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UDSKRIFT Modtaget | PSAN
AF
HOJESTERETS DOMBOG 15 JUNI 2006
HOJESTERETS DOM
afsagt torsdag den 15. juni 2006

Sag 8/2003
(2. afdeling)

5
(advokat Thomas Hejlund, ¢.0.)
mod
K
(advokat Svend Paludan-Miiller)
og
Patientskadeankenzvnet
(kammeradvokaten ved advokat Henrik Nedergaard Thomsen)
1 tidligere instans er afsagt dom af @stre Landsrets 13, afdeling den 13. november 2002.
1 pAdemmelsen har deltaget fem dommere: Marie-Louise Andreasen, Wendler Pedersen,
Asbjern Jensen, Lene Pagter Kristensen og Jens Peter Christensen.
Pistande
Appellanten, = , har péstaet, at indsteevnte K skal aner-
kende at veere erstatningsansvarlig for de skader, som hun padrog sig i forbindelse med be-
handling pi . = i perioden april 1992 til angust 1992, og at indsteynte
Patientskadeankenmzwnet skal anerkende, at de fysiske skader/komplikationer, hun padrog sig i
forbindelse med en foretagen laparoskopi pa # den 9. oktober 1992,
er en erstatningsberettigende skade i henhold til patientforsikringslovens § 1, stk. 1, 0g § 2,
stk. 1, or. 4.

K og Patientskadeankenmvnet har pastiet stadfestelse.
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Supplerende sagsfremstilling
Af Retslegeridets svar af 8. juli og 6. oktober 2004 fremgér bl.a.:

L]

Spergsmil 58. .
Idet det fremgdr af sagen, at der i 1987 og 1988 er udtaget 3 biopsier, bedes det oplyst,

om det har veret velindicere!, at foretage en fornyet biopsi den 1. maj 1992, ligesom det
bedes oplyst, om der har varet unormale forhold omkring biosiudtagelsen og efterforle-
bet.

Ja. Patienten er under udredning for interstitiel cystitis. Det blev tclefonisk aftalt med
patienten den 29.04.92, at der skulle foretages undersagelse og behandling i acut fase.
Interstitiel cystitis er en kronisk sygdom, derfor er biopsier indiceret i behandlings for-
labet for at udelukke forveerring i tilstanden ved gener og for at udelukke eventuelle
ondartede forhold. (jevnfer bilag 25, p. 1537-8).

Nej. Ifelge journalen beskrives undersogelsen udfert pé vanlig vis.

Spergsmil 63.

Den 28, september 1992 blev appellanten indlagt pa o under diag-
nosen interstitiel cystitis. Den 9, oktober 1992 blev der foretaget en laparaskopi.

Vil det veere muligt ved en diagnostisk laparoskopi, at afslere interstitiel cystitis og vil
en undersegelse af bughulen vaere relevant for at diagnosticere en sadan lidelse?

indeholder to spargsmél: Normalt vil det ikke vaere muligt at afslere interstitiel cystitis
ved laparoskopi, og laparaskopi er derfor ikke en relevant undersegelse, hvis mélet er at
afslere interstitiel cystitis, Den diagnostiske laparaskopi blev imidlertid gennemfert for
at udelukke andre lidelser som forklaring pd patientens symptomer.

Spergsmil 64.
Af journalen fra Malma Universitetssiukhus (bilag 50) fremgdr det, at der er sket en re-
sektion (reparation) af en overrevet intercostalnerve.

Mé det antages, at en sadan overrivning af nerven er en felge af enten biopstudtagelsen
eller af laparoskopien?

Spergsmalet fremferer to veesentlige misforstdelser. Resektion betyder ikke "repara-
tion", men afskeering el. udskeering, Ifalge den svenske operationsbeskrivelse findes
nerven ikke "overrevet”. | stedet findes ved operationen den intercostale nerve indlejret
1arvaey. Arvaevet svarende til muskelveey og senespejl fijernes og 3 cm nerve indlejret i
arvaevet bortskeres. Fundet har ingen sammenhang med tidligere blerebiopsier eller
l;!;n? ;iigamstiske laparaskopi. Arvevet er felger efter den tidligere galde-operation i
1977.

