
D O M 

a f s a g t den 10. j a n u a r 2002 a f V e s t r e L a n d s r e t s 11. a f d e l i n q 

(dommerne Thrane, Hanne K i l d a l og Bente Thanning ( k s t . ) ) 

i 1. i n s t a n s s a g B-2660-99 

(advokat H e n r i k A a v i l d , V i b o r g ) 

mod 

Pat i e n t skadeankenævnet 

(Kammeradvokaten ved advokat Mads Lund, København). 

Under denne sag, der e r a n l a g t den 30. november 1999, har sag­

søgeren, UiHHH^lV' n e d l a g t påstand om, a t sagsøgte, P a t i ­

entskadeankenævnet, t i l p l i g t e s a t anerkende, a t sagsøgeren e r 

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

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

Den 17. f e b r u a r 1999 stadfæstede Patientskadeankenævnet P a t i ­

e n t f o r s i k r i n g e n s afgørelse a f 14. m a r t s 1997 om, a t sagsøgeren 

i k k e v a r 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 l o v om p a t i e n t f o r s i k ­

r i n g . 

I en s k r i v e l s e a f 1. j u n i 1999 f r a PatientskadeankenæAmet, d e r 

er s t i l e t t i l sagsøgerens advokat, e r anført følgende: 

"Begrundelse f o r afqørelsen: 
Patientskadeankenævnet f i n d e r , a t Deres k l i e n t J ^ ^ ^ 

• ^ ^ • ^ ^ • ^ • ^ ^ • • 1 nuværende gener med ov e r v e j e n d e 
s a n d s y n l i g h e d må t i l s k r i v e s hendes g r u n d l i d e l s e , og 
i k k e den b e h a n d l i n g , som hun f i k på HS | H ^ | ^ | ^ m 
den 16. o k t o b e r 1994, og som f i n d e s a t have været 
k o r r e k t . Der e r he r v e d l a g t vægt på, a t det må anses 
f o r værende i overensstemmelse med be d s t e s p e c i a l i s t 
s t a n d a r d , a t der i k k e primært iværksattes a n t i b i o t i ­
k a b e h a n d l i n g , men a t d e t t e først s k e t e på 2. dagen 



f o r Deres k l i e n t s indlæggelse. B e t i n g e l s e r n e f o r a t 
anse Deres k l i e n t f o r a t være påført en 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 e r s t a t n i n g s b e r e t t i g e n d e skade e r 
h e r e f t e r 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, n r . 1. 

S a g s f r e m s t i l l i n g : 
Det fremgår a f sagen a t Deres k l i e n t gennem 4-5 år 
b l a n d t andet havde l i d t a f p r o b l e m e r med ryggen samt 
f i b r o m y a l g i , h v o r f o r hun e r t i l k e n d t førtidspension. 
Den 16. o k t o b e r 1994 f i k Deres k l i e n t under o p r y d ­
n i n g e t fremmedlegeme f r a en f l i s e i n d i højre hånd­
f l a d e , h v o r f o r hun r e t t e d e henvendelse t i l H^^HIB 
m^HV^^nime e f t e r m i d d a g . På skadestuen f o r e t o g man 
en undersøgelse a f hånden og f j e r n e d e e t l i l l e f r e m ­
medlegeme på max 1 mm. Ved i n s p e k t i o n og røngtenun-
dersøgelse f a n d t e s i k k e f l e r e fremmedlegemer der f o ­
r e t o g e s sæbebad og anlagdes en gips,skinne i f u n k t i ­
o n s s t i l l i n g på hånd og håndled, og i d e t man i k k e 
f a n d t i n f e k t i o n s t e g n iværksattes i k k e b e h a n d l i n g med 
a n t i b i o t i k a og Deres k l i e n t b l e v h e r e f t e r u d s k r e v e t 
t i l i n f e k t i o n s k o n t r o l den følgende dag. 
Ved undersøgelse den 17. o k t o b e r 1994 angav Deres 
k l i e n t a t have s m e r t e r , og man f a n d t rødme op ad un­
derarmen samt ømhed i højre armhule. Der anlagdes 
v i n k e l g i p s og på gr u n d a f begyndende t e g n t i l lym­
f a n g i t (betændelse i og om k r i n g l y m f e k a r ) på under­
armen iværksattes b e h a n d l i n g med a n t i b i o t i k a . I d e t 
der i k k e v a r t a l e om b y l d d a n n e l s e , f a n d t man i k k e 
i n d i k a t i o n f o r o p e r a t i o n og Deres k l i e n t h e n v i s t e s 
t i l f o r n y e t i n f e k t i o n s k o n t r o l den følgende dag. 
Den 18. o k t o b e r 1994 sås J f lHHHi^^^HH^^^V på ny 
i skadestuen, h v o r man f a n d t forværring a f t i l s t a n ­
den med hævelse f r a den p r o x i m a l e a l b u e og h e l t d i s ¬
t a l t på f i n g e r n e . I d e t d e t endnu v a r f o r t i d l i g t a t 
s i g e , h v o r v i d t d e r v a r v i r k n i n g a f den g i v n e a n t i b i ­
o t i k a , b l e v Deres k l i e n t h e n v i s t t i l ny k o n t r o l . 
Den følgende dag b l e v Deres k l i e n t på g r u n d a f f o r ­
værring i n d l a g t a k u t v i a skadestuen under diagnosen 
i n f e k t i o n i højre hånd. Man t o g i n f e k t i o n s p a r a m e t r e 
og senere samme dag f o r e t o g e s o p e r a t i o n med udtøm­
n i n g a f pus, h v o r f r a d er podedes. Man kunne i k k e u¬
m i d d e l b a r t påvise fremmedlegemer, h v i l k e t røngtenun-
dersøgelser h e l l e r i k k e kunne, men på mistanke on^ 
t i k k e røngtenfast fremmedlegeme dybere i hånden f o r e ­
toges s p a l t n i n g . H e l l e r i k k e ved g r u n d i g undersøgel­
se kunne fremmed legeme påvises der f o r e t o g e s h e r e f ­
t e r s k y l n i n g , såret l u k k e d e s og der anlagdes g i p s ­
s k i n n e og o r d i n e r e d e s p e n c i l l i n . 

