference den 30.04.07, endre-
de denne diagnose ikke p4 det iverksatte behandlingsforlgb, der som
anfort er foreghet i henhold til almindeligt anerkendte leegefaglige ret-
ningslinjer.

Spergsmal 7:
Var der efter ronigenundersogelsen den 30. april 2007 indikation for i
stedet at anlcegge fikseret mitella?

Det er Retslegeradets vurdering, at behandling med lgs mitella er
ligevaerdig med kortvarig behandling med fikseret mitella og derefter
los mitella ved det anforte brud.

Spergsmal 8:
Ved kontrol den 11. maj 2007 blev der foretaget ny rontgenunderso-
gelse, som viste en fraktur pd tuberculum majus.

Det blev besluttet, at sagsogeren skulle fortscette med los mitella, og
sagsogeren blev henvist til fornyet kontrol efter 2 uger.

Var denne behandling i overensstemmelse med almindeligt anerkendte
leegefaglige retningslinjer?

Spsrgsmal 9:
Var der efter undersggelsen den 11. maj 2007 indikation for at anleg-

ge fikseret mitella?
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Sporgsmal 10:

Sagsogeren er efterfolgende set til kontroller den 15. maj, 26. juni, 28,
august, 30. oktober og 11. december 2007 og 16. januar 2008, hvor
han blandt andet er blevet henvist til fysioterapeut.

Var disse kontroller og behandlingen i forbindelse hermed i overens-
stemmelse med almindeligt anerkendte legefaglige retningslinjer?

Ad sporgsmal 8, 9 og 10:
Der henvises til besvarelsen af de tidligere spergsmal iser spergsmal 2
og 3.

Spergsmal 11:

Sdfremt Retsleegerddet finder, at der pa et tidspunkt i behandlingsfor-
lobet burde veere anlagt fikseret mitella, og at den manglende anleg-
gelse heraf var i strid med almindeligt anerkendte leegefaglige ret-
ningslinjer, har den manglende anleggelse af fikseret mitella da med
overvejende sandsynlighed medfort gener eller medfort en forverring
af eksisterende gener?

Sdfremt denne besvares bekreefiende, bedes Retsleegerddet neermere
beskrive de gener eller den forveerring af generne, der kan henfores til
den manglende anleggelse af fikseret mitella.

Retslegerddet anmodes om at tilkendegive om behandlingsforlober i
det hele kan have forveerret sagsogers gener.

Spergsmal 12:
Safremt Retsleegerddet i ovrigt finder, at behandlingen pd «

shospital ikke var i overensstemmelse med almindeligt aner-
kendte legefaglige retningslinje, har behandlingen da med overvejen-
de sandsynlighed medfort gener eller medfort en forveerring af eksiste-
rende gener?

Sdfremt dette besvares bekrcefiende, bedes Retsleegerddet neermere be-
skrive de gener eller den forverring af generne, der kan henfores til
behandlingen pé .. . - )< chospital.

Ad spergsmal 11 og 12:
Bortfalder i henhold til besvarelsen af de tidligere spergsmal.

Spergsmal 13:
Giver sagen i gvrigt Retsleegerddet anledning til bemeerkninger?

Nej."
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Retsleegeradet besvarede ved sin skrivelse af 9. februar 2011 nogle supple-
rende spergsmal séledes:

"Med sagens tilbagesendelse skal Retslegerddet indledningsvis be-
merke, at der er fremsendt to supplerende spergsmal til Retslegera-
det, som gnskes besvaret under den i aktuelle sag hypotetiske forud-
setning, at sagseger i det primere skadeforlgb i april/maj 2007 ikke
blev behandlet med mitella. Retsleegeradet skal i den forbindelse anfa-
re, at det bade af lege- og sygeplejerskenotater i tilslutning til den pri-
mere skadesbehandling fremgar, at sagsgger blev behandlet med los
mitella, hvilket er i henhold til alment anerkendte legefaglige ret-
ningslinjer. De to nye spergsmaél 14 og 15 er derfor efter Rets-
legeradets opfattelse hypotetiske og besvares normalt ikke af Retslz-
gerddet.

Retslegeradet skal dog rent undtagelsesvis besvare de supplerende
stillede spergsmal saledes:

Spergsmal 14:

Retslegeradet bedes oplyse, hvis det kan leegges til grund under ho-
vedforhandlingen, at sagsoger ikke har faet udleveret en hverken los
eller fikseren mitella, om dette i givet fald har veeret i overensstemmel-
se med almindelige anerkendte legefaglige retningslinjer.

