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Parternes pastande

Under denne sag, der er anlagt den 10. april 2015, har sagsegeren, ¥

, nedlagt endelig pastand om, principalt at sagsegte, Anke-
nzvnet for Patlenterstatmng, tidligere Patientskadeankenavnet, tilpligtes at
anerkende, at hun som felge af behandlingen pé H i
perioden 4. januar 2008 til 10. oktober 2008 er blevet pafort en patientskade,
der er omfattet af lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvza-
senet (i det falgende benavnt KEL), subsidicert om hjemvisning.

Sagsogte har heroverfor nedlagt pastand om frifindelse.

Oplysningerne i sagen

Den 14. september 2012 anmeldte M til Patientforsikrin-
gen, at hendes datter - sagsegeren - havde varet udsat for en behandlings-
skade pA H ", der den 9. oktober 2012 udfyldte og
indsendte en "Anmeldelse om skade p4 sygehus". I skrivelse af 11. november
2012 fremkom M med en supplerende redegerelse om

hzndelsesforlabet, hvorpa Patientforsikringen den 20. februar 2013 traf af-
gorelse om, at sagsggeren ikke var berettiget til erstatning efter lov om kla-
ge- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet.

Af afgarelsen fremgik det endvidere:
"Sagsfremstilling
Du har sggt om erstatning pa vegne af din datter P
, fordi du mener, at hun er blevet pafert en skade i
form af utilstrekkelige operationer i forbindelse med hendes be-

handling for skoliose pa H . i februar
2008 og i tiden derefter.
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Du har anfort at som folge heraf har faet yderligere
skevhed i ryggen, og at hendes lungefunktion som foalge heraf er
nedsat og har medfert behov for lunge bipap maskine om natten,
og at hun ikke kan klare en hel skoledag.

Vi har pd baggrund af din anmeldelse, journalmaterialet og sa-
gens ovrige oplysninger lagt folgende handelsesforlgb til grund
for afgerelsen:

P blev diagnosticeret med skoliose i 2005, og hun fik kor-
setbehandling fra januar 2006. Hun havde nogle problemer med
korsettet, der gav hende trykmarker p& hofterne. Ved telefonisk
kontakt med ' H- den 29. juni 2006 oply-
ste du og din agtefalle, at I havde taget korsettet af D , 08
at | ikke enskede yderligere kontrol end den, der allerede var
planlagt til oktober 2006. I oplyste yderligere, at [~ blev
behandlet af en alternativ behandler, der manipulerede hendes ryg
pé plads.

Ved kontrol pa den 16. oktober
2016 sas ingen progression siden december 2005, idet torakal
kurven var pd 40 grader. gik til altenativ behandling
hver 14. dag.

Ved kontrol p&  { den 16. april 2007
maltes kurven til 43 grader. Man gennemgik behandlingsmulighe-
derne, og foreslog indsettelse af en distraktionsstav. Man vurde-
rede pd denne baggrund, at der var grund til at vente 2-3 &r med
definitiv behandling. Da aktuelt var i gang med et alter-
nativt behandlingsforleb med manipulationsbehandling, ville I
gerne se tiden lidt an.

Ved kontrol den 4. januar 2008 var skoliosen steget fra 43 gra-
der til 65 grader, og man fandt, at der var operationsindikation.
Da P da fortsat ikke havde fiet sin forste menstruation, for-
ventede man, at hun havde et par ars restveekst, og man anbefale-
de pd ny operation med indsattelse af en distraktionsstav med
henblik pa at holde kurven p4 et rimeligt gradantal i lebet af de
naste par &r med jevnlige justeringer. Man navnte dog mulighe-
den for, at en endelig operation med instrumentering kunne blive
nedvendig indenfor ret kort tid. Det fremgar af journalen, at I var
indstillet pa operation.

P blev opereret den 28. februar 2008 pa H
. Man isatte en distraktionsstav med henblik pd at
hindre yderllgere fremskred af kurven samt reducere denne. Man
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tog kontrolbilleder under operationen, der viste god placering af
apparaturet med pazn opretning. Efterfolgende fik hun 3-punkts
korset. Man vurderede, at der skulle treekkes pa den isatte stav
igen efter 3 méneder. Hvis der ikke forekom tilstreekkelig opret-
ning, ville man overveje en endelig operation indenfor 6 méaneder.