Efterfølgende f a n d t e s såret s t a d i g t rødt og hævet, 
men i af t a g e n d e g r a d og ved t i l s y n den 23. o k t o b e r 
1994 v a r operationssåret reaktionsløst og i pæn t i l -
h e l i n g . I d e t d er dog v a r pus i en 5x5 mm. s t o r b y l d 



svarende t i l den t i d l i g e r e perforationsåbning, f o r e ­
t o g man o p k l i p n i n g a f b y l d e n og sæbebadning. 
Ved undersøgelse den følgende dag v a r der fremgang, 
i n g e n rødme og god bevægelighed i f i n g r e n e , men De­
r e s k l i e n t angav sovende fornemmelse i næsten 
s a m t l i g e f i n g r e , h v i l k e t dog i en v i s g r a d også ek­
s i s t e r e d e i n d e n skaden'på g r u n d a f hendes f i b r o m y a l ­
g i , og hun b l e v h e r e f t e r u d s k r e v e t t i l k o n t r o l . 
Ved k o n t r o l den 27. o k t o b e r 1994 g i k d e t nogenlunde, 
men der v a r f o r t s a t l i d t udtømning af småpurulent 
væske. Ved undersøgelse f a n d t man f r e d e l i g e f o r h o l d , 
dog l i d t o v e r f l a d i s k n ekrose svarende t i l s e l v e p e r ­
f o r a t i o n e n , og ved undersøgelse den 3. november 1994 
v a r i n f e k t i o n e n under k o n t r o l uden rødme e l l e r hæ­
v e l s e . I d e t Deres k l i e n t f o r t s a t havde fornemmelse 
a f e t fremmedlegeme i hånden f o r e t o g e s ny bløddels­
o p t a g e l s e , som i k k e påviste n o g e t , og hun h e n v i s t e s 
t i l f o r n y e t k o n t r o l e f t e r 2 u g e r e v e n t u e l t med hen­
b l i k på o p e r a t i o n ved f o r t s a t t e gener. 
Den 17. november 1994 v a r d e r s t a d i g s m e r t e r ved 
o p e r a t i o n s a r r e t , men i n g e n t e g n på i n f e k t i o n , og 
i d e t d er f o r t s a t v a r p r o b l e m e r med a t e k s t e n d e r e 
f u l d t i f i n g r e n e h e n v i s t e s t i l e r g o t e r a p i . 
Den 12. a p r i l 1995 sås Deres k l i e n t på ÅBHIH^HB 
^ ^ I ^ B I ^ I P , h v o r hun i f o r v e j e n g i k t i l k o n t r o l på 
g r u n d a f s i n f i b r o m y a l g i . Her angav Deres k l i e n t 
f o r t s a t a t have mange s m e r t e r i højre hånd, især i 
3-4, og 5. f i n g e r samt ømhed i o p e r a t i o n s a r r e t . I d e t 
man i k k e havde f o r s l a g t i l y d e r l i g e r e b e h a n d l i n g a f 
Fr. PiJ^^HI h e n v i s t e s hun t i l ny k o n t r o l e f t e r e t 3̂  
år. 

