
MODTAGET 
Kammeradvokaten « 

v/adv. Vibeke Borberg ^ O otr. tUU^ 
V i m m e l s k a f t e t 47 
1161 København K 

J. n r . 44-0614 

UDSKRIFT 

a f 

DOMBOGEN FOR VESTRE LANDSRET 



D O M 

a f s a g t den 25. september 2002 a f V e s t r e L a n d s r e t s 8. a f d e l i n g 

(dommerne H e l l e B e r t u n g , E s k i l d Jensen og H e n r i k E s t r u p ) 

i 1 . i n s t a n s s a g B-1808-00 

(Advokat Knud Borup Jensen, Skive) 

mod 

Pat ientskadeankenævnet 

(Kammeradvokaten ved advokat B i r t h e E s k i l d s e n , København) 

Under denne sag, der e r a n l a g t den 7. august 2000, har sagsø­

geren, K^BB^^^H^^^^^K n e d l a g t påstand om, a t sagsøgte, 

Patientskadeankenævnet, s k a l anerkende, a t en b e h a n d l i n g , sag­

søgeren gennemgik på S^^|^|^|^^^ e f t e r en t i l s k a d e k o m s t den 

20. december 1996, e r o m f a t t e t a f p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n . 

Sagsøgte har påstået f r i f i n d e l s e . 

Om baggrunden f o r sagen og dens b e h a n d l i n g ved P a t i e n t f o r s i k ­

r i n g e n fremgår følgende a f s a g s f r e m s t i l l i n g e n i sagsøgtes af­

gørelse, der e r d a t e r e t den 14. f e b r u a r 2000: 

Der fremgår a f sagen, a t Deres k l i e n t den 20. decem­
b e r 1996 b l e v i n d l a g t på S^^^g^Øjj^ efter e t f a l d 
på ca. 3 m i f o r b i n d e l s e med dennes a r b e j d e som v i n ­
duespudser. På baggrund a f røntgenundersøgelser f o ­
r e t a g e t samme dag k o n s t a t e r e d e s d e t , a t Deres k l i e n t 
havde pådraget s i g b r u d på seks r i b b e n i højre s i d e 
og b r u d på højre kraveben. Kravebensbruddet b l e v be­
h a n d l e t k o n s e r v a t i v t , og Deres k l i e n t b l e v u d s k r e v e t 
den 27. december 1996. 

Deres k l i e n t b l e v på ny h e n v i s t t i l 



den 24. a p r i l 1997 på g r u n d a f vedvarende gener f r a 
højre arm. Man k o n s t a t e r e d e , a t røntgenbilleder f r a 
den 3. a p r i l 1997 v i s t e k r a v e b e n s b r u d d e t i h e l i n g og 
uændret s t i l l i n g . Der v a r desuden stadigvæk s m e r t e r 
f r a r i b b e n e n e . Der a f t a l t e s k o n t r o l t r e måneder se­
nere . 

Ved k o n t r o l l e n den 23. j u l i 1997 havde Deres k l i e n t 
f o r t s a t gener svarende t i l højre s k u l d e r . F y s i o t e r a ­
p i e n havde i k k e h a f t nogen særlig e f f e k t , i d e t d er 
stadigvæk v a r indskrænket bevægelighed som følge a f , 
a t bevægelser op mod 90 g r a d e r gav b e t y d e l i g e smer­
t e r . Ved r e v i s i o n a f røntgenbillederne v i s t e d e t 
s i g , a t d e r i f o r b i n d e l s e med primærbruddet v a r op­
stået e t l e d s k r e d bagud a f k r a v e b e n e t i f o r h o l d t i l 
ravnenasbet på ca. en k n o g l e b r e d d e s f o r s k y d n i n g . Der 
b l e v t a g e t nye røntgenbilleder, som bekræftede d e t ­
t e . Deres k l i e n t b l e v h e r e f t e r s k r e v e t op t i l opera­
t i o n med h e n b l i k på f j e r n e l s e a f den y d e r s t e d e l a f 
k r a v e b e n e t . 

