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UDSKRIFT 

AF 

ØSTRE LANDSRETS DOMBOG 

D O M 

A f s a g t den 3 1 . o k t o b e r 2003 a f Østre L a n d s r e t s 15. a f d e l i n g 

(landsdommerne K a r s t e n Bo Knudsen, E n g l e r og Anders S e j e r Pe­

dersen ( k s t . ) ) . 

15, a f d . n r . B-493-01: 

Tl 

(advokat D i t l e v Wad, besk.) 

mod 

Patientskadeankenævnet 

(Kammeradvokaten ved advokat Benedicte Galbo) 

Under denne sag, der e r a n l a g t den 15. f e b r u a r 2001, har sag­

søgeren, T^^^^IHHi^H^^HB, har f r i proces med 

retshjælpsdækning, påstået sagsøgte, Patientøkadeankenajvnet, 

p r i n c i p a l t t i l p l i g t e t a t anerkende, a t sagsøgeren har k r a v på 

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 f o r s i k r i n g § 2, s t k , 1, n r , 4, 

f o r den skade, der b l e v påført ham den 18. raarts 1993 på 

^ ^ ^ ^ • • ^ • 1 ^ subsidiært t i l p l i g t e t a t genoptage s i n afgi^i-

r e l s e a f 4. j a n u a r 1995 t i l r e a l i t e t s b e h a n d l i n g . 

Sagsøgte har over f o r sagsøgerens p r i n c i p a l e påstand påstået 

p r i n c i p a l t a f v i s n i n g , subsidiært f r i f i n d e l s e , og over f o r den 

subsidiære påstand påstået f r i f i n d e l s e . 
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Sagens omstamdiglaeder: 

Sagsøgeren, der e r født i 1943, f i k k o n s t a t e r e t sukkersyge i 

en a l d e r a f I S år. Han b l e v t a b l e t b e h a n d l e t uden a t følge d i ­

æter. 

Af lægejouamalen fremgår, a t sagsøgeren i december 1992 f i k 

en b l o d p r o p i højre øje, h v o r e f t e r synet b l e v r e d u c e r e t . Han 

havde på højre fodsål e t d i a b e t e s b e t i n g e t sår. Ifølge j o u r ­

n a l n o t a t den 14. december 1992 o p l y s t e sagsøgeren, a t han 

nogle år f o r i n d e n l e d a f b a l a n c e f o r s t y r r e l s e r , l i g e s o m han 

havde u d t a l t e føleforstyrrelser i benene og s l e t i k k e kunne 

mærke føddeme. Sagsøgeren o p l y s t e e n d v i d e r e , a t han omkring 

1980 v a r b l e v e t strålebehandlet f o r kræft på stemmebåndet. 

Det fremgår end v i d e r e , a t sagsøgeren gennem mange år havde 

røget og f o r t s a t røg 3 0 c i g a r e t t e r om dagen. Hans a l k o h o l f o r ­

brug, der t i d l i g e r e havde været 20 genstande d a g l i g , omfat­

tede nu e t par genstande om dagen. 

Sagsøgeren b l e v a f s i n egen læge o v e r t a l t t i l a t lade s i g 

indlægge med h e n b l i k på r e g u l e r i n g a f s i n d i a b e t e s , og han 

b l e v den 12. j a n u a r 1993 i n d l a g t med h e n b l i k på overgang t i l 

i n s u l i n b e h a n d l i n g . 

Den 6. marts 1993 b l e v sagsøgeren ifølge j o u m a i e n i n d l a g t 

akut med b l a n d t andet s y r e f o r g i f t n i n g og lungebetændelse. Un­

der indlæggelsen k o n s t a t e r e d e lægeme, a t sagsøgeren havde e t 

l e t forstørret h j e r t e og m i s l y d e i halspulsåren, og der b l e v 

d e r f o r den 18. marts 1993 f o r e t a g e t en doppler-undersøgelsf. 

Samme dag f i k sagsøgeren en b l o d p r o p i h j e r n e n med nedsat 

k r a f t i højre arm og ben samt hukommelsesbesvær t i l følge. 

Sagsøgeren b l e v u d s k r e v e t den 2. a p r i l 1993. 

Sagsøgeren anaøgte h e r e f t e r om førtidspension, og S l a g e l s e 

Kommune anbefalede, a t han b l e v i n d s t i l l e t t i l højeste før-
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t i d s p e n s i o n , i d e t erhvervsevnen skønnedes v a r i g t nedsat t i l 

en u b e t y d e l i g h e d . 

T i l b r u g f o r sagen om førtidspension a f g a v overlæge, d r , med. 

H^ ^ ^ ^ ^ B ^ en erklæring a f 19. december 1993, I denne e r 

anført b l a n d t andet: 

Kovedklager: 

2) Siden d e t c e r e b r a l e i n f a r k t i marts 1993 h a f t 
hukommelsesbesvær og s k a l s k r i v e s e l v e n k l e be­
sked ned. Kan i k k e k o n c e n t r e r e s i g om a t lasse e l ­
l e r s k r i v e . 
3) Dårlig f i n m o t o r i k med besvær med a t s k r i v e , 
knappe s k j o r t e og snøre sko. 
4) Dårlig balance. Kan i k k e vende s i g h u r t i g t . 
Kan kun k l a r e ca 200 metres gang i n d e n han må 
stoppe pga træthed i benene e l l e r åndenød. 

Tobak; Røget 30 c i g a r e t t e r d a g l i g t i mange år, nu 
nedsat f o r b r u g e t t i l 20 a t k d a g l i g . 
Alkohol: 3-4 genstande d a g l i g . 