Den 11. o k t o b e r 1995 sås hun på ny, hvor generne v a r 
uændrede med k o n s t a n t e s m e r t e r t r o d s b e h a n d l i n g med 
s t e l l a t u m b l o k a d e r og e r g o t e r a p i . Man f a n d t , a t d e t 
k l i n i s k e b i l l e d e m u l i g v i s v a r f o r e n e l i g t med r e ­
f l e k s d y s t r o f i og man f a n d t i n d i k a t i o n f o r f o r t s a t 
e r g o t e r a p i med h e n b l i k på k o n t r a k t u r p r o f y l a k s e . 
Den 9. j a n u a r 1996 sås Deres k l i e n t på Å i^^HHHk 

h v o r man ved undersøgelse f a n d t , a t det f o r ­
m e n t l i g d r e j e d e s i g om " k n y t t e t hånd syndrom" og hun 
b l e v s k r e v e t op t i l ultralydsundersøgelse. 
Den 6. j u n i 1996 f o r e t o g e s den p l a n l a g t e undersøgel­
se, som v i s t e a t g r u n d l e d og y d e r l e d kunne strækkes 
h e l t ud, og a t mellemleddene kunne udstrækkes t i l 
ca. 4 5 g r a d e r . Endvidere f a n d t man f o r t s a t i k k e t e g n 
på fremmedlegeme, og Deres k l i e n t a f s l u t t e d e s . " 

I skadej o u r n a l e n på H^B^^Hm^^HB e r f o r den 16. o k t o b e r 

1994 b l . a . anført følgende: 

" I hjemmet under o p r y d n i n g a f byggerod fået fremmed-



legeme i n d i hø. håndflade..." 

For den 19. o k t o b e r 1994 e r b l . a . anført følgende: 

"... f o r 3 dage s i d e n fået fremmedlegeme f r a f l i s e 
hø. hånd under o p r y d n i n g i byggerod. Der har været 
k a t t e t i l s t e d e . . . " 

Det v i s t e s i g , a t den pus, der b l e v udtømt under o p e r a t i o n e n 

den 19. o k t o b e r 1994, i n d e h o l d t s t a f y l o k o k k e r . 

På g r u n d l a g a f en undersøgelse f o r e t a g e t den 31. j a n u a r 2000 

har speciallæge i ortopædkirurgi S^ ^ ^ B | ^ ^ m f a f g i v e t en e r 

klæring, h v o r i d e t i k o n k l u s i o n e n b l a n d t andet hedder: 

"De.n 16/10 94 a r b e j d e d e JH. i e t f y r r u m , hvor der i 
p e r i o d e r h o l d t k a t t e t i l . JH v a r ved a t vaske e t 
k l i n k e g u l v f i k en s p l i n t i hø. håndflade, man f o r ­
søgte primært hjemme, e f t e r sæbevask, a t f j e r n e 
s p l i n t e n . I løbet a f de næste 5 t i m e r u d v i k l e d e d e r 
s i g t i l t a g e n d e s m e r t e r og hævelse a f hø., hånd. Søgte 

; p r o f e s s i o n e l hjælp på s k a d e s t u e n i H i ^ | ^ | f , h v o r en 
l i l l e s p l i n t b l e v f j e r n e t og bløddels o p t a g e l s e med 
r t g . v i s t e i k k e t e g n t i l fremmed legme, der b l e v an­
l a g t d o r s a l g i b s s k i n n e . A f een e l l e r anden grund 
u n d l o d man a t g i v e a n t i b i o t i k a , men s a t t e p t . t i l 
i n f e c t i o n s k o n t r o l næste dag. D e r e f t e r u d v i k l e d e d e r 
s i g e t s t o r m f u l d t forløb, med u d t a l t i n f e c t i o n s 
t e g n , og t r e dage e f t e r måtte d e r udtømmes s t o r e 
mængder pus, der b l e v d y r k e t og påvist s t a p h y l o c o c ­
c e r og b l e v g i v e t s p e c i f i k a n t i b i o t i k a . De næste 2 
år v a r præget a f b e h a n d l i n g s forsøg, priraært på m i s ­
tanke om en l i d t a t y p i s k r e f l e k s d y s r o f i . Der b l e v 
under indlæggelse g i v e t i a l t 10 s t e l l a t u m - b l o k a d e r . 
Den 6/01 96 b l e v JH undersøgt a f overlæge SV. . 
A^^^^HIi^HI^IHBl der a n t o g a t p t ' s l i d e l s e v a r e t 
såkladt "clenched f i s t syndrom" og JH b l e v undersøgt 
i f u l d anæstesi 6 j u n i 96, knap 13/4 år e f t e r UT. 
Man kunne i k k e r e t t e PIP leddene ud t i l mere end 45 
g r . på de t r e u l n a r e f i n g r e , men a n t o g a l l i g e v e l a t 
overstående diagnose v a r den r e l e v a n t e og a t y d e r l i g 
b e h a n d l i n g i k k e kunne tilrådes. T i l s t a n d e n stationær 
og der v a r v a r i g t me'n. 