Safremt Retsloegerddet er af den opfattelse, at dette ikke er efter al-
mindelige anerkendte leegefaglige retningslinjer, bedes Retslegerddet
oplyse, om sagsogers vedvarende skuldergener i form af nedsat bevce-
gelighed og nedsat kraft ma anses for at veeret fordrsaget af:

a) den manglende udleverede mitella,
b) sagsogers grundlidelse
¢) andre forhold

Retslegeradet anmodes om at begrunde svaret.

Sdfremt der er tvivl om besvarelsen, anmodes Retslegerddet om at op-
lyse, hvori denne bestar.

Hvis det imod de faktuelle oplysninger i de legelige akter leegges til
grund, at sagsgger i den primere forleb efter ulykkestilfeeldet den
29.04.07 ikke blev behandlet med hgjresidig armslynge, trods et brud i
overarmsknoglens store omdrejningskno (tuberculum majus), vurderer
Retslegeradet, at en sddan behandling ikke ville have veret i overens-
stemmelse med alment anerkendte lagefaglige retningslinjer.

Sagsegers vedvarende skuldergener skyldes efter Retsleegeradets vur-
dering mest sandsynligt sagsegers grundlidelse, bruddet i den store
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omdrejningskno, som medfarte betydelig arvavsdannelse i omgivne
blgddele, men den hypotetiske manglende behandling med armslynge
kunne have vaeret en medvirkende &rsag til disse gener.

Spergsmal 15;

Retslegerddet bedes oplyse, om det, ndr der konstateres fraktur sva-
rende til tuberculum majus, er i overensstemmelse med almindelige
anerkendte leegefaglige principper, at rdde patienten til at beveege ar-
men til smertegreensen nogle gange om dagen.

Sdfremt Retsleegeradet er af den opfattelse, at dette ikke er i overens-
stemmelse med almindelige anerkendte leegefaglige principper, bedes
Retslegeradet oplyse, om beveegelse af armen til smertegreensen har

medfort en forveerring af sagsagers skade.

Retslegeradet bedes oplyse, om flere forhold taler for drsagssammen-
heeng end imod.

Retsleegerddet finder, at instruktion i aktiv bevegelse af fingre, hand
og albue, men ikke skulderled, er et afgerende led i den primzre be-
handling af den aktuelle skade (bud i overarmens omdrejningskno).
Dette for at modvirke hzvelse, stivhed og smerter i leddene og musk-
lerne samt for at modvirke den lille risiko for dannelse af blodpropper
1 venesystemet ved immobilisering af en arm.

Retslaegerédet finder det tvivlsomt, om den faktuelt givne bevaegeins-
truktion den 29.04.07 har forverret sagsegers skade, da de eksisteren-
de og i sagsakterne beskrevne hgjresidige skuldersmerter har forhind-
ret veesentlige aktive bevaegeudslag i skulderen, og den givne instruk-
tion gik netop ud pa kun at bevaege til smertegransen.”

Forklaringer

Sagsegeren har forklaret, at han frem til uheldet arbejdede som brolzgger,
men det er han grundet skaden nu ophert med. Den 29. april 2007 pjattede
han rundt foran sin hovedder sammen med en pige, der sprang op p4 hans
ryg, hvorved han faldt forover, samtidig med han med sin venstre arm pro-
vede at holde pa pigen, s& hun ikke kom til skade. Han landede derfor med
hele deres vaegt pa sin hgjre skulder og fik vedvarende smerter. Han gik ind
og lagde sig, men da det blev ved med at gere ondt, besluttede han sig for at
tage pd skadestuen. Han blev kert derhen af sin mor, der ventede uden for.
En nu tidligere keereste var med inde p4 skadestuen. Der havde veret et stort
trafikuheld, hvilket medferte en ikke ubetydelig ventetid. Han blev tilset af
en leegestuderende, der forklarede, at grundet travlhed kunne sagsogeren ik-
ke blive tilset af en feerdiguddannet laege. Han gennemferte nogle avelser og
den lzgestuderende merkede pa skulderen, hvorefter han blev sendt til ront-
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gen. Ud fra billederne konstaterede den lzgestuderende, at der ikke var no-
get brud, men alene en kraftig forstuvning. Det fastholdt han, selv om sagso-
geren gjorde opmeerksom p4, at han havde store smerter. Den lzgestuderen-
de vejledte ham om en razkke gvelser, han skulle lave i dagene derefter, der
ogsé indbefattede bevagelse af skulderen. Den leegestuderende nzvnte intet
om en armslynge. Under evalueringen talte sagsageren ogsa med en sygeple-
jerske, der nzvnte, at han skulle have en armslynge. Da sagsggeren var af
den opfattelse, at en legestuderendes ord havde mere veegt end en sygeple-
jerskes, spurgte han ikke ham om en armslynge. P4 skadestuen fik han af Sy-
geplejersken en recept pa noget smertestillende. I dagene efter gennemfarte
sagsggeren de anviste gvelser, herunder en, hvor han skulle bevaege armen
op og ned i udstrakt tilstand, hvilket gjorde meget ondt, men han bed smer-
terne i sig og fulgte anvisningerne. Han havde enten p4 skadestuen den 29.
april 2007 f3et en ny tid til kontrol eller ogs4 blev der efterfolgende sendt en
indkaldelse. Han var til kontrol den 11. maj 2007 hos lage "
der tog nogle nye rontgenbilleder og sammenlignede dem med billederne fra
den 29. april 2007. P4 billederne fra den 29. april 2007 var bruddet blot en
blyantstreg i sterrelsen, mens det pa de nye billeder gabte. Laegen fortalte, at
de havde opdaget bruddet den 30. april 2007. S4 fik sagsogeren udleveret en
armslynge, som han gik med i et par méneder. Sagsggeren fik sin skulder
opereret i 2008 p& privathospitalet i 1ovrigt af en lege fra