D i a g o s e r : 
Diabetes m e l l i t u s i n s u l i n o independente - MODY 
( a l d e r d i a b e t e s hos unge) 
N e u r o p a t i a d i a b e t i k a (nervebetændelse pga sukker­
syge) 
R e t i n o p a t i a d i a b e t i c a simplex ( s u k k e r s y g e f o r a n ­
d r i n g e r a f nethinden) 
Embolia c e r e b r i seq. (følger e f t e r b l o d p r o p i 
h j ernen) 
Thrombosis c e r e b r i recens ( n y l i g b l o d p r o p i h j e r ­
nen) 
Morbus c o r d i s a r t e r i o s c l e r o t i c u s (hjertesygdom 
pga, åreforkalkning) 
Abusus t a b a c i i (tobaksmisbrug) 

Konklusion: 50-årig med sukkersyge i 34 år, i n s u ­
l i n b e h a n d l e t det s i d s t e år. Har u d v i k l e t betyde­
l i g s e n k o r a p l i k a t i o n e r t i l sukkersygen med nerve-
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betændelse (nedsat t i l ophasvet følesans på be­
nene) og udbredt åreforkalkning med b l o d p r o p i 
øjet 1992 og 2 b l o d p r o p p e r i h j e r n e i 1993. Har 
som følge h e r a f u d v i k l e t gangbesvær, k o n c e n t r a t i ­
onsbesvær, trætbarhed og dårlig k o r t t i d s h u k o m ­
melse. Desuden te g n på åreforkalkning i h j e r t e t 

* (åndenød ved a n s t r e n g e l s e r ) . Sukkersygen har gen­
nem årene været noget d y s r e g u l e r e t og h e r t i l kom­
mer e t årelangt s t o r t c i g a r e t f o r b r u g . Der e r i n ­
gen u d s i g t t i l b e d r i n g a f t i l s t a n d e n og man må 
f o r v e n t e a t t i l s t a n d e n y d e r l i g e r e forværres. Pa­
t i e n t e n kan hverken k l a r e f y s i s k e l l e r i n t e l l e k ­
t u e l t a r b e j d e . Kan kun k l a r e l e t t e r e husarbejde i 
k o r t e r e p e r i o d e r (10-15 m i n u t t e r ) . P a t i e n t e n s e r ­
hvervsevne e r h e l t ophævet og j e g v i l a n b e f a l e , 
a t der ydes førtidspension i henhold t i l ophævede 
erhvervsevne." 

Skaden b l e v anmeldt t i l P a t i e n t f o r s i k r i n g e n , d er den 21. 

a p r i l 1994 f a s t s l o g , a t skaden i k k e v a r o m f a t t e t a f l o v om 

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

Afgørelsen b l e v påklaget t i l Patientskadeankenævnet, og ved 

s k r i v e l s e a f 29. august 1994 t i l ankenævnet begrundede P a t i ­

e n t f o r s i k r i n g e n s i n afgørelse således: 

Sagen g i v e r a n l e d n i n g t i l følgende p r o b l e m s t i l ­
l i n g e r : 

1. Er skaden (blodprop i h j e r n e n ) forårsaget a f 
s k a d e l i d t e s grundsygdom e l l e r a f undersøgelse og 
be h a n d l i n g . 

Skaden sker i umiddelbar t i l k n y t n i n g t i l en dop-
pler-\mdersøgelse, det v i l s i g e en dynamisk u l ­
t r a l y d d i a g n o s t i s k undersøgelse a f b l o d k a r , base­
r e t på den såkaldte d o p p l e r - e f f e k t . B l o d e t s gen-
nemstrømningøhastighed og r e t n i n g v i s e s på en mo­
n i t o r som s y n l i g bevægelse og s k i f t e n d e f a r v e r . 

Denne undereøgelse e r altså n o n - i n v a s i v , og det 
e r v a n s k e l i g t a t f o r e s t i l l e s i g , a t den i s i g 
s e l v s k u l l e kunne udløse en blodpropsdannelse t i l 
h j e m e n . I sygehusjournalen a f 19. marts 1993, 
u d t a l e r den vagthavende 1. reservelæge på k a r k i ­
r u r g i a k a f d e l i n g i m i d l e r t i d " a t der på 
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i ^ ^ l P e r f o r e t a g e t ca. 3.000 doppler-undersøgel­
ser under h a l s k a r uden a t der har været em b o l i -
tilfælde, men bekræfter dog a t d e t e r b e s k r e v e t i 
l i t t e r a t u r e n " . 

På baggrund h e r a f , samt den tidsmæssige sammen­
hæng h a r P a t i e n t f o r s i k r i n g e n v u r d e r e t , a t d e t e r 
overvejende s a n d s y n l i g t , a t doppler-undersøgelsen 
har udløst blodproppen. P a t i e n t f o r s i k r i n g e n h ar 
i m i d l e r t i d s a m t i d i g v u r d e r e t , a t d e t t e kun har 
været m u l i g t , f o r d i s k a d e l i d t e v a r stærkt d i s p o ­
n e r e t h e r f o r , i d e t s k a d e l i d t e havde u d t a l t a r t e ­
r i e s k l e r o s e og t i d l i g e r e havde h a f t b l o d p r o p i 
det ene øje. Doppler-undersøgelsen v i s t e i øvrigt 
a t der v a r r e t u d t a l t forsnævring a f h a l s p u l s ­
åren. 