Reontgenkontrol den 1. april 2008 viste en stabil situation, idet
skoliosen var reduceret fra 64 grader til 44 grader.

Ved kontrol den 23. maj 2008 blev der malt 48 grader, og man
fandt indikation for en ny operation med udskiftning til en lenge-
re stav.

1 blev opereret igen den 18. juni 2008. Ved denne opera-
tion udskiftede man den isatte stav til en ny 17,5 cm stav pé
grund af vaekst. P blev udskrevet den 23. juni 2008.

Ved kontrol den 29. august 2008 var der tiltagende fejlstilling u-
den styr pa rotationen, og man vurderede, at P skulle have
foretaget en endelig operation i lobet af efteraret 2008.

Den 3. oktober 2008 var, £ . til forundersogelse pad = H

, og den 8. oktober 2008 blev hun indlagt
med henblik p& operation. Operationen matte dog aflyses pa
grund af anden uopsattelig kirurgi pa operationsgangen. Man
henviste til operation den 12. november 2008.

Herefter sogte du andre behandlingsmuligheder for . >, og
du fik tilkendt behandlingsgaranti p& & . til P

Den 31. oktober 2008 var il forundersggelse pd ' S
. Man fandt fortsat indikation for operation, og p '
blev henvist til lungefunktionsundersogele.

Det fremgér af journalnotat af 6. november 2008, at P
ifolge aftale med Region )( skulle omvisiteres til .
S , 0g hendes journal blev fremsendt dertil.

Den 4. december 2008 blev T opereret. Man fjernede det
isatte materiale og isatte en 24 cm lang stav p4 indad krumningen
(konkaviteten) og en 25 cm lang stav pd udad krumningen
(konveksiteten). Efterfalgende rentgen viste tilfredsstillende for-
hold, og P blev udskrevet den 11. december 2008.

Ved kontrol den 25. marts 2009 vurderede man, at der var til-
fredsstillende forhold.
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Ved efterfolgende kontrol havde P 1 nedsat lungefunktion,
og man planlagde derfor en toracoplastik, der blev udfort den 18.
november 2010. Efterfolgende rentgen viste normale forhold i
lungerne.

Ved 3 maneders kontrol var der uandret vejtreekningevne.
P skulle fortsztte med Bipap behandling, indtil hun havde
veere til en ny lungefunktionsundersegelse.

Det fremgér af journalnotat fra § af 27. juli 2012, at

£ havde vejrtreekningsproblemer, og man skrev derfor til
Respirationscenter med henblik pd fremskyndelse af et nyt
vurderingstidspunkt.

Begrundelse

Efter KEL § 19, stk. 1, og § 20, stk. 1, ydes der erstatning, hvis
patienten er blevet péafort en skade.

Det er endvidere en betingelse, at skaden med overvejende sand-
synlighed er en folge af den behandling eller undersegelse, som
patienten har faet, og ikke en folge af den sygdom, patienten blev
behandlet for.

Vi har vurderet, at P ikke er blevet pafert en skade som
folge af behandlingenpd 4 den 28. feb-
ruar 2008 og i tiden derefter.

Vi vurderer sdledes at behandlingen pé 1

har veret i overensstemmelse med, hvad der efter legevi-
denskab og erfaring har veret den bedst mulige i den givne situa-
tion.

Vi har ved afgerelsen lagt vagt pa, at operationen den 28. febru-
ar 2008 var velindikeret, idet der forudgéende havde varet vold-
som progression af P’ skoliose, som man forsogte at be-
grense med en forlengerstav, indtil hun var knoglemassigt mod-
net.

Vi har ogsa lagt vaegt pa, at man korrekt havde forsegt konserva-
tiv behandling med korset, der dog var blevet erstatttet med al-
ternativ behandling p& familines foranledning. Herudover har vi
lagt veegt pé, at operationen blev udfert med anerkendt teknik og
metode. Yderligere viste rentgenkontrol under operationen en
god placering af apparaturet.