Deres k l i e n t h a r i anmeldelsen a f 24. september 1997 
anført, a t l e d s k r e d d e t b l e v opdaget f o r sent t i l a t 
sætte det på p l a d s , h v o r f o r man kun kunne t i l b y d e 
o p e r a t i o n , h v i l k e t ('^V^^HH^^HHV i h k e kunne t a ­
ge imod, da b l o d t r y k k e t v a r f o r højt. Deres k l i e n t 
o p l y s t e e n d v i d e r e , a t d e r v a r stærke s m e r t e r i højre 
arm, men b e d r i n g a t spore på g r u n d a f f y s i o t e r a p i 
t r e gange u g e n t l i g t . 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s h a r i afgørelse a f 25. marts 
1998 meddelt Deres k l i e n t a f s l a g på e r s t a t n i n g e f t e r 
p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n , j f . l o v e n s § 1, s t k . 1, og 
§ 2, s t k . 1. P a t i e n t f o r s i k r i n g e n f a n d t , a t Deres 
k l i e n t i k k e med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d v a r b l e v e t 
påført f y s i s k skade i f o r b i n d e l s e med b e h a n d l i n g e n 
på Sf^ØimUm^ P a t i e n t f o r s i k r i n g e n lagde vægt på, 
at d e r v a r t a l e om en f o r s i n k e t d i a g n o s t i c e r i n g a f 
l e d - s k r e d d e t , men a t b e h a n d l i n g e n i k k e med o v e r v e j ­
ende s a n d s y n l i g h e d v i l l e have været a n d e r l e d e s , 
selvom man havde k o n s t a t e r e t l e d s k r e d d e t a l l e r e d e 
den 20. december 1996, h v o r f o r s l u t r e s u l t a t e t i k k e 
med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d v i l l e have været an­
d e r l e d e s . 

De gør i anken a f 4. j u n i 1998 gældende, a t Sj 
har begået ansvarspådragende f e j l ved t o 

gange a t overse l e d s k r e d d e t , og a t havde man s t r a k s 
i n d l e d t b e h a n d l i n g a f l e d s k r e d d e t v i l l e Deres k l i e n t 
i k k e havde h a f t e t v a r i g t mén. 

P a t i e n f o r s i k r i n g e n f a s t h o l d e r afgørelse a f 25. marts 
1998 i u d t a l e l s e n a f 16. december 1998 og v u r d e r e r 
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f o r t s a t , a t b e h a n d l i n g e n i k k e med o v e r v e j e n d e sand­
s y n l i g h e d v i l l e have -været a n d e r l e d e s , selvom man 
havde k o n s t a t e r e t l e d s k r e d d e t a l l e r e d e den 20. de­
cember 1996. 

De har efterfølgende i n d s e n d t d e l s u d t a l e l s e r f r a 
f y s i o t e r a p e u t J f l ^ ^ H ^ A ' d e l s en speciallægeerklæ­
r i n g , ved overlæge H | | ^ ^ | ^ ^ H i ^ | B a f 19. a p r i l 
1999. Det fremgår a f speciallægeerklæringen a t der 
e n d v i d e r e e r t e g n på p a r t i e l læsion a f r o t a t o r - c u f ­
f e n , h v i l k e n H ^ Ø H | ^ | ^ B ^ | -vurderer u t v i v l s o m t e r 
opstået i f o r b i n d e l s e med ulykkestilfældet. 

Det fremgår a f speciallægeerklæringen, a t Deres k l i ­
e n t f o r t s a t h a r b e t y d e l i g e gener f r a højre s k u l d e r 
og arm og kun d e l v i s t h a r g e n o p t a g e t s i t t i d l i g e r e 
a r b e j d e som v i n d u e s p u d s e r . Det fremgår e n d v i d e r e , a t 
der e r t e g n på, a t Deres k l i e n t i f o r b i n d e l s e med u-
lykkestilfældet også pådrog s i g en p a r t i e l r o t a t o r -
cuff-læsion, der e r medvirkede årsag t i l ^ i^HHIHl 

nuværende symptomer. 

P a t i e n f o r s i k r i n g e n f i n d e r i b r e v a f 28. o k t o b e r 1999 
i k k e g r u n d l a g f o r a t ændre afgørelsen a f 25. marts 
1998 på baggrund a f speciallægeerklæringen. Det e r 
f o r t s a t P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s v u r d e r i n g , a t behand­
l i n g e n og dermed d e t e n d e l i g e r e s u l t a t i k k e med 
o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d v i l l e have været a n d e r l e ­
des, h e l l e r i k k e selvom man primært havde k o n s t a t e ­
r e t rotator-cuff-læsionen. Det e r e n d v i d e r e P a t i e n t ­
f o r s i k r i n g e n s v u r d e r i n g , a t d e t i k k e v a r m u l i g t a t 
d i a g n o s t i c e r e en e v e n t u e l p a r t i e l rotator-cuff-læsi­
on i det primære forløb på gr u n d a f K^g^^t^^g^^j^^ 

svære følger e f t e r k r a v e b e n s b r u d d e t og l e d s k r e d 
a f k r a v e b e n e t . " 

Sagsøgtes afgørelse og b e g r u n d e l s e n h e r f o r e r således: 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n s afgørelse a f 25. marts 1998 
tiltrædes. 