P a t i e n t f o r s i k r i n g e n h ar h e r e f t e r v u r d e r e t , a t 
skaden i overvejende g r a d s k y l d e s s k a d e l i d t e s 
grundsygdom e l l e r t i l s t a n d i øvrigt, således a t 
b e t i n g e l s e n i 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 i k k e e r o p f y l d t , se i øvrigt nærmere Bo von Ey­
ben s i d e 78-79. 

2. Antager man, a t skaden overvejende e r forårsa­
get a f doppler-undersøgelsen, e r det P a t i e n t f o r ­
s i k r i n g e n s o p f a t t e l s e , a t skaden (moderat nedsat 
k r a f t i højre s i d e og koordinationsbesvær) i k k e 
o p f y l d e r kravene i 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 . 4, t i l r e l a t i v a l v o r i f o r h o l d t i l 
p a t i e n t e n s grundsygdom og a l m e n t i l s t a n d . 

Det a f s k a d e l i d t e fremsendte m a t e r i a l e , herunder 
R^^^^^^^HBBjournal a f 23. a p r i l 1993 og 15. 
j u n i 1993, bekræfter denne v u r d e r i n g . 

I Det er 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 skade­
l i d t e s e r s t a t n i n g i k k e v i l o v e r s t i g e den i l o v e n 
f a s t s a t t e minimumsgrænse på k r . 20.000,00." 

' Den 5. december 1994 tiltrådte Patientskadeankenævnet afgø­

r e l s e n a f 21. a p r i l 1994. Ankenævnet anførte i s i n 

j afgørelsesskrivelse af 4. j a n u a r 1995 b l a n d t andet følgende: 

j 

( Nævnet f i n d e r endvidere i k k e , a t den t i l Doppler-
undersøgelsen tilstødte k o m p l i k a t i o n i form a f en 

' blodprop i h j e r n e n e r mere omfattende, end hvad 
I De med r i m e l i g h e d må tåle, når henses t i i Deres • 
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mangeårige d i a b e t e s og følgetilstande h e r e f t e r 
samt h e l b r e d s t i l s t a n d i øvrigt. B e t i n g e l s e r n e f o r 
a t anse skaden f o r e r s t a t n i n g s b e r e t t i g e t e f t e r 
l o v om p a t i e n t f o r s i k r i n g § 2, s t k . 1, n r . 1-4, 
f i n d e s h e r e f t e r i k k e a t være o p f y l d t . " 

I s k r i v e l s e n a f 4. j a n u a r 1995 meddelte ankenævnet sagsøge­

re n , a t han kunne i n d b r i n g e afgørelsen f o r l a n d s r e t t e n inden 

6 måneder e f t e r , a t afgørelsen v a r meddelt. Afgørelsen b l e v 

i m i d l e r t i d i k k e i n d b r a g t f o r l a n d s r e t t e n , og sagsøgeren an­

lagde d e r f o r sag mod s i n daværende advokat med påstand om e r ­

s t a t n i n g . Under e r s t a t n i n g s s a g e n , der a f v e n t e r nærværende 

sag, b l e v d er i n d h e n t e t y d e r l i g e r e o p l y s n i n g e r . 

I en u d t a l e l s e a f 11. f e b r u a r 1997 k o n k l u d e r e r overlæge, d r . 

med. J. således følgende; 

Den undersøgte har svære c e r e b r a l e (hjernemæs-
si g e ) u d f a l d visende s i g ved hukommelsesbesvær, 
nedsat k o n c e n t r a t i o n s e v n e , styringsbesvær a f 
højre arm og l i d t gangusikkerhed. 
Disse d e f e k t e r o p s t o d e f t e r den a p o p l e x i (det 
slagtilfælde), som han pådrog s i g under en Dop­
pler-undersøgelse på sl^BHH^iHH^^^HB ̂  
marts 1993. 
De f e k t e r n e h ar været stationære s i d e n , og de f o r ­
værredes i k k e i f o r b i n d e l e e med d e t mindre s l a g ­
tilfælde, han f i k i november 93. 
Man må d e r f o r regne med, a t hans a k t u e l l e cereb­
r a l e (hjernemæssige) d e f e k t e r e r følger a f 
a p o p l e x i e n (slagtilfældet) i f o r b i n d e l s e med Dop­
pler-undersøgelsen i marts 1993." 

I s k r i v e l s e a f 15. j u l i 1997 anfører overlæge, speciallæge i 

neuromedicin H b l a n d t andet følgende: 

AJctuelle klager 

Har vedvarende dårligt syn s i d e n b l o d p r o p i højre 
øje, 1992. 
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Har vedvarende l e t nedsat k r a f t i højre arm og 
ben. Er i k k e i s t a n d t i l a t føle armen, - "den 
b l i v e r først v i r k e l i g , når den kommer i n d i syns­
f e l t e t " . Han kan dog nogenlunde føle, hvad han 
h o l d e r i hånden, men kan i k k e s t y r e bevægelserne 
uden a t se på armen. Har l e t styringsbesvær a f 
højre ben, men nogenlunde kræfter. 
Har vænnet s i g t i l a t bruge v e n s t r e arm, som f u n ­
g e r e r normal. Har l i g e l e d e s vænnet e i g t i l a t gå 
med p r o t e s e på v e n s t r e underben. 