Ved den o b j e k t i v e undersøgelse e r der f u n d e t en 
fuldstændig u b r u g e l i g hø. hånd med påvirkning nu 
også af anden f i n g e r og håndled. JH kan i k k e s e l v 
skære brød e l l e r kød med hø. hånd, kan i k k e k l a r e 



a r b e j d e hjemme, h v o r højre hånd s k a l bruges, kan i ] 
ke længere bruge f r i t i d s beskæftigelsen med læder 

. og s k i n d a r b e j d e . Kan i k k e længere s p i l l e k l a v e r . 1 
s m e r t e p l a g e t og h a r også moderate gener f r a hø. 
s k u l d e r . P t . e r rethåndet. S e l v om hun k o r t før UT, 
v a t t i l k e n d t IP p g r . a f andre l i d e l s e r , e r hendes 
a r b e j d s i n d s a t s i hjemmet b l e v e t væsentligt reduce­
r e t : L i v s k v a l i t e t e n b e t y d e l i g ændret. K r o n i s k smer­
t e - p r o b l e m . Det h a r h i d t i l været hendes opgave a t 
støtte en mand, d e r h a r gennemgået o p e r a t i o n og ke­
m o t e r a p i f o r en m a l i g n h j e r n e t u m o r . R o l l e r n e e r nu 
væsentligt b y t t e t om." 

Det e r i øvrigt o p l y s t , a t sagsøgeren den 12. september 1994 

b l e v t i l k e n d t forhøjet a l m i n d e l i g førtidspension og den 26. 

november 1998 mellemste førtidspension. 

A r b e j d s s k a d e s t y r e l s e n h a r den 27. september 2000 v u r d e r e t 

méngraden t i l 4 0%. 

Retslægerådet har i en erklæring a f 2 1 . j u n i 2001 b e s v a r e t 

n o g l e s t i l l e d e spørgsmål således: 

"Spørgsmål 1: 
Burde man i henhold til almindelig gængs behandling 
på skadestuen i Hggg//^ have givet sagsøger antibio 
tika profylaktisk den 16/10 1994 i forbindelse med 
sagsøgers første henvendelse til skadestuen, hvor 
der bl.a. foretages udvidelse af indstikssåret med 
fjernelse af et maksimalt 1 mm stort, mørkt fremmed 
legeme, foretages sæbebad, samt anlægges dorsal 
gipsskinne .... ? 

Skaden b l e v b e h a n d l e t mindre end 6 t i m e r e f t e r op-
ståelsestidspunktet med k i r u r g i s k u d v i d e l s e af' i n d -
st;ikssåret, f j e r n e l s e a f fremmedlegeme, sæbevask og 
efterfølgende i m m o b i l i s e r i n g og e l e v a t i o n . 

Da læsionen v a r mindre end 6 t i m e r gammel, da der 
i k k e på b e h a n d l i n g s t i d s p u n k t e t b l e v f u n d e t t e g n på 
i n f e k t i o n , og da såret b l e v l a d t åbent, f i n d e r Rets­
lægerådet, a t b e h a n d l i n g e n på skadestuen, H f j ^ ^ ^ ^ 
i B H H m H B , den 16.10.94, b l e v f o r e t a g e t e f t e r 
gængs s t a n d a r d i n k l . a t undlade a n t i b i o t i s k p r o f y ­
l a k t i s k b e h a n d l i n g . 

Spørgsmål 2: 

Er det overvejende sandsynligt, at infektionen i 
sagsøgers højre hånd med dels kolibakterier, dels 
stafylokokker .... blev påført hende ved behandlin-



gen på H| 

Ne j , d e t e r i k k e s a n d s y n l i g t , a t den højresidige 
håndinfektion b l e v påført ved b e h a n d l i n g e n på 
^^^^^^^g/^. Det e r o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g t , a t i n ­
f e k t i o n e n v a r en d i r e k t e følge a f læsionen med frem­
medlegeme i højre hånd. 

Spørgsmål 3: 
Er det overvejende sandsynligt, at sagsøgeren har 
pådraget sig en blodforgiftning i højre arm, da hun 
behandles på Hgg^^^^^f den 17/10 1994 ? 