Denne afgørelse kan i n d b r i n g e s f o r l a n d s r e t t e n i n d e n 
seks måneder e f t e r , a t afgørelse e r meddelt. Lands­
r e t t e n kan stadfæste, ophæve e l l e r ændre afgørelsen. 

Begrundelse f o r afqørelsen: 

For a t der kan ydes e r s t a t n i n g e f t e r l o v om p a t i e n t ­
skadef o r s i k r i n g e r d e t en b e t i n g e l s e , a t p a t i e n t e n 
ved b e h a n d l i n g e l l e r undersøgelse e r b l e v e t påført 
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en f y s i s k skade, j f . p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n s § 1, 
s t k . 1. Det e r e n d v i d e r e en b e t i n g e l s e , a t den f y ­
s i s k e skade med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d e r en føl­
ge a f den f o r e t a g n e b e h a n d l i n g e l l e r undersøgelse og 
i k k e en følge a f p a t i e n t e n s grundsygdom, j f . p a t i ­
e n t f o r s i k r i n g s l o v e n s § 2, s t k . 1. 

Patientskadeankenævnet f i n d e r i k k e , a t Deres k l i e n t . 
, med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d e r 

b l e v e t påført f y s i s k skade i f o r b i n d e l s e med den 
f o r s i n k e d e d i a g n o s t i c e r i n g a f l e d s k r e d d e t og en 
e v e n t u e l p a r t i e l rotator-cuff-læsion. P a t i e n t s k a d e ­
ankenævnet h a r l a g t vægt på, a t den sene d i a g n o s t i ­
c e r i n g a f l e d s k r e d d e t mellem k r a v e b e n e t og ravne-
næbsfremspringet i k k e med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d 
har h a f t b e t y d n i n g f o r sygdomsforløbet og d e t ende­
l i g e r e s u l t a t , i d e t t i d l i g o p e r a t i v b e h a n d l i n g a f 
l e d s k r e d i d e t t e l e d i k k e med o v e r v e j e n d e sandsyn­
l i g h e d v i l l e have g i v e t e t bedre r e s u l t a t end kon­
s e r v a t i v b e h a n d l i n g . Patientskadeankenævnet f i n d e r 
e n d v i d e r e , a t den modtagne b e h a n d l i n g v a r i overens­
stemmelse med, hvad der e f t e r lægevidenskab og e r f a ­
r i n g v a r den bedst m u l i g e i den g i v n e s i t u a t i o n . Pa­
tientskadeankenævnet h a r h e r l a g t vægt på, a t det e r 
a l m i n d e l i g t a n e r k e n d t , a t behandle b r u d på kravebe­
n e t k o n s e r v a t i v t med t i d l i g m o b i l i s e r i n g , og a t d e t 
i k k e v i l l e havde været m u l i g t , a t d i a g n o s t i c e r e en 
e v e n t u e l partiel-rotator-cuff-læsion u m i d d e l b a r t 
e f t e r ulykkestilfældet, i d e t Deres k l i e n t på d e t t e 
t i d s p u n k t havde svære følger e f t e r kravebensbrud og 
l e d s k r e d a f k r a v e b e n e t , h v o r f o r d e t i k k e v a r i n d i k a ­
t i o n f o r iværksættelse a f y d e r l i g e r e d i a g n o s t i s k e 
undersøgelser. 

Patientskadeankenævnet s k a l e n d v i d e r e tilføje, a t 
det i k k e h a r h a f t b e t y d n i n g f o r forløbet af den ak­
t u e l l e b e h a n d l i n g om der e r b r u d på t r e e l l e r seks 
r i b b e n , i d e t d e t væsentlige e r påvirkningen a f l u n ­
gevævet, h v i l k e t i k k e h a r været a k t u e l t i d e t t e t i l ­
fælde . 

B e t i n g e l s e r n e f o r a t yde e r s t a t n i n g e f t e r p a t i e n t ­
f o r s i k r i n g s l o v e n e r således i k k e o p f y l d t , j f . l o v e n s 
§ 1, s t k . 1, og § 2, s t k . 1. 