Skal t i d l i g e r e a l t i d have h a f t klæbehjerne i n d t i l 
a p o p l e k s i , marts 1993. 
Skal s i d e n da have h a f t meget svækket hukommelse, 
men husker dog udmærket t i n g f r a før 1993, Har 
s i d e n a p o p l e k s i e n været u d t a l t glemsom, ude a f 
s t a n d t i l a t huske a f t a l e r , besked og l i g n e n d e . 
Må a l t i d have huskeseddel. Er s p e c i e l t ude a f 
s t a n d t i l a t huske årstal og d a t o e r , ude af s t a n d 
t i l a t skelne ugerne f r a hinanden. 
Har i n g e n s p r o g f o r s t y r r e l s e , læse- e l l e r regne­
problemer, men e r ude a f stan d t i l a t s k r i v e . Kan 
f o r m u l e r e en t e k s t i hovedet, men i k k e føre det 
på p a p i r e t . Har t i d l i g e r e læst meget, men e r op­
hørt, d e l s f o r d i det k n i b e r med synet, d e l s f o r d i 
k o n c e n t r a t i o n e n s v i g t e r . Når andre t a l e r sammen, 
f. e k s . i f a m i l i e n , m i s t e r han fuldstændigt trå­
den. Er ude af s t a n d t i l a t følge med, raed mindre 
man henvender s i g d i r e k t e t i l ham. 
Humøret angives godt med s t a b i l e m o t i o n e l kon­
t r o l . 

T i l s t a n d e n s k a l have været uændret f r a omkring 
s ep tember/okt ober 1993'. 

A r b e j d s f o r h o i d 

Har aiden sygemelding 1993 været ude af s t a n d t i l 
a t genoptage e r h v e r v s a r b e j d e . 

K o n k l u s i o n 
53-årig mand, uddannet og beskæftiget som k l e j n ­
smed, i rnange år beskæftiget med a d m i n i s t r a t i v e 
f u n k t i o n f e r og senest i g e n beskæftiget som k l e j n ­
smed i nogle måneder før sygemelding, 1993. 
Ca, 1981 strålebehandlet f o r kræft på stemmebånd, 
Pra 16-årsalder d i a b e t e s m e l l i t u s , i n i t i a l t be­
h a n d l e t med diæt og t a b l e t t e r og f r a 1992/93 med 
I n s u l i n . Ved indlæggelse, 1992/93 f a n d t e s tegn på 
s e n d i a b e t i s k e k o m p l i k a t i o n e r i form a f r e t i n o p a t i 
og p o l y n e u r o p a t i . Havde k o r t t i d før indlæggelsen 
h a f t t e g n på blo d p r o p i højre øje. 1994 airtputa-
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t i o n a f v e n s t r e underben pga. kredsløbsforstyr­
r e l s e . 
6.3.1993 i n d l a g t f o r pneumoni og senere tilstødt 
m e n i n g i t i s , men r e s t i t u e r e t under r e l e v a n t be­
h a n d l i n g . 
Ved ultralyd/dopplerunderaøgelse a f k a r o t i d e r , 
18,3. f i k han ved undersøgelse a f v e n s t r e c a r o t i s 
t e g n på emboli i v e n s t r e hemisfære e f t e r f u l g t a f 
d e l v i s forbigående højresidig hemiparese. Ved e f ­
terfølgende CT-skanning e r bekræftet følger e f t e r 
i n f a r k t i v e n s t r e p a r i e t a l r e g i o n . Har s i d e n denne 
episode h a f t vedvarende manglende føling med 
højre arm og styringsbesvær samt t e g n på i n t e l ­
l e k t u e l r e d u k t i o n i form a f glemsomhed og koncen­
trationsbesvær og manglende evne t i l a t s k r i v e . 
Han må antages, også f o r u d , a t have h a f t diaqbe-
t i s k b e t i n g e t a n g i o p a t i , men har i k k e h a f t sub­
j e k t i v e t e g n herpå, f r a s e t en f o r m e n t l i g b l o d p r o p 
i højre øje. 

Under hensyntagen t i l den nøje tidsmæssige sam­
menhæng mellem carotis-undersøgelse og c e r e b r a l 
e m b o l i , må undersøgelsesproceduren antages a t 
have været en medvirkende f a k t o r ved e m b o l i s e r i n g 
og de d e r a f følgende skader. 
Han har f o r t s a t svært mén e f t e r tilfældet. 
Hans arbejdsevne e r v a r i g t ophævet." 

Den 30. marts 1998 vurderede A r b e j d s s k a d e s t y r e l s e n sagsøge­

rens méngrad t i l 30% og er h v e r v s e v n e t a b e t t i l 50%. 

T i l b r u g f o r e r s t a t n i n g s s a g e n har Retslægerådet den 1, novem­

ber 1999 besv a r e t nogle s t i l l e d e spørgsmål således: 

"Spørgsmål 1. 
Er der årBagssammenhæng mellem dopplerxmdersøgel-
aen den I S . marts 1993 og den infaxkt, der senere 
konstateredes hos sagsøgeren, T^B^^HI^^IP 

Det kan i k k e a f v i s e s , a t der e r en sammenhæng 
mellem den f o r e t a g n e undersøgelse og den t i l ­
stødte k o m p l i k a t i o n . 

Spørgsinål 2. 
Kan andre årsager have gjort Big gældende og i 
bekræftende fald med hvilken vægt? 

P a t i e n t e n e r massivt d i s p o n e r e t f o r b l o d p r o p som 
følge af mangeårig sukkersyge, en d i s p o s i t i o n som 
y d e r l i g e r e e r væsentligt forstærket som følge af 
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mangeårigt t o b a k s f o r b r u g . H e r t i l kommer y d e r l i ­
g ere hjertesygdom, og den t i d l i g e r e strålebehand­
l i n g på v e n s t r e s i d e a f h a l s e n kan også have f o r ­
årsaget skade på halspulsåren med b l o d p r o p t i l 
følge. 