Vi har yderligere vurderet, at den efterfolgende operation pi
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Denne afgerelse indbragte
naevn, tidligere Patientskadeankenzvnet, der ved skrivelse af 10. oktober
2014 meddelte hende, at "Patientforsikringens afgerelse af den 20. februar
2013 tiltredes". Af begrundelsen for den trufne afgerelse anforte sagsogte
folgende:

+H i den 18. juni 2008 var velindikeret.
Vi har herved lagt veegt ps, at > var vokset, hvorved den
isatte stav var blevet for kort, hvilket nedvendiggjorde en skift-
ning af staven og skruerne, der var blevet lgse. Vi har ligeledes
vurderet, at operationen blev udfert med anerkendt teknik og
metode.

Vi mener ogsd, at det var velindikeret, at man ved kontrol i au-
gust 2008 besluttede at tilbyde . P en definitiv operation. Vi
har herved lagt vaegt pa, at der var tiltagende fejlstilling af skolio-
sen uden styr pa rotationen.

Vi har ligeledes vurderet, at . P ikke er blevet pafert en ska-

de som folge af behandlingenpd S den 4. december
2008.
Vi har vurderet, at behandlingen pi . & var varet i

overensstemmelse med, hvad der efter legevidenskab og erfaring
har varet den bedst mulige i den givne situation.

Vi har herved lagt vegt pa, at operationen var velindikeret som
folge af den tiltagende fejstilling. Herudover blev operationen ud-
fort med anerkendt teknik og metode.

Sammenfattende er det vores vurdering, at den manglende effekt
af behandlingen og Ps nuverende gener, ikke med overve-
Jjende sandsynlighed er opstaet eller forverret som folge af be-
handlingen eller mangel pd samme pa hverken H

eller pé S men mest sandsynligt skyl-
des, at korsetbehandlingen blev afbrudt efter anbefaling fra en al-
ternativ behandler, der erstattede denne med bahndling i form af
rygmanipulation. Herved fik P ikke den anerkendte be-
handling med korset, hvilket medferte en voldsom progression
af hendes skoliose, og en derved forringet sandsynlighed for et
godt resultat af den nedvendige operaton”.

"Det er Patientankenavnets vurdering, at .

ikke med overvejende sandsynlighed er péfort en erstatings-
berettigende skade, jf. klage- og erstatningslovens § 19, stk. 1,
og § 20, stk. 1.
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Neavnet har séledes vurderet, at s gener i form af smerter
og problemer med vejrtreekningen med overvejende sandsynlig-
hed skyldes hendes alvorlige grundlidelse i form af en skev ryg
(skoliose) og udviklingen af denne.

Navnet har endvidere vurderet, at det var i overensstemmelse
med en erfaren specialists standard, da man pa
behandlede = (©  med korset. Det var ligeledes i
overensstemmelse med en erfaren specialists standard, da man pé
valgte at operere >  med ind-
szttelse af en stav, da hun ikke talte korsetbehandlingen. Ved
indszttelse af en stav ma der forventes flere efterfolgende opera-
tive indgreb.

Med disse bemarkninger kan Patientskadeankenzvnet tiltrade
resultatet af Patientforsikringens afgerelse af 20. februar 2013".

Til brug for afgerelsen forela der for Naevnet blandt andet en legelig vurde-
ring med sélydende

"Konklusion

Med hensyn til det konkrete forleb, kan man bagudrettet sagtens
fastslé at resultatet er suboptimalt. Dette gelder flere af de enkel-
te forleb. Der er dog neppe tvivl om at de enkelte aktorer har
gjort hvad de kunne for at hjelpe patienten. Patienten er pa intet
tidspunktpafaert en konkret péviselig skade og man kan hverken
pévise eller afvise at den eksperimentelle bahandling hos en mas-
sor har vaeret medvirkende til det endelige resultat.

Behandlingen med "vakststaven" bt er opstartet pa et tids-
punkt hvor denne behandling var relativt ubeskrevet i litteraturen
og dermed i betydelig grad afhangig af den enkelte operators
valg af metode/teknik.