Den såkaldte b l o d f o r g i f t n i n g ( l y m p h a n g i t i s og lym­
p h a d e n i t i s ) i højre arm e r o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g t 
en d i r e k t e følge e f t e r fremmedlegemet og i k k e e f t e r 
b e h a n d l i n g e n . 

Spørgsmål 5: 
Er det overvejende sandsynligt, at sagsøger har på­
draget sig en beskadigelse af nervus uinaris og ner­
vus medianus ved operationen på H^^^^^^/ggf den 
19. oktober 1994, med spaltning af sagsøgers højre 
legamentum carpi volare ...? 

N e j , d e t e r i k k e s a n d s y n l i g t , a t sagsøger har pådra­
g e t s i g læsion a& nervus medianus og u l n a t i s ved 
o p e r a t i o n e n den 19.10.94, i d e t sagsøger i det umid­
d e l b a r e forløb e f t e r o p e r a t i o n e n i k k e havde teg n på 
e g e n t l i g nervelæsion. 

Spørgsmål 6: 

Retslægerådet bedes beskrive tilstanden i sagsøge­
rens højre hånd med angivelse af diagnose(r). 

Fremmedlegeme i højre hånd forårsagende i n f e k t i o n 
med e t meget l a n g v a r i g t og besværligt forløb t r o d s 
r e l e v a n t b e h a n d l i n g . En overgang stærk mistanke om 
såkaldt r e f l e k s d y s t r o f i , og t i l s t a n d e n ender i e t 
k r o n i s k f u n k t i o n s t a b a f hånden, som minder meget om 
det såkaldte c l e n c h e d f i s t syndrom, som e r en sjæl­
den, k r o n i s k t i l s t a n d a s s o c i e r e t med svær d e p r e s s i o n 
e l l e r andre mentale f o r s t y r r e l s e r . 

Diagnoser: 
Corpus a l i e n u m v o l a man. d x t . (fremmedlegeme i højre 
håndflade). 
Abscessus man. d x t . cum l y m p h a n g i t i s e t a d e n i t i s . 
R e f l e x d y s t r o p h i a man. d x t . , obs. p r o 
Clenched f i s t syndrom. 
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Spørgsmål 8: 
Er det overvejende sandsynligt, at den eller de i 
svaret på spørgsmål 6 beskrevne tilstand (e) er op­
stået som følge af én eller flere af nedennævnte 
forhold: 
a) splinten i højre hånd, 
b) i n f e k t i o n e n ( e r n e ) , 
c) o p e r a t i o n e n den 19. o k t o b e r 1994, 

Det e r o v e r v e j e n d e s a n d s y n l i g t , a t de beskrevne t i l ­
s tande e r opstået som følge af fremmedlegeme i højre 
hånd med sekundær i n f e k t i o n . 

Spørgsmål 9: 
Retslægerådet bedes oplyse, om man har erfaring med 
lignende hændelser, hvor der i forbindelse med be­
handling af en skadelidt for en eller flere fremmed­
legemer/splinter i hånden tidligere er opstået kom­
plikationer som beskrevet i svaret på spørgsmål 6? 

Det e r v e l k e n d t , a t fremmedlegemer i vævene kan føre 
t i l sekundær i n f e k t i o n , og d e t e r , l i g e l e d e s v e l ­
k e n d t , a t begge d i s s e t i l s t a n d e kan medføre r e f l e k s ­
d y s t r o f i . Som anført e r patogenesen f o r clenched 
f i s t syndrom i k k e k e n d t , ud ov e r a t syndromet o f t e s t 
optræder hos mennesker med en s p e c i e l p s y k i s k / p s y k o ­
l o g i s k d i s p o s i t i o n . 

Spørgsmål 10: 
Såfremt spørgsmål 9 besvares bekræftende, bedes Ret­
slægerådet oplyse frekvensen af af komplikationer 
som beskrevet i svaret på spørgsmål 6 i forhold til 
en oprindelig tilskadekomst med en eller flere frem­
medlegemer/splinter i hånden? 

Det skønnes, a t i n f e k t i o n som følge a f fremmedlege­
mer i hænder optræder hos i m e l l e m 1-5 p r o c e n t . Ud­
v i k l i n g e n a f r e f l e k s d y s t r o f i e f t e r fremmedlegemer i 
hænder skønnes a t optræde hos ma k s i m a l t 1 p r o c e n t , 
mens cle n c h e d f i s t syndrom e r e k s t r e m t sjælden. 

Spørgsmål 11: 
Kan sagsøgers muskellidelse diagnosticeres som fib­
romyalgi ? 