Spørgsmål 3. 
Den 17, december 1992 konstateredes der ved 
speciallægegennemgang en svær mislyd over cajroti-
deme. 

Finder Retslægerådet, at der er indikation for at 
foretage dopplerundersøgelse set i relation til 
indlæggelaesnotatet af 17. december 1992? 

Var der fortaat indikation for at foretage dop­
plerundersøgelse ved indlæggelsen den 6. marta 
1993? 

Ifølge b i l a g 1, n o t a t a f 17.12., f a n d t e s t i l l u k ­
n i n g a f b l o d k a r i en af øjets pulsåregrene og 
s a m t i d i g påvisning af m i s l y d . Begrundelsen f o r 
dopplerundersøgelsen a f h a l s k a r r e n e synes således 
v e l b e g r u n d e t med baggrund i m u l i g forsnævring i 
halspulsåren og dermed m u l i g løsreven b l o d p r o p 
f r a halspulsåren t i l d et t i l l u k k e d e øjenkar. 
Disse f o r h o l d g j o r d e s i g gældende ved undersøgel­
sen i marts 93, 

Spørgsiaål 4. 
Hvor s t o r e r sandsynligheden f o r , a t en doppler-
underBøgelse på en patient, der ikke i øvrigt 
frembyder nogen særlig risiko, kan forvolde en 
skade som den nævnte infarkt? 

R i s i k o e n f o r u d v i k l i n g a f løsrivelse a f b l o d p r o p 
f r a h a l s k a r ved dopplerundersøgelse kan i k k e op­
l y s e s , men må anses f o r overmåde sjælden. Det 
s k a l anføres, a t der hos T^H^HBIH^H^^BHP 

j f , svar på spørgsmål 2, v a r andre r i s i k o ­
f a k t o r e r f o r u d v i k l i n g a f blo d p r o p . 

Spørgsmål S. 
Hvor meget er denne riaiko forøget ved det syg­
domsbillede, der tegnede aig, da imdersøgel sen 
blev besluttet? 

Spørgsmålet kan i k k e besvares, da r i s i k o e n , j f . 
avar på spørgsmål 4, under a l l e omstændigheder e r 
ekstremt r i n g e , 

Spørgsmål 6. 
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HVad v i l l e konsekvensen have været bedømt ud fra 
situationen, da man besluttede dopplemndersøgel­
sen, hvis dopplerunderøøgelsen ikke var blevet 
gennemført? 

Retslægerådet kan i k k e forstå spørgsmålet, hvor­
f o r d e t i k k e kan besvares. 

Spørgsmål 7. 
Var der andre metoder i 1992/93 til at påvise 
åreforkalkning i patientens halekar? 

Ja, a o r t o - c e r v i c a l a r t e r i o g r a f i , som e r behæftet 
raed en l a n g t større k o m p l i k a t i o n s r i s i k o end en 
Doppler undersøgelse, der a l m i n d e l i g v i s anses f o r 
r i s i k o f r i . 

Den 2. august 2000 a f s l o g PatientskadeankenæAmet a t tage en 

begæring f r a sagsøgeren ora genoptagelse a f sagen t i l følge, I 

afgørelsesskrivelsen a f 17. august 2000 begrunder ankenævnet 

s i n afgørelse således: 

Ifølge bekendtgørelse n r . 133 a f 9. marts 1999 om 
F o r r e t n i n g s o r d e n f o r Patientskadeankenævnet, § 
12, kan nævnet b e s l u t t e a t ta g e en a f g j o r t sag op 
t i l f o r n y e t b e h a n d l i n g og afgørelse, h v i s der 
fremkommer nye og f o r sagens afgørelse væsentlige 
o p l y s n i n g e r , 

Patientskadeankenævnet f a n d t ved s i n afgørelae a f 
4. j a n u a r 1995 a t en e r f a r e n s p e c i a l i s t på det 
pågældende område under de i øvrigt g i v n e f o r h o l d 
i k k e v i l l e have h a n d l e t anderledes. Nævnet f a n d t 
e n d v i d e r e , a t den t i l Doppler-undersøgelsen t i l ­
stødte k o m p l i k a t i o n i form a f en b l o d p r o p i h j e r ­
nen i k k e v a r mere omfattende, end hvad TJH^^ 
Hm^l^lHHBM med r i m e l i g h e d måtte tåle, når 
der hensås t i l hans mangeårige d i a b e t e s og følge­
t i l s t a n d e h e r e f t e r samt h e l b r e d s t i l s t a n d i øv­
r i g t . 

Nævnet f i n d e r , a t der med Retslægerådets ud t a ­
l e l s e af 1. november 1999 og A r b e j d s s k a d e s t y r e l ­
sens u d t a l e l e e a f 30. marts 1998 nok e r fremkom­
met nye o p l y a n i n g e r , men d i s s e e r i k k e væsentlige 



f o r sagens afgørelse, h v o r f o r der i k k e e r grund­
l a g f o r a t genoptage behandlingen. 