I I 

Det e r o p l y s t , a t A r b e j d s s k a d e s t y r e l s e n i s k r i v e l s e a f 24. au­

gust 1999 h a r v u r d e r e t sagsøgerens m e d i c i n s k e i n v a l i d i t e t ( det 

v a r i g e men) t i l 15 %. 
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T i l b r u g f o r sagsøgerens u l y k k e s f o r s i k r i n g s s e l s k a b har s p e c i ­

allæge i ortopædisk k i r u r g i H ^ ^ ^ ^ H ^ ^ ^ ^ ^ ^ a f g i v e t en erklæ­

r i n g . Retslægerådet h a r i erklæringer a f 27. j u l i 2001 og 14. 

december 2001 b e s v a r e t nedennævnte spørgsmål således: 

"Spørgsmål 1: 
Er det korrekt, at man på billeder fra henholdsvis 
den 20. december 1996 og 23. december 1996 kan eller 
burde kunne konstatere, at der foreligger såvel brud 
midt på kravebenet som ledskred imellem kraveben og 
skulderhøjde (Acromion) ? 

Retslægerådet f i n d e r , a t røntgenundersøgelserne f r a 
den 20.12 og 23.12.96 v i s e r såvel b r u d m i d t på k r a ­
vebenet som breddeøgning i l e d s p a l t e n i m e l l e m k r a v e ­
ben og s k u l d e r b l a d ( a c r o m i o n ) . D e t t e s i d s t e som t e g n 
på l e d s k r e d i d e t t e l e d . 

Spørgsmål 2: 
Er det korrekt, at hvis der kun foreligger enten 
brud eller ledskred så vil man behandle ikke opera­
tivt (konservativt) ? 

Begge læsioner behandles i l a n g t de f l e s t e tilfælde 
k o n s e r v a t i v t (uden o p e r a t i o n ) . Ved stærkt f o r s k u d t e 
b r u d i k r a v e b e n e t med k r a f t i g f o r k o r t n i n g a f knog­
l e n , hudpåvirkning f r a brudenderne e l l e r påvirkning 
a f n e r v e r og blodårer t i l armen v i l de f l e s t e be­
handle med o p e r a t i v påplads-sætning og f i k s e r i n g . 
A l l e l e d s k r e d i acromioklavikulærleddet kan behand­
l e s uden o p e r a t i o n , men i de sværeste tilfælde a f 
l e d s k r e d kan o p e r a t i v b e h a n d l i n g være v e l b e g r u n d e t . 

Spørgsmål 3: 
Hvis der foreligger både brud og ledskred vil man da 
være væsentlig mere tilbøjelig til at foretage ope­
ration? Og hvis spørgsmålet besvares bekræftende 
spørges om, hvorvidt man i så fald ville foretage 
operationen akut. 

G e n e r e l t f i n d e dobbelt-læsion a t s t y r k e b e g r u n d e l s e n 
f o r o p e r a t i o n , og h v i s o p e r a t i v b e h a n d l i n g vælges, 
opnås de bedste r e s u l t a t e r e f t e r Retslægerådet op­
f a t t e l s e ved o p e r a t i o n i n d e n f o r de første uger. I 
de t a k t u e l l e tilfælde havde s k a d e l i d t e i m i d l e r t i d 
b e t y d e l i g e b r u d på r i b b e n og en r y g h v i r v e l , h v i l k e t 
øgede r i s i k o e n f o r k o m p l i k a t i o n e r ved o p e r a t i v be­
h a n d l i n g i den t i d l i g e f a s e e f t e r ulykkestilfældet. 

Spørgsmålet 4: 
Retslægerådet spørges om, hvorvidt der ud fra de fo~ 



- 6 -

religgende billeder, optaget af patienten i perioden 
fra 20. december 1996 til den 23. december 1996, er 
belæg for, at der foreligger såvel brud midt på kra­
vebenet, som ledskred imellem kraveben og skulder­
højde (acromion) og i bekræftende fald spørges Rets­
lægerådet om, hvorvidt det er sædvanligt, at der i 
en sådan situation foretages operation og i bekræf­
tende fald om denne skal foretages akut. 

Der h e n v i s e s t i l b e s v a r e l s e n a f spørgsmålene 1 og 3. 

Spørgsmål 5: 
Retslægerådet spørges endvidere om, hvorvidt der er 
tale om en fejl, når man ikke foretager denne opera­
tion . 

Retslægerådet f i n d e r i k k e a f d e t g i v n e v a l g a f be­
h a n d l i n g kan k a r a k t e r i s e r e s som f e j l b e h a n d l i n g . 

Spørgsmål A: 
Ville det med overvejende sandsynlighed have haft 
betydning for sagsøgers sygdomsforløb og det endeli­
ge behandlingsresultat, hvis ledskreddet mellem kra­
vebenet og ravnenæbsfremspringet var blevet diagnos­
ticeret på et tidligere tidspunkt? 