Ifølge b i l a g A, j o u r n a l n o t a t 28.06.93 o p f y l d t e sag­
søger på d e t t e t i d s p u n k t de i n t e r n a t i o n a l e k l a s s i f i ­
k a t i o n s k r i t e r i e r f o r f i b r o m y a l g i . Retslægerådet s k a l 
i m i d l e r t i d påpege, a t f i b r o m y a l g i vidtgående e r en 
e k s k l u s i o n s d i a g n o s e med en b e t y d e l i g u s i k k e r h e d ved 
afgrænsningen over f o r andre l i d e l s e r . 



Spørgsmål 12: 
Såfremt spørgsmål 9 besvares bekræftende, bedes det 
vurderet, om der konkret er eller kan være nogen 
sammenhamg mellem sagsøgers lidelse af fibromyalgi 
og den i svaret på spørgsmål 6 beskrevne tilstand i 
sagsøgers højre hånd? 

Spørgsmål 13: 
Findes der i den lægevidenskabelige litteratur bevi­
ser på, at fibromyalgipatienter i større omfang end 
andre patienter pådrager sig de i svaret på 
spørgsmål 6 nævnte lidelser? 

Ad spørgsmål 12 og 13: 
Retslægerådet e r i k k e bekendt med lægevidenskabelig 
l i t t e r a t u r , som godtgør en sammenhæng mellem f i b r o ­
m y a l g i og de i s v a r e t på spørgsmål ,6 nævnte l i d e l ­
s e r , j f . i øvrigt s v a r e t på spørgsmål 15. 

Spørgsmål 14: 
Har Retslægerådet kendskab til andre konkrete sager, 
hvor fibromyalgipatienter har udviklet de i svaret 
på spørgsmål 6 nævnte lidelser? 

Nej . 

Spørgsmål 15 : 

Giver sagen i øvrigt Retslægerådet anledning til be­
mærkninger? 

I den r e u m a t o l o g i s k e j o u r n a l f r a A | H ^ ^ ^ H ^ B H B m ^ 
e r d e t den 13.04.94 nævnt, a t JfliHMBft har 

svært ved a t bruge højre hånd, som g e n e r e l t e r hen­
des dårlige hånd, og på d e t t i d s p u n k t b l e v hun hen­
v i s t t i l e r g o t e r a p i og a f l a s t e n d e s k i n n e b e h a n d l i n g . 

Der h ar altså a l l e r e d e før d e t a k t u e l l e traume f o r e ­
l i g g e t funktionsnedsættelse a f højre hånd, h v i l k e t 
måske kan have h a f t b e t y d n i n g f o r u d v i k l i n g a f de 
k r o n i s k e følger. 

Spørgsmål A: 

Uanset svaret på spørgsmål 1 bedes Retslægerådet op­
lyse, om sagsøger i øvrigt blev korrekt behandlet på 
skadestuen den 16. oktober 1994. 

Ja, Retslægerådet f i n d e r , a t sagsøger b l e v k o r r e k t 

b e h a n d l e t på skadestuen, H | |^mBiHH^HIiMHB den 
16.10.94 . 

Spørgsmål B: 

Retslægerådet bedes oplyse, om operationen den 19. 



okrober 1994 blev korrekt udført. 

Ja, Retslægerådet f i n d e r , a t o p e r a t i o n e n den 
19.10.94 b l e v k o r r e k t udført." 

j ^ ^ B ^ ^ ^ ^ B har f o r k l a r e t , a t hun b l e v uddannet som h o s p i t a l s -

l a b o r a n t i 1972 og s i d e n a r b e j d e d e på f o r s k e l l i g e h o s p i t a l e r , 

i n d t i l hun b l e v sygemeldt og a f s k e d i g e t p r . 1. a p r i l 1994. Hun 

er g i f t , og sammen med ægtefællen h a r hun e t f r i t i d s l a n d b r u g . 

I efteråret 1994 lavede de en ombygning, h v o r fyrrummet b l e v 

l a v e t t i l e t b r y g g e r s . G u l v e t v a r meget b e s k i d t på grund a f 

ombygningen, og f o r d i de havde f o d r e t deres k a t t e i fyrr u m m e t . 

Den 16. o k t o b e r 1994 v a r hun ved a t gøre g u l v e t r e n t , da hun 

f i k en s k a r p s p l i n t i n d i højre håndflade. Hun kunne dog i k k e 

se noget i hånden, så hun f o r t s a t t e med rengøringen. K o r t t i d 

e f t e r kunne hun mærke noget i hånden, og hendes mand kunne se 

en s p l i n t . E f t e r a t hun havde h a f t hånden i sæbevand, forsøgte 

ægtefællen a t klemme s p l i n t e n ud, men han måtte o p g i v e . S i d s t 

på e f t e r m i d d a g e n mærkede hun i g e n s p l i n t e n , og hun kunne se, 

a t håndfladen under i n d s t i k s s t e d e t v a r b l e v e t l e t rød. De t o g 

på skadestuen, h v o r hun f o r t a l t e , a t skaden v a r s k e t i e t be­

s k i d t rum med byggerod, og a t der havde gået k a t t e i rummet. 