T i l b r u g f o r nærværende sag har Retslægerådet den 1. november 

2002 b e s v a r e t nogle s t i l l e d e spørgsmål således: 

"Sporgsmål 1. 
Det e r oplyst, a t JFj^^HBH^^^^pvar m a s s i v t 
disponeret for blodprop som følge af mangeårig 
sukkersyge, en disposition eom yderligere er væ­
sentlig forstærket som følge af mangeårig tobaks­
forbrug. Hertil kommer, at yderligere hjertesyg­
dom og den tidligere strålebehandling på venstre 
side af halsen også kan have forårsaget skade på 
halspulsåren med blodprop til følge, jfr. Retslæ­
gerådets skrivelse af 1. november 1999 i aag nr. 
E 9832. Retslægerådet bedes oplyae, om det var 
overvejende sandaynligt, aandsynligt eller blot 
muligt at den massive dispoaition for blodprop 
ville have manifesteret sig i perioden fra 1993 
og 10 år frem, hvia dopplerunderBøgeisen ikke var 
blevet foretaget. 

I d e t det må p o i n t e r e s , a t spørgsmålet e r hypote­
t i s k , og a t der i k k e e r v i d e n s k a b e l i g belæg f o r 
a t besvare spørgsmålet t i l f r e d s s t i l l e n d e , skønner 
Retelægerådet dog, a t d e t e r meget v e l tænkeligt, 
a t den massive d i s p o s i t i o n f o r b l o d p r o p v i l l e 
have m a n i f e s t e r e t s i g i p e r i o d e n f r a 1993 og 10 
år frem, h v i s Dopplerundersøgelsen i k k e v a r b l e ­
v e t f o r e t a g e t . 

Spørersmål 2. 
Hvomår i perioden må det i bekræftende fald an­
ses for overvejende sandsynligt eller blot sand­
synligt, at blodproppen ville være indtruffet? 

Da r i s i k o e n ved en Dopplerundersøgelse må anses 
f o r a t være ekstremt r i n g e , så r i n g e , a t den 
næppe kan a d s k i l l e s f r a tilfældigt sammenfald i 
t i d mellem n a t u r l i g t forekommende blodpropper og 
den f o r e t a g n e undersøgelse, skønnes det meget v e l 
tænkeligt, a t blodproppen v i l l e være i n d t r u f f e t 
omkring det t i d a p u n k t , hvor dopplemndersøgelsen 
b l e v f o r e t a g e t . 

Spcsrgsniål 3 . 
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Hvorledes var prognosen for Fi 
sukkersyge i øvrigt bortset fra risikoen for 
blodpropper i 1993 før dopplerundersøgelsen? (Der 
henvises til tilstanden som beskrevet i joumaien 
den 14. december 1992 til 18. marts 1993 - før 
dopplerundersøgelsen). 

Spørgsmålet e r u k l a r t . Retslægerådet kan i k k e på­
tage s i g a t s t i l l e en i n d i v i d u e l prognose, i d e t 
d e t t e sjældent l a d e r s i g gøre med nogen r i m e l i g 
g r a d a f s i k k e r h e d . Retslægerådet kan o p l y s e , a t 
prognosen med hensyn t i l s e n d i a b e t i s k e k o m p l i k a ­
t i o n e r f o r en t i l s v a r e n d e v e l k o n t r o l l e r e t og v e l ­
b e h a n d l e t p a t i e n t g r u p p e v i l l e være god f o r øjne 
og n y r e r s vedkommende og uændret e l l e r forværret 
med hensyn t i l n e r v e r . " 

Procedurer: 

Sagøøgeren har i a i t påstandsdokument a f 3. september 2003 

anført følgende anbringender; 

"Sagsøgtes afgørelse a f 17. august 2000, hvor 
sagsøgte a f v i s e r a t genoptage sagsøgtes afgørelse 
af 4. j a n u a r 1995, e r u r i g t i g , i d e t der forelå 
sådanne væsentlige nye o p l y s n i n g e r i sagen, a t 
det v i l l e have ført t i l en ændring af denne afgø­
r e l s e . 

Ved afgørelsen a f 4. j a n u a r 1995 forelå i n g e n læ­
g e l i g u d r e d n i n g a f årsagerne t i l sagsøgers a l v o r ­
l i g mén og s t o r e erhvervsevnetab. En sådan udred­
n i n g e r først f r e m s k a f f e t ved lægeerklæringer f r a 
11. f e b r u a r og 15. j u l i 1997 ( b i l a g 12 og 1 1 ) . 

Oplysningerne i de nye lægeerklæringer, der frem­
kom e f t e r afgørelsen a f 4. j a n u a r 1995, e r væ­
s e n t l i g e og nye i f o r h o l d t i l g r u n d l a g e t f o r a f ­
gørelsen i 1995 og vedrører de f a k t i s k e f o r h o l d 
med henayn t i l årsagerne t i l sagsøgers l i d e l s e r . 

I lægeerklæringerne ( b i l a g 11 og 12) e r be s k r e v e t 
følger af t i l s k a d e k o m s t e n , der e r væsentligt mere 
vidtgående end de følger, sagsøgte har l a g t t i l 
grund f o r s i n afgørelse a f 4. j a n u a r 1995. I 
denne afgørelse e r det således l a g t t i l grund, a t 
sagsøger har "god k r a f t i arme og ben, men det 
Icniber med f i n m o t o r i k k e n på højre arm, og De an­
g i v e r føleforstyrrelser på knæ og n e d e f t e r " , Af 
lægeerklæringerne fremgår, a t sagsøger ved under-
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Søgelsen den 11. f e b r u a r 1997 ,"har svære c e r e ­
b r a l e (hjemernæssig) u d f a l d v i s e n d e s i g ved 
hukommelsesbesvær, nedsat k o n c e n t r a t i o n s e v n e , 
styringsbesvær a f højre arm og l i d t g a n g u s i k k e r ­
hed" ( b i l a g 1 2 ), og a t han har " h a f t vedvarende 
manglende føling med højre arm og styringsbesvær 
samt t e g n på i n t e l l e k t u e l r e d i i k t i o n i f o r m a f 
glemsomhed og koncentrationsbesvær og manglende 
evne t i l a t s k r i v e " ( b i l a g 1 1 ) . 