X hospital, som han allerede havde medt der. Der var tale om en
kikkertoperation, hvor der blev fjernet store mangder arvav, men operatio-
nen medforte hverken vaesentlig eller vedvarende bedring. Han har nedsat
kraft i sin hgjre arm, og han kan ikke udfore bevagelser, sdsom slag med
badmintonketcher eller lignende, over 90° uden vesentlige gener. Han blev
derfor revalideret til jordbrugsteknolog med henblik p4 at fa arbejde inden
for tilbudsgivning for firmaer inden for anlegsgartneri og brolegning. Syg-
dom i familien medferte dog, at han i stedet for er kommet i mesterlzre hos
sin mor. Han bemyndigede advokat til at fore sin sag, herun-
der péklage afgerelserne, men han har ikke lgbende set sin tidligere advo-
kats breve eller udtrykkeligt over for hende sagt, at han forst fik en armslyn-
ge den 11. maj 2007.

MO ¥ vhar forklaret, at hun kerte sgnnen pa skadestue, hvor hun ikke
var med inde. Hun kerte hjem og hentede ham igen. Han var da ikke ifart
armslynge. Han fortalte, at han havde kvalme, og at han havde fiet enten
smertestillende piller eller en recept pa smertestillende piller udleveret. Han
skulle udfere nogle bevaegelser til smertegraensen. Hun var ikke med til den
ferste kontrol, hvor han fik udleveret armslyngen, men alle efterfolgende. I
sit firma anvender hun advokat som sin erhvervsadvokat, og
hun blev derfor antaget til neerverende sag. Det var forst i forbindelse med
Retsleegerddets besvarelser, at de blev opmaerksom p4, at sagsggeren forst
den 11. maj 2007 havde fiet en armslynge.

Parternes synspunkter
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Sagsegeren har i sit pastandsdokument til stette for sin pastand gjort geel-
dende,

at

sags@ger er berettiget til erstatning i henhold til lov om klage og er-
statningsadgang inden for sundhedsvasenet, jf. § 19, stk.1, og § 20,
stk. 1,

sagseger er pafert ganske betydelige gener efter ulykkestilfeldet, som
kunne have veret undget, séfremt den nedvendige behandling havde
veeret iverksat pé tilstraekkelig vis,

sagsegger ved henvendelse pé skadestuen den 29. april 2007 ikke fik
udleveret en s&kaldt lgs mitella,

sagsggers moder . var til stede pé skadestuen sammen
med sagseger og kan bevidne dette,

behandlingen den 29. april 2007 ikke har levet op til bedste specialist-
standard, nér ovennavnte hendelsesforlgb legges til grund,

sagsoger hermed er pafert en mer-skade, som sagsggte skal anerkende

og udmaéle erstatning i henhold til erstatningsansvarslovens bestem-

melser herom vedrerende sagsegers

- mén, jf. erstatningsansvarslovens § 4

- erhvervsevnetab, jf. erstatningsansvarslovens § 5

- midlertidigt tab i form af tabt arbejdsfortjeneste, jf. erstatnings-
ansvarslovens § 2, og

- svie og smertegodtgerelse, jf. erstatningsansvarslovens § 3,

der er tale om en lempet bevisforelse, nir det geelder patientskadesager

Retslegerddets besvarelse af spergsmal 14, 1. led godtger, at der ikke
er handlet i overensstemmelse med bedste specialiststandard,

det forhold, at sagsegers grundlidelse er alvorlig, ikke ger, at sagsoger
ikke er berettiget til erstatning for sit tab, nar det leegges til grund, at
det konkrete behandlingsforlgb ikke har varet i overensstemmelse
med bedste specialiststandard.