Hun sagde også, a t hun t r o e d e , d e t v a r e t f i s k e b e n , f o r d i d e t 

føltes s p i d s t og nåleagtigt. Hun ved i k k e , h v o r f o r der i k k e e r 

nævnt noget om k a t t e e l l e r f i s k e b e n i s k a d e j o u r n a l e n . Lægen 

s t a k i hulhånden neden f o r i n d s t i k s s t e d e t , h v o r hun f a n d t e t 

fremmedlegeme. På røntgenbillederne kunne man*se en h v i d s t r e g 

ved i n d s t i k s t e d e t , men lægen lavede a l l i g e v e l i n d s t i k k e t i 

hulhånden. Hun f i k en g i p s s k i n n e på hånden. Dagen e f t e r f i k 

hun a n t i b i o t i k a , f o r d i hun havde fået røde s t r i b e r op ad armen 

og ømme ly m f e k n u d e r . Håndgipsen b l e v f j e r n e t , og der b l e v l a g t 

en v i n k e l g i p s s k i n n e op over a l b u e n . Armen b l e v l a g t i en s l y n ­

ge, f o r d i den s k u l l e h oldes i r o . Hånden v a r rød og føltes 

bankende. Da hun v a r t i l k o n t r o l den 18. o k t o b e r 1994, sagde 

lægen, a t hun s k u l l e komme t i l k o n t r o l i g e n om 2 dage, da hun 

i k k e på nuværende t i d s p u n k t havde noget sammmenligningsgrund-

l a g ved bedømmelsen a f hånden. Den 19. o k t o b e r 1994 s k u l l e hun 

t i l morgensang ved e t sølvbrudepar. Hun havde næsten i k k e so­

v e t om n a t t e n på gr u n d a f sme r t e r . Hånden v a r rød, og det føl­

t e s som om, a t armen i k k e kunne være i g i p s e n . Hun a f v i s t e dog 

ægtefællens f o r s l a g om a t tage på sygehuset. Smerterne b l e v 

værre i løbet a f dagen, og e f t e r råd f r a s i n egen læge t o g hun 



på sygehuset, hvor hun b l e v o p e r e r e t samme a f t e n . Kun vågnede 

op på en i s o l a t i o n s s t u e med armen i g i p s og hævet med en s l y n ­

ge. Hun f i k a n t i b i o t i k a v i a drop. På g r u n d a f d r o p p e t og a n t i ­

b i o t i k a e n s s t y r k e v a r hun k l a r o v e r , a t d e t v a r en a l v o r l i g 

i n f e k t i o n . Den 23. o k t o b e r 1994 kom en reservelæge og sagde, 

a t b e h a n d l i n g e n havde været k o r r e k t , da d e r v a r k o n s t a t e r e t 

s t a f y l o k o k k e r og k o l i b a k t e r i e r . Ved o p e r a t i o n e n v a r der s y e t 

med 11 s t i n g og l a g t e t handskedræn. E f t e r a t hun b l e v u d s k r e ­

v e t den 24. o k t o b e r 1994, f o r a n l e d i g e d e h o s p i t a l e t , a t der kom 

en hjemmesygeplejerske 2 gange om dagen i 14 dage. Hun v a r t i l 

k o n t r o l 2 gange e f t e r o p e r a t i o n e n . Hun følte s t a d i g stærke 

s m e r t e r i håndens bøjested, og hun b l e v h e n v i s t t i l e r g o t e r a ­

p i . Hun drøftede efterfølgende forløbet med s i n egen læge. Læ­

gen sagde, a t han v i l l e have g i v e t a n t i b i o t i k a med det samme, 

f o r d i hun v a r f r a l a n d e t . Hun b e s t r i d e r , a t hun i n d e n skaden 

havde en g e n e r e l funktionsnedsættelse a f højre hånd. En be­

mærkning herom i j o u r n a l e n f r a A^gg^g^^^^^g^^g^^g den 13. 

a p r i l 1994 kan s k y l d e s , a t hun på d e t t i d s p u n k t , h v o r undersø­

g e l s e n b l e v f o r e t a g e t , havde o v e r b e l a s t e t s i n arm, f o r d i d er 

v a r meget a r b e j d e med fåreholdet, som læmmede i denne p e r i o d e . 