Man skønner i k k e a t en t i d l i g d i a g n o s t i k med over­
v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d v i l l e have ændret sagsøgers 
sygdomsforløb og e n d e l i g b e h a n d l i n g s r e s u l t a t udover 
en e v e n t u e l a f k o r t n i n g a f sygdomsforløbet v i a en 
t i d l i g e r e o p e r a t i v b e h a n d l i n g . 

Spørgsmål B: 
Ville sagsøgerens gener og følger med overvej ende 
sandsynlighed kunne være undgået, hvis ledskreddet 
var blevet diagnosticeret på et tidligere tidspunkt? 

Nej . 

Spørgsmål D: 

Er det almindeligt anerkendt, at brud på kravebenet 
skal behandles konservativt med tidlig mobilisering? 

Der har gennem er årrække været konsensus med hensyn 
t i l k o n s e i r v a t i v b e h a n d l i n g a f b r u d på kr a v e b e n e t om­
f a t t e n d e t i d l i g m o b i l i s e r i n g . 

Spørgsmål E: 
Vanskeliggjorde eller forhindrede sagsøgerens svære 
følger efter faldulykken en diagnosticering af led­
skreddet umiddelbart efter ulykken? 

Sagsøgers b e t y d e l i g e kvæstelser i r y g og b r y s t k a s s e 
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og sene m o b i l i s e r i n g h a r u t v i v l s o m t v a n s k e l i g g j o r t 
d i a g n o s t i c e r i n g e n a f l e d s k r e d d e t mellem kraveben og 
s k u l d e r b l a d . 

Spørgsmål F: 
Må det antages, at sagsøgeren ville være blevet be­
handlet anderledes end faktisk sket, hvis ledskred­
det var blevet diagnosticeret umiddelbart efter u¬
lykken ? 

Nej . 

Spørgsmål 6: 
Ad spørgsmål 3 anfører Retslægerådet, at skadelidte 
havde betydelige brud på ribben og en ryghvirvel. Da 
sidstnævnte forhold aldrig er oplyst over for sag­
søgeren spørges om følgende: 
Retslægerådet bedes oplyse, hvor de.t betydelige brud 
på en ryghvirvel er konstateret, herunder hvilke 
røntgenbilleder, der udviser dette brud på en ryg­
hvirvel . 
Såfremt Retslægerådet konstaterer, at der ikke er 
brud på en ryghvirvel, spørges Retslægerådet om, 
hvorvidt dette giver anledning til at ændre i besva­
relsen af spørgsmål 1-5 og spørgsmål A-G incl. og i 
bekræftende fald hvad ændringen af besvarelsen går 
ud på. 

Bruddet i højre tværtap på øverste b r y s t h v i r v e l ses 
på næsten a l l e røntgenbilleder f r a den 20.12.96 t i l 
27.05.97. 
Den s u c c e s s i v e s t r i b e a f røntgenbilleder af b r y s t ­
kassen afslører desuden b r u d på højre 3. t i l 8. r i b ­
ben. Kombinationen a f r i b b e n s - og r y g h v i r v e l b r u d d e n e 
v u r d e r e s a f Retslægerådet som betydende. Der e r i n ­
t e t g r u n d l a g f o r a t ændre i b e s v a r e l s e n a f de t i d l i ­
g ere spørgsmål. 

Spørgsmål 7: 
Ad besvarelsen af spørgsmål 3 spørges Retslægerådet 
som følgende: 
Det er Retslægerådets opfattelse, at de bedste re­
sultater opnås ved en operation inden for de første 
uger. I denne forbindelse spørges Retslægerådet om, 
hvorvidt det er dokumenteret, at Skive Sygehus har 
foretaget undersøgelser inden for de første uger ef­
ter ulykkestilfældet, for at konstatere, om den af 
Retslægerådet antagne øgede risiko for komplikatio­
ner ved operativ behandling stadig er til stede. 
Retslægerådets opmærksomhed henledes på bilag 1, 
hvoraf det er anført af 'Sfl^H^^^BV "'^^^ ^ forbin­
delse med de tagne røntgenbilleder er der overset et 
ledskred svarende til højre Akromioklavikulær led. 
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dvs. leddet mellem kravebenet og ravnenæbbet". 
Såfremt der ikke fra S|||m|||||HHHIV side er foreta­
get undersøgelser inden for de første uger, om hvor­
vidt der stadig består en øget risiko for komplika­
tioner ved operativ behandling, spørges retslægerå­
det om, hvorvidt der er tale om en fejl fra  

s side, når sådanne undersøgelser ikke er 
foretaget. I bekræftende fald spørges Retslægerådet 
om, hvorvidt dette giver anledning til en ændret be­
svarelse af spørgsmålene 1-5 og A-G incl. og i be­
kræftende fald, hvad disse ændrede svar går ud på. 