Den endelige operative behandling udfer i S er udfert med
en teknik som har varet kendt og accepteret i arevis.

"

Sagsogeren anlagde herefter nerverende sag med péstand som ovenfor an-
fort.

Under sagens indenretlige behandling er Retsleegerddet stillet en rekke
sporgsmal, der pd baggrund af fremsendte akter, herunder journalnotater og

lgelige vurderinger, er besvaret i skrivelse af 2. november 2016.

Af denne fremgar det blandt andet:
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"Spergsmal l:

Retslegeradet bedes oplyse, om man pa H

med afscet i almindeligt anerkendlte retningslinjer, rettidigt fore-
tog alle relevante undersogelser og behandlingsskridt, hvormed
man kunne sikre den bedst mulige prognose for /_’3

Retsleegerddet bedes begrunde svaret og herunder tage stilling til,
om der var indikation for undersegelser/yderligere undersogelser
eller anden behandling af . P s ryg pa folgen-
de tidspunkter. (Bilag 1)

a. Den 5. december 2005 ved forste undersogelse i Scolioseklinik-
ken pa

b. Den 29. juni 2006 ved genhenvisning pa grund qf gener fra kor-
seltel.

c. Den 16. oktober 2006, hvor der foretages kontrol qf udvikling af
rygkurven. Rygkurven males til 40 grader.

d. Den 16. april 2007, hvor der foretages kontrol qf udviklingen af
rygkurven. Rygkurven madles til 43 grader.

e. Den 4 januar 2008, hvor rygkurven har udviklet sig til 65 grader
og der planlcegges operation med indscettelse af distraktionsstav..

S Den 28. februar 2008, hvor der foretages operation med indscet-
telse af to skruer henholdsvis ved th6 og en i thl?2.

g Den 23. maj 2008, hvor der foretages kontrol. Der planlcegges
ved kontrollen skift til Iengere stave efter 3 mdneder.

h. Den 18 juni 2008, hvor der foretages operation.

i. Den 29. august 2008, hvor der foretages kontrol med henblik pa
bedommelse af rotations fejistilling .

J- Den 7. oktober 2008, hvor der foretages indleeggelse med henblik
pa endelig scoliosekirurgi.

Sagseger er behandlet for en tidligt indsettende skoliose diagnosti-
ceret i 10 &rs alderen. Hun er pa dette tidspunkt immatur og lille af
vakst. Sagsager gennemgar pa H et langt
forleb fra den 05.12.05 til den 06.11.08, hvor hun viderevisiteres til

S.
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a. Sagseger bedommes korrekt udredt og behandlet efter gldende
internationalt rekommanderede retningslinjer med initiering af kor-
setbehandling.

b. Det fremgér, at sagsoger har valgt alternativ behandling. Behand-
lingsstedet har ingen mulighed for at interferere med dette.

c. Der henvises til a.
d. Der henvises til a.

e. Kurven er nu efter 8 maneder forvarret fra 43 til 65 grader. Dette
skennes som en voldsom progression og afgiver operationsindikati-
on. Barnet er pa dette tidspunkt 12,5 &r gammel, og der er klar ope-
rationsindikation. Man valger en plan med indsattelse af distrakti-
onsstav. Denne teknik anvendes ved sakaldt early onset scoliose - el-
ler juvenil scoliose, det vil sige oftest ved kurver, som indtrader i
den tidlige barnealder og i speciallitteratur om emnet oftest ved en
gennemsnitsalder pa 5 til 6 ar. Det er samtidig klart, at barnet pa
dette tidspunkt stadig er immatur og spinkel med forsat vaekstpoten-
tiale, hvilket imidlertid ikke i sig selv er et sikkert argument mod de-
finitiv kirurgi. Retsleegerddet mener imidlertid, at det pafaldende for-
leb med hastig progression i denne sene alder havde godtgjort, at
man havde stilet mod definitiv behandling med internationalt accep-
teret teknik - opretning og instrumentering.