Sagsegte har i sit pastandsdokument til stette for sin pastand gjort galdende,
at der ikke er grundlag for at tilsidesette sagsegtes afgerelse af 5. september
2008 (bilag 2), hvorved sagsegte fandt, at sagsegeren ikke i forbindelse med
behandlingen den 29. april 2007 pa > ' s )( ‘hospital blev pafart
en skade.

Efter klage- og erstatningsloven § 19, stk. 1, og § 20, stk. 1, ydes der erstat-
ning til patienter, der er pafert en skade p& en afde i § 20, stk. 1, nr. 1-4, an-
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forte mader.

Efter § 20, stk. 1, nr. 1, kan der séledes ydes erstatning, hvis en erfaren spe-
cialist under de i ovrigt givne omstaendigheder ville have handlet anderledes,
hvorved skaden ville vere undgéet.

Det er sagsegeren, der har bevisbyrden for, at lovens betingelser er opfyldt.
Denne bevisbyrde har sagsegeren ikke loftet.

Det forhold, at bruddet ikke blev diagnosticeret ved undersegelsen pa skade-
stuen den 29. april 2007, har ikke péfert sagsegeren en skade, idet den be-
handling af sagsggerens skulder, der blev ivaerksat, var korrekt i forhold til
den diagnose, der blev stillet efterfalgende. Sagsogeren ville saledes ikke
vaere blevet behandlet anderledes, hvis bruddet var blevet diagnosticeret tid-
ligere.

Det gores endvidere geldende, at sagsogeren ikke har dokumenteret, at han -
i strid med journalernes ordlyd - ikke fik udleveret lgs mitella.

Det gores endvidere gzldende, at behandlingen med los mitella (trekantet
bind til stette og delvis fastholdelse af arm), hyppig kontrol inklusiv rentgen
0g MR-scanning ved fortsatte smerter er i overensstemmelse med alminde-
ligt anerkendte legefaglige retningslinjer.

Séfremt retten métte anse det for dokumenteret, at sagsegeren ikke fik udle-
veret los mitella, gores det geeldende, at sagsogeren ikke har dokumenteret at
veere pafort en skade som falge heraf. Det fremgar saledes af Retslegeradets
svar pa spergsmal 14, at sagsggerens skuldergener mest sandsynligt skyldes
grundlidelsen, mens det om den hypotetiske manglende udlevering af los
mitella anfores, at denne "kunne have veeret en medvirkende drsag”.

Uanset om der métte vaere grundlag for bevislempelse, kan denne ikke ud-
strackkes til, at bevisbyrden for, at en behandling i strid med specialiststan-
darden er &rsag til en skade, anses for loftet, nir Retslegeradet udtrykkeligt
har angivet, at grundlidelsen er den mest sandsynlige &rsag.

Rettens begrundelse og afgerelse

Da Retslegerddet har vurderet, at sagsegerens vedvarende skuldergener
mest sandsynligt skyldes sagsogerens grundlidelse, bruddet i den store om-
drejningskno, mens manglende behandling med armslynge alene kan have
vaeret en medvirkende arsag til generne, har sagsegeren - uanset om han fik
en armslynge allerede den 29. april eller ferst den 11. maj 2007 og uanset at
skadestuen den 29. april 2007 oversa bruddet - ikke loftet sin bevisbyrde for,
at skaden med overvejende sandsynlighed er forvoldt af skadestuen pa

C o s hospital, hvor sagsegte frifindes.
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Efter sagens udfald skal sagsegeren betale sagsomkostninger til sagsegte, og
belobet til dzekning af udgiften til advokat kan, henset il sagens beskedne
omfang, passende fastszttes til 20.000 kr.

Thi kendes for ret:

Sagsegte, Patientskadeankenzvnet, frifindes for den af sagsegeren,
nedlagte pastand.

Inden 14 dage skal sagsegeren til sagspgte betale 20.000 kr. i sagsomkost-
ninger.

Dommer

Udskriftens rigtighed bekraftes.
Retten i Odenge; den 8. juli 2011.

overassisten
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