Den øgede o p e r a t i v e r i s i k o på baggrund a f ovennævnte 
r i b b e n s b r u d og r y g h v i r v e l b r u d e k s i s t e r e r i e t v i s t 
t i d s r u m , o f t e op t i l f l e r e uger, og i h v e r t tilfælde 
i n d t i l l u n g e r n e s t i l s t a n d e r s t a b i l i s e r e t . 
På de f o r e t a g n e røntgenoptagelser a f b r y s t k a s s e n f r a 
den 20.12.96 og t i l 03.02.97 ses der vedvarende, men 
af t a g e n d e f o r a n d r i n g e r i l u n g e f e l t e r n e . 
Der b l e v således på sm^m^^^pforetaget undersø­
g e l s e r i de første uger med h e n b l i k på sagsøgers 
t i l s t a n d , og Retslægerådet f i n d e r i k k e , a t d e r e r 
a n l e d n i n g t i l a t ændre på de t i d l i g e r e a f g i v n e s v a r . 

Spørgsmål 8: 
Retslægerådet anmodes om nærmere at redegøre for, de 
modsættende svar i besvarelse ad spørgsmål 3 første 
afsnit og besvarelsen ad spørgsmål A. 

De t i d l i g e r e s v a r på spørgsmål 3 og spørgsmål A står 
i k k e i modsætning t i l h inanden, i d e t d e r i k k e e r 
f a g l i g e nighed om, h v o r v i d t d e t be d s t e r e s u l t a t op­
nås e f t e r o p e r a t i o n e l l e r e f t e r k o n s e r v a t i v behand­
l i n g a f den a k t u e l l e læsion, h v i l k e t også fremgår a f 
svarene. 

Spørgsmål 9: 
Retslægerådet anmodes om nærmere at redegøre for, de 
modsættende svar i besvarelsen ad spørgsmål 3 første 
afsnit og besvarelsen ad spørgsmål B. 

Der h e n v i s e s t i l s v a r e t på spørgsmål 8. 

Spørgsmål 10: 
Er der videnskabeligt belæg for, at en tidlig opera­
tiv behandling af samtidig ledskred og brud på kra­
veben fører til et bedre resultat end konservativ 
behandling. 

Der h e n v i s e s t i l s v a r e t på spørgsmål 8. 

Spørgsmål 11: 

Er det almindeligt anerkendt, at et brud på kraveben 
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samtidig med konstateret ledskred, skal behandles 
operativt frem for konservativt med tidlig mobilise­
ring. 

Der h e n v i s e s t i l s v a r e t på spørgsmål 8. 

Spørgsmål 12. 

Ad besvarelsen ad spørgsmål E spørges Retslægerådet 
om, hvorvidt det på billede taget den 23. december 
1996 klart fremgår, at der både foreligger et led­
skred og et brud på kravebenet. Såfremt spørgsmålet 
besvares bekræftende bedes Retslægerådet nærmere be­
skrive, hvad der er baggrunden for, at man anfører, 
at der utvivlsomt har været forhold der har vanske­
liggjort diagnosticeringen af ledskreddet mellem 
kraveben og skulderblad. 

Røntgenbillederne f r a den 23.12.96 g i v e r k r a f t i g 
m i s t a n k e om, a t d e r f o r u d e n e t b r u d på kravebenet 
f o r e l i g g e r e t l e d s k r e d i acromioklavikulærleddet. 
At d e t t e l e d s k r e d i den a k t u e l l e s i t u a t i o n kan være 
v a n s k e l i g t a t d i a g n o s t i s e r e , s k y l d e s , a t røntger±>il-
l e d e r n e på grund a f s k a d e l i d t e s a l v o r l i g e , s e n g e l i g ­
gende t i l s t a n d i k k e e r a f o p t i m a l k v a l i t e t . 

K f ^ ^ ^ ^ l ^ l ^ H I ^ ^ ^ h a r f o r k l a r e t , a t d e t g j o r d e u h y g g e l i g 

ondt, da han kom i n d på sygehuset, så han f i k en d e l smerte­

s t i l l e n d e m e d i c i n . Han b l e v i n d l a g t på g r u n d a f mi s t a n k e om 

h j e r n e r y s t e l s e og f i k først a t v i d e , a t han havde brækket k r a ­

vebenet og t r y k k e t n o g l e r i b b e n . Senere f i k han a t v i d e , a t 

han havde b r u d på t r e r i b b e n . Kravebensbruddet s k u l l e bare g r o 

sammen uden e g e n t l i g b e h a n d l i n g . Han havde s t a d i g stærke smer­

t e r e f t e r a t være b l e v e t u d s k r e v e t den 27. december 1996. Han 

f i k f r a sygehuset en s l y n g e , som han g i k med armen i . Omkring-

nytår v a r han hos s i n egen lasge, d e r sagde, a t d e r i k k e burde 

være så stærke s m e r t e r . Han f i k i løbet a f foråret f o r e t a g e t 

f l e r e røntgenundersøgelser, uden a t d e r kom noget ud a f d e t . 