Det fremgar samtidig af akterne, at der er en vis behandlingsresi-
stance i1 familien, uden at dette kan afgoeres fuldsteendigt ud fra sags-
akterne, hvilket kan have influeret pa beslutningerne truffet om be-
handling. Dette er imidlertid ikke journalfert fuldstendigt.

Retslzgeradet mener korrekt behandling ville tilsige, at man anbefa-
lede definitiv behandling pé dette tidspunkt, som bestér i frilegning
af kurven, mobilisering af kurven, indszttelse af apparatur til endelig
opretning, som det udferes senere pa .\S

f. Der henvises til besvarelsen af spergsmal e. Forlgbet indicerer
imidlertid, at man burde have @ndret en tvivlsom strategi og stilet
mod hurtig definitiv behandling.

g. Se besvarelsen af f.

h. Se besvarelsen af f.

i. Se besvarelsen af f.

j- Se besvarelsen af f.
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Spergsmal 2:

Retslegeradet bedes oplyse, udfra en Ilegefaglig vurdering,
om.forveerringen af. P s scoliose, fiernelse af
ribben og nedsatte lungefunktion, ud fra almindelige legefaglig vi-
den, kunne have veeret undgdet, sdafremt det forudscettes, at der var
Sforetaget yderligere undersagelser, kontrol eller anden behandling.

Retslegeradet bedes begrunde svaret og i tilfelde qf tvivl bedes
Retslegeradet ud fra et legefagligt synspunkt oplyse, med hvilken
sandsynlighed eller sikkerhed svaret gives. Sdledes om det for ek-
sempel kan anses for mere eller mindre sandsynligt eller sikkert om
de neevnte gener kunne veere undgaet.

Spergsmalet er hypotetisk og kan ikke besvares med sikkerhed. P&-
virkning af respirationen er sjeldent forekommende ved adolescent
skoliose, og hindring af yderligere progression er vesentlig i de
sjeldne tilfelde, det forekommer. Da respirationsfunktionen ikke er
udmalt under forlebet pa H , kan det ikke
med sikkerhed afgeres, om pavirkning kunne have varet undgéet.

Sporgsmal 3:

Retslegerddet bedes oplyse, med afscet i almindelig anerkendite ret-
ningslinjer, om kunne have benyttet
andre til radighed staende behandlingsteknikker eller behandlings-
metoder som udfia et medicinsk synspunkt, ville have veeret mindst
lige sa effektive til behahdling af scoliosen.

Retslegerddet bedes begrunde svaret og herunder blandt andet ta-
ge stilling til sporgsmalet ud fra de valgte behandlingsteknikker og
metoder, pa de i sporgsmal 1 bogstaverne a-j nevnte tidspunkter.

Almindeligt anerkendte leegefaglige principper indbefatter korsette-
ring, hvilket er gennemfort korrekt, og instrumentering. Omkring det
sidste punkt henvises til besvarelsen af spargsmal 1.

Sporgsmal 13:

Retslegeradet anmodes om at oplyse, hvilken betydning - om nogen
- det havde for udviklingen af sagsegers skoliose, at korsetbehand-
lingen blev afbrud i juni 2006.

Det skonnes uhensigtsmassigt, at korsetbehandlingen blev afbrudt.
Der er en svag evidens for gavnlig effekt af korsetbehandling, men
dette er ikke ensbetydende med, at forverrigen med sikkerhed kunne
vare undgaet.

STD061446-501-5T01-K194-T3-L01-M00-\D41

Side 9/14



Side 10/14

Forklaringer

Der er under hovedforhandlingen afgivet forklaring af sagsegeren samt vid-
nerne M) - og professor, ledende overlege () |
Sagsogeren har forklaret, at hun efter operationen den 28. februar 2008 fik
rigtigt mange smerter og kastede op, idet hun ikke kunne téle morfin. I det
hele opfattede sagsegeren tiden som meget forvirrende, og hvor hun ikke
kunne passe sin skolegang eller fritidsinteresser pa grund af smerter og ge-
noptraning. Sagsggeren var dog begyndt at komme sig lidt, da det blev be-
sluttet, at hun skulle underkastes endnu en operation. Denne fandt sted den
18. juni 2008 og pavirkede sagsageren sa hardt psykisk, at hun fik tvangstan-
ker og matte have flere psykologbehandlinger. Da sagsegeren fik besked om,
at hun skulle til en ret stor, men endelig, operation den 8. oktober 2008, for-
beredte hun sig mentalt p& denne og gledede sig over, at det nu var sidste
gang, hun skulle igennem noget sadant. Derfor ramte det sagsegeren ekstra
hérdt, da operationen métte udszttes og siden gennemfores pd &