Sagsøgte har erkendt i s i n afgørelse a f 17. au­
gu s t 2000 ( b i l a g 1 4 ), a t d e r med Retslægerådets 
u d t a l e l s e a f 1, november 1999 og A r b e j d s s k a d e s t y ­
r e l s e n s u d t a l e l s e a f 30, marts 1998 ( b i l a g 13 og 
b i l a g 10) nok e r fremkommet nye o p l y s n i n g e r , men 
at d i s s e i k k e e r væsentlige f o r sagens afgørelse. 

Der e r således enighed mellem p a r t e r n e om, a t der 
er fremkommet nye o p l y s n i n g e r , og t v i s t e n d r e j e r 
s i g alene om, h v o r v i d t d i s s e e r væsentlige f o r 
sagens afgørelse. 

De nye o p l y s n i n g e r e r væsentlige f o r sagens afgø­
r e l s e , f o r d i sagsøgers p a t i e n t s k a d e , således som 
sagen nu f o r e l i g g e r o p l y s t , 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 s § 2, s t k , 1, n r . 4. 

Sagsøgers skade i form a f en i n f a r k t opstået ved 
dopplemndersøgelsen sJcyldes i k k e sagsøgers 
grundsygdom, d i a b e t e s e l l e r s e n k o m p l i k a t i o n e r 
h e r t i l , men dopplerundersøgelsen. 

Det e r i k k e g o d t g j o r t , a t i n f a r k t e n (blodproppen) 
v i l l e være opstået, s e l v om dopplerundersøgelsen 
i k k e v a r f o r e t a g e t , j f r . Retslægerådets u d t a l e l s e 
a f 1. november 2 002. 

Dopplerundersøgelser anses f o r ganske u f a r l i g e , 
og d e t fremgår af Retslægerådets u d t a l e l s e , a t 
der h e l l e r i k k e synes a t være nogen f a r e f o r b u n ­
det ved a t f o r e t a g e dopplerundersøgelse på p a t i ­
e n t e r med d i a b e t e s , h e l l e r i k k e på stadium, hvor 
denne sygdom befandt s i g på t i d s p u n k t e t f o r dop­
plerundersøgelsen. 

Den i n d t r u f n e blodprop som følge a f dopplerunder­
søgelsen e r ekstremt sjælden og o p f y l d e r således 
i s o l e r e t s e t k r a v e t om sjældenhed i p a t i e n t f o r ­
s i k r i n g s l o v e n . 

Den sagsøger overgåede skade i form a f e t mén på 
30% og e t erhvervsevnetab på 50% e r både i s o l e r e t 
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se t og i f o r h o l d t i l sagsøgers grundsygdom a l v o r ­
l i g og mere omfattende, end sagsøger med r i m e l i g 
måtte tåle. Dopplerundersøgelsen v a r af diagno­
s t i s k a r t og uden s p e c i f i k sammenhæng med s e l v e 
den grundsygdom, som sagsøgte har anset f o r så 
a l v o r l i g , a t skaden i k k e v a r o m f a t t e t a f § 2, 
s t k . 1, 4 ) , n e m l i g d i a b e t e s . 

Domstolens prøvelse a f Patientskadeankenævnets 
afgørelser e r en m a t e r i e l prøvelse, der i henhold 
t i l bemærkningerne t i l p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n s § 
15, s k a l føres h e l t t i l bunds, og h v i s tilstræk­
k e l i g e o p l y s n i n g e r t i l a t gennemføre denne prø­
v e l s e f o r e l i g g e r f o r r e t t e n , e r der således i n g e n 
a n l e d n i n g f o r r e t t e n t i l a t hjemvise sagen, h v i s 
prøvelsen kan f o r e t a g e s og den m a t e r i e l t r i g t i g e 
afgørelse træffes, j f r . Højesterets u d t a l e l s e i 
dommen i U g e s k r i f t f o r Retsvæsen, 2000, s i d e 645. 

T i l støtte f o r den subsidiære påstand om h j e m v i s ­
n i n g : 

Sagsøgte har været u b e r e t t i g e t t i l a t a f v i s e a t 
genoptage sagen, f o r d i der forelå væsentlige nye 
o p l y s n i n g e r , der gav g r u n d l a g f o r a t antage, a t 
en f o r n y e t r e a l i t e t s b e h a n d l i n g v i l l e føre t i l en 
ændret bedømmelse af sagen." 

Sagsøgte har i s i t påstandsdokument a f 25. august 2003 anført 

følgende anbringender: 

"Ad sagsøgerens p r i n c i p a l e påstand.¬

T i l støtte f o r den n e d l a g t e p r i n c i p a l e påstand om 

a f v i s n i n g gøres d e t gældende, a t sagsøgte i k k e 

under denne r e t s s a g e r b e r e t t i g e t t i l en prøvelse 

af den af sagsøgeren n e d l a g t e p r i n c i p a l e påstand, 

der angår sagens r e a l i t e t , i d e t søgsmålsfristen i 

p a t i e n t f o r s i k r i n g s l o v e n s § 16, s t k . 2, på t i d s ­

p u n k t e t f o r sagene anlæg v a r o v e r s k r e d e t . 