Den 24. a p r i l 1997 v a r han hos 1. reservelæge E. H H | ^ | på 

ortopædkirurgisk ambulatorium, med denne sagde i k k e i k k e noget 

om, a t d e r havde været e t l e d s k r e d . Døssing tilrådede ham a t 

tage s m e r t e s t i l l e n d e m e d i c i n . Det e r i k k e r i g t i g t , a t der i k k e 

v a r s m e r t e r i s k u l d e r l e d d e t , således som reservelægen har 

s k r e v e t i j o u r n a l e n . 

Den 23. j u l i 1997 v a r han på a m b u l a t o r i e t hos overlæge 
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der sagde, a t han s k u l l e g i v e ham en u n d s k y l d n i n g f r a 

røntgenoverlægen, d e r havde o v e r s e t , a t d e r v a r l e d s k r e d i 

s k u l d e r e n . Overlæge K^jft sagde, a t h v i s han den 23. deceraber 
1996 havde v i d s t , a t der v a r e t l e d s k r e d i s k u l d e r e n , kunne 

han have s a t l e d d e t på p l a d s o p e r a t i v t , og så v i l l e sagsøgeren 

kunne være b l e v e t fuldstændig r a s k . Da han i m e l l e m t i d e n havde 

fået forhøjet b l o d t r y k , kunne man i k k e o p e r e r e ham s t r a k s . Det 

kunne h e l l e r i k k e længere l a d e s i g gøre a t f o r e t a g e denne t y p e 

o p e r a t i o n , i d e t l e d d e t v a r væk. Overlasge kunne d e r f o r kun 

t i l b y d e ham d e t næstbedste, som v a r en o p e r a t i o n , der v i l l e 

medføre kraftnedsættelse i armen. E f t e r a t have tænkt l i d t 

o v e r d e t , v a l g t e han a t undlade o p e r a t i o n , da han a f hensyn 

t i l s i t a r b e j d e i k k e ønskede en nedsat f u n k t i o n a f armen. Han 

k l a r e r s i g d e r f o r med f y s i o t e r a p i og h a r v a l g t a t l e v e med 

smerten. Han kan nu højst pudse v i n d u e r 2 t i m e r ad gangen, så 

må han h v i l e s i g . Han h a r h a f t en omsætningsnedgang i s i t f i r ­

ma på g r u n d a f skaden. 

Fhv. overlasge J^HI^^IH har f o r k l a r e t , a t han b l e v ortopædki­

r u r g i s k overlæge på S ] | ^ ^ H i l l ^ l f t i 1986. Da sagsøgeren kom på 

a m b u l a t o r i e t i j u l i 1997, kunne v i d n e t k o n s t a t e r e , a t k o n t u ­

r e r n e a f sagsøgerens s k u l d r e v a r f o r s k e l l i g e , og en f o r n y e t 

røntgenundersøgelse v i s t e , a t sagsøgeren havde en meget sjæl­

den t y p e læsion i s k u l d e r e n , hvor den y d r e ende a f nøglebenet 

v a r s k r e d e t bagud i f o r h o l d t i l d e t såkaldte ravnenæb. Han h a r 

kun været ude f o r denne t y p e læsion 3 gange. Han tilbød sag­

søgeren en subakut o p e r a t i o n , d er v i l l e f r i t a g e ham f o r smer­

t e r , men medføre en kraftnedsættelse i s k u l d e r e n . Det havde på 

gr u n d a f hævelse og blødninger i k k e været m u l i g t a t o p e r e r e 

s t r a k s e f t e r t i l s k a d e k o m s t e n , men g e n e r e l t gælder d e t , a t j o 

h u r t i g e r e man kan o p e r e r e , des bedre r e s u l t a t . E f t e r v i d n e t s 

o p f a t t e l s e havde man på gr u n d a f hævelse i k k e v i s u e l t kunne 

k o n s t a t e r e f o r s k e l l e n i s k u l d r e n e s k o n t u r e r u m i d d e l b a r t e f t e r 

t i l s k a d e k o m s t e n . H v i s d e r v a r b l e v e t o p e r e r e t k o r t e f t e r ope­

r a t i o n e n , v i l l e sagsøgeren også have fået en svækket arm. En 

o p e r a t i o n e t h a l v t år e f t e r t i l s k a d e k o m s t e n v i l l e have ført 

t i l e t længere genoptræningsforløb, men s l u t r e s u l t a t e t f o r 

s k u l d e r e n og armen v i l l e have været d e t samme, som h v i s man 

havde o p e r e r e t s t r a k s . 