. Sagspgeren har stadig problemer med sin lungekapacitet, hvilket blandt
andet betyder, at hun har sveert ved at g& langt og om natten mé benytte et
Bipap apperat. Herudover har sagsegeren fortsat mange smerter, der er tilta-
get gennem de seneste &r og som har betydet, at hun igennem et ars tid har
méttet g til behandling pd Smerteklinikken. Sagsageren er idag ansat som
elev ved XK. Kommune. Hér arbejder sagsegeren 33 timer om ugen,
men da dette er temmeligt hardt for hende, méa hun hvile sig en halv time ef-
ter frokost.

Vidnet, M\ har forklaret, at det pa rentgenfotos efter
operationen den 28. februar 2008 kunne ses, at den indopererede stav var for
kort. Dette var overlege . W\ enig i, men sagde, at der

ikke kunne udferes en ny operation, forend séret var helet op. I journalen
skrev overlegen, at operationen var forlgbet glat. Dette var vidnet ikke enig i
og ringede derfor til egen lege og gjorde indsigelse mod jorunalnotatet. Da
sagsogeren den 8. oktober 2008 madte frem til den tredje operatioon, var alt
praget af kaos, og operationen maétte aflyses, efter at sagsggeren havde féet
beroligende medicin. Som det fremgéar af journalnotatet, udtrykte vidnet be-
kymring for, hvor skev ryggen kunne ni at blive, inden den udsatte operati-
on kunne gennemfores.

Vidnet, () har forklaret, at han er professor og ledende overlege
pa Rygafdelingen, S samt medlem af Retslegeradet. Vidnet
har siden 1980'erne opereret en lang raekke patienter for skoliose og ma be-
tragtes som superspecialiseret pd omrddet. Alene . A og O
var oprindeligt serligt autoriseret til at foretage skolioseoperationer.
S4 vidt vidnet husker, havde [1 ikke en sddan auto-
risation i 2008, hvilken erindring stattes af, at man ikke da have ansat nogen
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superspecialist pd omrédet. Den 31. oktober 2008 undersagte vidnet forste
gang sagsggeren og konstaterede en voldsom progression med et svaj, der
gik ind i brysthulen med heraf folgende smerter og vejrtrekningsproblemer.
Resultatet af undersogelsen er beskrevet i et journalnotat af samme dato, jf.
bilag 4, side 1, og som det tillige fremgér af dette, var der indikation for hur-
tig operation. Sagsegeren kunne derfor ikke vente i hverken et helt eller et
halvt 4r pé en operation, og vidnet noterede derfor ogsé, at "jeg stiller gerne
op en fredag". Uanset om kurveantallet er pa 64 eller 85 grader giver dette
efter vidnets opfattelse indikation for operation. Udviklingen af sagsegerens
lunger indikerer ligeledes, at hun skal have ryggen rettet ud. Ligeledes har
sagsegeren faet fjernet et stykke ribben, idet hun havde vejrtreekningsproble-
mer og darligt kunne sidde p4 en stol.

Parternes synspunkter

Sagsogeren har til stette for sin principale pastand navnligt gjort galdende
og/eller anfort,

at det pa baggrund af Retslegeradets besvarelse af spargmal 1 e. kan legges
til grund, at en erfaren specialist pa det pagaldende omride under de i gvrigt
givne forhold ville have handlet anderledes ved behandlingen pé

i perioden 4. januar 2008 til 10. oktober 2008,

at sagsogtes afgorelse af 10. oktober 2014 allerede derfor kan tilsidesattes,
idet man i denne gjorde g=ldende, at behandlingen var foretaget i overens-
stemmelse med erfaren specialiststandard,