Spergsmil 65.
i fordret 1996 blev appellanten indlagt pé Malme Universitetssjukhus, hvor der bley fo-

retaget et operativt indgreb. Det fremgdr af journalen, at appellanten pé daveerende
tidspunkt havde udbredte sammenvoksninger (adherencer).
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i 2 beskrevne
Det bedes oplyst, om de i forbindelse med laparoskopien den 9. uhab:zr 1989
sammenvoksninger er identiske med den beskrivelse, som fremgdr af, journalen pd
Malme Universitetssjukhus (bilag 54).

Ja. De ved laparaskopien den 09.10.92 og ved den eksplorative lap:amtnmi den 16.02.96
beskrevne adhzrancer var lokaliseret i abdomens hejre side opad til og er mest sand-

synligt en folge af galdeblereoperationen i 1977.

Spergsmal 60: . _
Der bedes oplyst, om den gynekologiske undersegelse af patienten den 25. juni 1992 vi-
ser en gynaekologisk forklaring pa patientens helbredstilstand.

Gynzkologisk undersegelse giver ikke forklaring p& o hel-
bredstilstand, der blev ikke fundet noget gynzkologisk abnormt.

Spergsmil 61:

Det fremgdr af journalnotat fra den 25. juni 1992 om resultarer af cystoskopi, at der
“noget overraskende findes store nekrotiske sdr" i blaren. Kan dette betyde, at der er
sket en gennembranding af bleren, eller at der kan vaere sket udsivning gennem sd-
rene?

De nekrotiske sér, som blev beskrevet ved cystoskopien 25.06.92, stammede fra den el-
koagulation, som blev foretaget knap en méned tidligere, 26.05.92. At der en méned
efter el-koagulation fortsat findes nekrotiske sfr i bleren er ikke ensbetydende med, at
der er sket en gennembraending af blereveggen, eller at der er sket udsivning af urin.

Spergsmdl 62:
I journaludskrift for & af 25, funi 1992 udfwrdiget af overlege -
R - draftes spergsmdlet om laparoskopi. Det anfores, at laparoskopi md

aververes meget grundigt med henvisning, at appellanten 2 gange er opereret i abdo-
men.

Dei bedes oplyst, hvilke risici, der kan veere forbundet med laparoskopi, nar der tidli-
gere har verel forelaget et operativt indgreb i abdomen, hvor laparoskopien skal udfe-

res.
Skal der gives patienten information om risiko ved laparoskopi?

Tidligere operative indgreb i bughulen kan give anledning til sammenvoksninger (ad-
hzrencer) mellem organerne indbyrdes og mellem organerne og bugveeg. Afhengig af
adhzrencernes sveerhedsgrad kan laparoskopi vanskeliggeres pd grund af dérligt over-
blik og fremkommelighed, og risiko for komplikationer i form af perforation af tarm og
bledning eges.
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En lovmessig preecisering af patienters krav om information foreld 1kkc fior 1998 med
loven om patienters retsstilling. Retsleegeradet udtaler sig ikke om "informeret sam-
tykke” som felge af begrebets juridiske karakter.”

Haejesterets begrundelse og resultat )

Det mé l=gges til grund, at der p& 6 den 1. maj 1992 blev taget biop-
sier og foretaget elektrokoagulation, og at der den 26. maj 1992 alene blev foretaget elektro-
koagulation.

Efter besvarelserne fra Retslzgerddet — herunder de besvarelser, der er fremkommet under
anken — finder Hajesteret, at der ikke er grundlag for at fastsld, at der ved behandlingen pé
& eller pd. #  er péfort 5
fysiske skader.

Allerede som folge heraf stadfiester Hejesteret dommen.

Thi kendes for ret:
Landsrettens dom stadfestes.

1 sagsomkostninger for Hajesteret skal statskassen betale 120,000 kr. til K- og
80.000 kr. til Patientskadeankenzvnet.

De idemte sagsomkostningsbeleb skal betales inden 14 dage efier denne hojesteretsdoms af-
sigelse.

Sagsomkostningsbelobene for Hejesteret forrentes efter rentelovens § 8 a.
—oolloo—
Udskriftens rigtighed bekrzftes.

Hajesteret, ni

elle Hansen
overassistent