D e t t e støttes på, a t sagsøgte t r a f s i n afgørelse 
af 4. j a n u a r 1995 ( b i l a g 8) om sagens r e a l i t e t og 
i den f o r b i n d e l s e g j o r d e opmærksom på, a t sagen 
kunne 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 6 måneder. 

Da denne sag først e r a n l a g t ved stævningens i n d ­
l e v e r i n g den 15. f e b r u a r 2001 e r søgsmålsfristen 
f o r længst o v e r s k r e d e t , og der kan d e r f o r i k k e 
under denne sag træffes afgørelse om sagene r e a ­
l i t e t . 
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Såfremt l a n d s r e t t e n måtte f i n d e , a t der under 
denne sag kan ske en pnasvelse a f sagstsgtes afgø­
r e l s e a f 4. j a n u a r 1995 { b i l a g 8) gøres d e t t i l 
støtte f o r den n e d l a g t e subsidiære påstand om 
f r i f i n d e l s e gældende, a t sagsøgte ved afgørelsen 
med r e t t e a f v i s t e a t anerkende følgerne e f t e r be­
h a n d l i n g e n på SMI^^HIBBM som værende mere 
orafattende end sagsøgeren msd r i m e l i g måtte tåle, 
når henses t i l hans g r u n d l i d e l s e , følgeme d e r a f 
og hans h e l b r e d s t i l s t a n d i øvrigt. 

Ad sagsøgerens subsidiære påstand: 

T i l støtte f o r den n e d l a g t e frifindelsespåstand 
gøres det gældende, a t sagsøgte ved afgørelse a f 
17. august 2000 med r e t t e har a f v i s t a t genoptage 
afgørelsen a f 4. j a n u a r 1995 ( b i l a g 8 ) , 

Der lægges herved vægt på, a t sagsøgte har f t m ­
d e t , a t de nye o p l y s n i n g e r - herunder o p l y s n i n ­
geme f r a Retslægerådet - i sagen i k k e gav sag­
søgte g r u n d l a g f o r a t antage, a t o p l y s n i n g e m e 
v i l l e føre t i l en ændret bedømmelse a f sagen, 
h v o r e f t e r sagsøgerens skade hverken b e r e t t i g e r 
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 s § 
2, s t k . 1, n r . 1, e l l e r § 2, s t k . l , n r . 4. 

Endvidere b e s t r i d e s det som u r i g t i g t , a t sagsøgte 
f o r s i n afgørelse a f 4. j a n u a r 1995 ( b i l a g 8) har 
manglet o p l y s n i n g e r , og i øvrigt u n d e r v u r d e r e t 
omfanget a f de ved Doppler-undersøgelsen i 1993 
m u l i g t forårsagede skader." 

P a r t e r n e h a r under procedurerne uddybet d i s a e anbringender. 

Landsrettetns bemærkninger: 

Det e r l i b e s t r i d t , a t Patientskadeankenævnets afgørelse af S. 

december 1994 - der i n d e h o l d e r o p l y s n i n g om adgangen t i l dom-

atolsprøvelse og f r i s t e n h e r f o r - i k k e e r i n d b r a g t f o r l a n d s ­

r e t t e n i n d e n 6 måneder e f t e r , a t afgørelsen e r meddelt, j f . g 

16 i l o v om p a t i e n t f o r s i k r i n g . Da der i k k e f o r e l i g g e r sådanne 

særlige omstændigheder, som kan begrunde, a t der see b o r t f r a 

f r i s t o v e r s k r i d e l s e n , tages sagsøgtes påstand om a f v i s n i n g a f 

sagsøgerens p r i n c i p a l e påstand t i l følge. 
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For så v i d t angår sagsøgerens subsidiære påstand om genopta­

gel s e a f ankenævnets afgørelse a f 5. december 1994 som følge 

af senere fremkomne o p l y s n i n g e r f i n d e r l a n d s r e t t e n i k k e , a t 

de fremkomne o p l y s n i n g e r g i v e r g r u n d l a g f o r a t tilsidesætte 

sagsøgtes am r d e r i n g i afgøreleen af 2. august 2000, h v o r e f t e r 

o p l y s n i n g e m e i k k e e r væsentlige f o r sagens afgørelse, og a t 

der dermed i k k e v a r g r u n d l a g f o r a t genoptage behandlingen, 

j f . § 12 i bekendtgørelse n r . 133 a f 9. marts 1999 om f o r r e t ­

n i n g s o r d e n f o r Patientskadeankenævnet. H e l l e r i k k e de e f t e r 

afgørelsen af 2. august 2 000 fremkomne o p l y s n i n g e r g i v e r 

l a n d s r e t t e n g r u n d l a g f o r a t tilsidesætte sagsøgtes v u r d e r i n g . 

Som følge h e r a f tages sagsøgtes påstand om f r i f i n d e l s e t i l 

følge. 

T h i k e n d e s f o r r e t : 

Den af sagsøgeren, TMMBMHHHI^mm^B n e d l a g t e p r i n c i ­

p a l e påstand a f v i s e s , 

I øvrigt f r i f i n d e s sagsøgte, Patientskadeankenævnet. 

Inden 14 dage f r a dato s k a l sagsøgeren b e t a l e 25.000 k r . i 

sagsomkostninger t i l sagsøgte, 

(Sign.) 

Udskriftens rigtighed bekræftes. Østre Landsrets kontor, den 

P.j.v. 
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