at sagsogte forst i sit pastandsdokumént har anerkendt, at dette ikke var til-
feeldet, hvorfor tvisten nu alene vedrerer spergsmalet, om 2. del af § 20, stk.
1, nr. 1, er opfyldt, nemlig "hvorved skaden ville have veret undgiet",

at retten siledes alene skal tage stilling til, om det ma anses for tilstreekkeligt
dokumenteret, at der er drsagssammenhzng mellem den klare fejl, der er be-
gaet ved, at man ikke iverksatte en endelig opretning af scoliosen og den
sandsynliggjorte skade,

at sagsegerens bevisbyrde er lempet, da skaden alene skal bevises med over-
vejende sandsynlighed, ligesom retspraksis har knaesat det princip, at dersom
der klart foreligger en fejl, som kan vere arsag til den indtrufne skade, anses
fejlen for at vare arsag, hvis det ikke kan godtgeres, at skaden skyldes andre
arsager,

at sagsegeren blandt andet ville have undgéet operationerne i februar og juni
méned 2008, dersom legemne pd  H- allerede efter
kontrollen og undersogelsen den 4. januar 2008 havde ivarksat den korrekte
behandling,
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at behandlingsskaden derfor som minimum bestér af svie- og smertegodtge-
relse samt erstatning for tabt arbejdsfortjeneste i forbindelse med de nzvnte
operationer, ligesom der sandsynligvis er sket skade i form af forverrede ge-
ner, jf. Retslegeradets besvarelse af spergsmal 2,

samt

at det derfor ma anses for godtgjort, at sagsegerens scoliose ved optimal be-
handling ikke ville have udviklet sig i samme omfang og uden forlenget syg-
domsforleb og reoperationer, og at hun som folge heraf er pafort en skade,
som omhandlet i KEL § 19, stk. 1, jf. § 20, stk. 1, nr. 1.

Hvad angir den subsidizre pastand har sagsegeren gjort gldende, at sagen
skal hjemvises til fornyet behandling safremt:

1: Retten métte komme frem til at sagens bevisferelse, herunder sarligt Ret-
slegerddets besvarelse, medforer, at der skal ske anerkendelse af patientska-
den, men at den nzrmere formulering af rekkevidden af anerkendelsen skal
overlades til sagsegte under hensyntagen til ankenavnets szrlige legefaglige
viden

eller
2: Retten pé baggrund af sagens bevisforelse i gvrigt métte finde grund hertil.

Sagsogte har til stotte for sin frifindelsespastand navnligt gjort galdende og/
eller anfort,

at der ikke er grundlag for at tilsidesatte sagsogtes afgarelse af 10. oktober
2014,

at det ved bevisbedemmelsen mé tages i betragtning, at ankenavnet pa grund
af sin sammensatning, der blandt andet omfatter medlemmer med legevi-
denskabelig baggrund, brugen af speciallzegekonsulenter ved afggrelserne og
gennem et stort antal sager har en en s&rlig erfaring i at bedemme sager efter
klage- og erstatningsloven, hvorfor der skal vare et sikkert grundlag for at
tilsidesztte afgarelsen,

at sagsegeren ikke har leftet sin bevisbyrde for, at det fornedne sikre grund-
lag herfor foreligger og/eller, at betingelserne i KEL § 19, stk. 1, jf. § 20, stk.
1, er opfyldte,

at det er en betingelse for at anerkende en skade, at denne med overvejende
sandsynlighed er en folge af en foretagen behandling eller undersggelse, og
som ikke skyldes patientens grundlidelse eller andre forhold,

at det uanset Retslegeridets besvarelse af spergsmél 1, hvorefter man pa
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H’ den 4. januar 2008 burde vare skredet til iverk-
szttelse af endelig opretning, ikke er grundlag for at anerkende en patient-
skade efter KEL § 20, stk. 1, nr. 1, idet betingelsen i andet led, "hvorved
skaden ville vaere undgéet", ikke er opfydlt,

samt

at Retslegerddets generelle besvarelse af spargsmal 2 ikke giver grundlag for
en konklusion om, at sagsegeren med overvejende sandsynlighed ville have
undgéet nogle gener ved anden/tidligere behandling.