Fhv. røntgenoverlæge P har f o r k l a r e t , a t røntgen-
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b i l l e d e r n e a f 23. j u l i 1997 e r f o r s v u n d e t . V i d n e t kan godt 

huske b i l l e d e r n e , d er v i s t e , a t nøglebenet v a r f o r s k u b b e t bag­

ud i f o r h o l d t i l s k u l d e r e n . E f t e r hans o p f a t t e l s e e r b i l l e d e r ­

ne a f 20. december 1996 t e k n i s k i orden, og det v a r i k k e mu­

l i g t da a t opdage l e d s k r e d d e t . På b i l l e d e r n e a f 23. december 

1996 kunne man måske se en a n e l s e a f l e d s k r e d d e t , i h v e r t f a l d 

når han b e t r a g t e r dem med den v i d e n , han b a g e f t e r h ar fået. 

B i l l e d e r n e a f 17. f e b r u a r 1997 v i s t e e t t y d e l i g t l e d s k r e d . A l ­

l e b i l l e d e r b l i v e r gennemgået a f en røntgenspecialist og en 

ortopædkirurg på en røntgenkonference. V i d n e t , d e r har været 

beskæftiget med røntgenundersøgelser i 4 0 år, h a r kun s e t d e t ­

t e ene tilfælde, h v o r e t nøgleben e r s k r e d e t bagud. 

Sagsøgeren h a r t i l støtte f o r s i n påstand anført, a t S j ^ ^ ^ ^ ^ H 

^ ^ B ^ ved b e h a n d l i n g e n a f ham e f t e r t i l s k a d e k o m s t e n den 20. 

december 1996, b e g i k en f e j l , i d e t man overså e t l e d s k r e d i 

s k u l d e r e n . Denne f e j l b e v i r k e d e , a t sagsøgeren i k k e s t r a k s 

b l e v o p e r e r e t , og d e t t e h ar påført ham en f y s i s k skade. En 

o p e r a t i o n v i l l e med o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g h e d have medført, a t 

han v a r b l e v e t f r i f o r de gener, han nu h a r . Den b e h a n d l i n g , 

sagsøgeren f i k , e r d e r f o r o m f a t t e t a f p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n s 

§ 2, s t k . 1, n r . 1, subsidiært § 2, s t k . 1, n r . 3. 

Sagsøgte har t i l støtte f o r frifindelsespåstanden g j o r t gæl­

dende, a t sagsøgeren ved b e h a n d l i n g e n på S^^H^^^^^H i^^^e e r 

b l e v e t påført en f y s i s k skade, og han e r d e r f o r i k k e b e r e t t i ­

g e t t i l e r s t a t n i n g e f t e r p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n . Der e r i n g e n 

årsagssammenhæng mellem de gener, sagsøgeren har, og den be­

h a n d l i n g han h a r fået på sygehuset. D e t t e støttes a f såvel 

Retslægerådets erklæringer som a f f h v . overlæge J f l ^ H ^ ^ ^ H 
v i d n e f o r k l a r i n g . 

L a n d s r e t t e n s begrundelse og r e s u l t a t : 

E f t e r f h v . overlæge J|H^B^Hi^fc v i d n e f o r k l a r i n g og Retslægerå­

d e t s b e s v a r e l s e , især svarene t i l spørgsmålene 5, A, B og C, 

f i n d e s d e t i k k e b e v i s t , a t sagsøgeren ved b e h a n d l i n g e n på S|^| 

er b l e v e t påført nogen f y s i s k skade. 

Sagsøgtes frifindelsespåstand tages d e r f o r t i l følge. 
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T h i k e n d e s f o r r e t : 

Sagsøgte, Patientskadeankenævnet, f r i f i n d e s , 

Sagens omkostninger s k a l sagsøgeren, K\ 

le t i l sagsøgte med 20.000 k r . 

b e t a -

Det idømte s k a l b e t a l e s i n d e n 14 dage. 

H e l l e B e r t u n g E s k i l d Jensen H e n r i k E s t r u p 

cfr.^ 

Uden b e t a l i n g . 

U d s k r i f t e n s r i g t i g h e d bekræftes. 

V e s t r e L a n d s r e t , 

V i b o r g , den 25. september 2002 

S e k t i o n s l e d e r 