Rettens begrundelse og afgorelse

I overensstemmelse med Retslegerddets besvarelse af spergsmal 1, og som
ogsa erkendt af sagsogte, ma det lagges til grund, at korrekt behandling efter
undersegelsen eller kontrollen den 4. januar 2008 pA .

“ville have veeret en definitiv behandling svarende til den, der senere blev
udfort pa . S

At man pa H og i strid med det, som god legefaglig spe-
cialiststandard tilsagde, valgte en anden, men i relation til scoliose i gvrigt
godkendt, behandling, findes efter det foreliggende ikke at kunne karakteri-
seres som en sa klar fejl, at dette kan begrunde den af sagsegeren paberabte
bevislempelse.

Hvad angar spergsmélet om, hvorvidt den fejlagtige behandling har péfort
sagsegeren en skade, der kunne vare undgéaet, ma det efter bevisforelsen
- legges til grund, at hun i 2005 pa H *_ fik diagnosti-
seret sin ryglidelse som scoliose og modtog relevant behandling med korset.
Endvidere ma det legges til grund, at sagsegerens foreldre nogle méaneder
senere valgte at tage korsettet af hende, ligesom de ved en kontrol i april ma-
ned 2007 stillede sig afventende til l&gernes forslag om operation med ind-
sxttelse af distraktionsstang. I perioden frem til den 4. januar 2008 fik sagse-
geren i stedet hver 14. dag manipuleret sin ryg hos en alternativ behandler.
Endelig m& det leegges til grund, at det ved undersegelse pi . H

sidstnzvnte dato kunne konstateres, at torakalkurven i samme periode
havde udviklet sig fra 40 til 65 grader, hvorfor den ovenfor omtalte behand-
ling med indsattelse af distraktionsstav blev ivaerksat.

Efter det foreliggende, herunder noteringerne i det fremlagte journalmateria-
le, blev der ikke i forbindelse med sagsggerens behandling p H—

foretaget undersogelse eller udmaling af sagsegerens respirationsfunk-
tion.

Under de beskrevne omstendigheder, og nér henses til Retslegeridets be-
svarelse af spergsmal 2, findes sagsegeren ikke at have bevist, at den i sagen
og sagsagtes afgorelse behandlede skade med fjernelse af ribben og fortsatte
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respirationsproblemer ikke kan henfores till hendes grundlidelse og/eller med
overvejende sandsynlighed ville vaere undgget, dersom + k|

i perioden 4. januar til 10. oktober 2008 havde ivaerksat den ud fra
legefaglig specialiststandard korrekte behandling.

Herefter, og idet der ej heller i gvrigt findes at veere tilvejebragt et tilstrekke-
ligt sikkert grundlag for at tilsidesette det serligt sagkyndige ankenevns af-
gorelse, tages den af sagsogte nedlagte frifindelsespastand til folge.

Hvad angér sagens omkostninger forholdes der som narmere nedenfor be-
stemt og hvorved bemarkes, at det tillagte beleb vedrerer sagsagtes udgifter
til advokatbistand og er beregnet inclusive moms, idet nzvnet efter det oply-
ste ikke er momsregistreret.

Der er ved afgorelsen af sagsomkostningsspergsmalet lagt vegt p& sagens
veerdi og omfang, herunder en forelzggelse for Retsleegeridet med heraf fal-

gende yderligere processkrifter, samt det nu opnaede resultat.

Efter det oplyste har sagsegeren retshjeelpsdeekning og opfylder de ekono-
miske betingelser for fri proces.

Thi kendes for ret:

Sagsegte, Ankenzvnet for Patienterstatningen, frifindes for de af sagsggeren,
[ ’ , under denne sag nedlagte pastande.

Inden 14 dage betaler sagsegeren, subsidiert statskassen, sagsomkostnmger
til sagsogte med 75.000 kr.

Jens Schultz-Hansen

dommer

Udskriftens rigtighed bekraftes.

Retten i Senderborg, den 15. juni 2017.

Conny Borup, specialfuldmagtig
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