Hun s p i l l e d e også k l a v e r og a r b e j d e d e med s k i n d og læder. Hun 

v a r t i l l i g e meget træt på gr u n d a f s i n f i b r o m y a l g i . 

K | H i ^ H ^ ^ ^ - sagsøgerens ægtefælle - h a r f o r k l a r e t , a t han 

den 16. o k t o b e r 1994 kunne se e t m i l l i m e t e r s t o r t fremmedlegeme 

i bøjesenen ud f o r r i n g - og l i l l e f i n g e r e n i sagsøgerens hånd­

f l a d e . Han førsøgte forgæves a t klemme d e t ud. Senere på dagen 

v i s t e sagsøgeren ham i g e n hånden, f o r d i hun havde s m e r t e r . 

Hånden v a r rød i i n d s t i k s s t e d e t . De t o g h e r e f t e r på skadestu­

en. Den 19. o k t o b e r 1994 v a r de t i l morgensang ved nogle ven­

ners sølvbryllup. Op ad dagen b l e v hånden s m e r t e f u l d og ban­

kende. E f t e r e t t e l e f o n o p k a l d t i l egen læge kørte de d i r e k t e 

på sygehuset. Sagsøgeren lå på i s o l a t i o n s s t u e under h e l e i n d ­

læggelsen. Han h a r i k k e bemærket, a t sagsøgeren før skaden 

s k u l l e have h a f t en nedsat f u n k t i o n a f højre hånd. Hun v a r i 

s t a n d t i l a t a r b e j d e med læder og s k i n d . De h a r e t n e d l a g t 

l a n d b r u g med 16 moderfår, h v o r sagsøgeren s e l v h ar stået f o r 

k l i p n i n g a f dyrene samt h j u l p e t t i l , når fårene læmmede, h v i l ­

k e t krævede mange kræfter. Hun bar også fodersække på 50 kg 

f r a b i l e n t i l o p b e v a r i n g s s t e d e t . 



Læge MflH^HiPHHi h a r f o r k l a r e t , a t han h a r været p r i v a t ­

p r a k t i s e r e n d e læge i 2 5 år. Sagsøgeren h a r været p a t i e n t hos 

ham gennem f l e r e år. Han e r i n d r e r , a t han havde en samtale med 

sagsøgeren om forløbet a f skaden i hånden. Hulhånden e r e t 

slemt s t e d a t få e t fremmedlegeme i n d . Der e r i lægekredse ue­

ni g h e d om, h v o r v i d t d er s k a l g i v e s forebyggende a n t i b i o t i k a på 

grund a f r i s i k o f o r o v e r b e h a n d l i n g . Da han ved, a t sagsøgeren 

bor på l a n d e t og h a r d y r , v i l l e han have g i v e t forebyggende 

a n t i b i o t i k a , i d e t hans tærskel f o r o r d i n a t i o n a f a n t i b i o t i k a 

er meget l a v , når der e r t a l e om skader i hulhånden. Sagsøge­

re n k o n t a k t e d e ham t e l e f o n i s k den 19. o k t o b e r 1994, f o r d i hån­

den i k k e v a r h e l e t , som den s k u l l e . Han f o r e s l o g hende d e r f o r 

a t t a g e på h o s p i t a l e t , f o r d i d e t a l t i d e r a l v o r l i g t , når d e r 

sker skader i hulhånden. S t a f y l o k o k - s i t u a t i o n e n på HCH^H^^-
J^ m^har i k k e nogen selvstændig b e t y d n i n g ved o v e r v e j e l s e r n e 

over, om d e r s k a l g i v e s a n t i b i o t i k a . Han h a r i k k e noget kend­

skab t i l forudgående svaghed e l L e r s m e r t e r i højre hånd. 

Speciallæge S B H ^ ^ ^ U j j l ^ P har f o r k l a r e t , a t når traumet e r 

sket i e t b e s k i d t f y r r u m , h vor d e r o p h o l d t s i g k a t t e , v i l l e 

han have g i v e t en s t i v k r a m p e v a c c i n e og forebyggende a n t i b i o t i ­

k a b e h a n d l i n g , s p e c i e l t f o r d i sagsøgeren havde forsøgt a t f j e r ­

ne fremmedlegemet derhjemme. En håndflade e r særlig sårbar 

over f o r i n f e k t i o n e r , og der v a r god gru n d t i l a t g i v e f o r e ­

byggende a n t i b i o t i k a , selvom man i dag e r mere t i l b a g e h o l d e n d e 

hermed end t i d l i g e r e . Det f o r h o l d , a t der i j o u r n a l e n f r a ska­

destuen kun e r o m t a l t byggerod og i k k e a t d e r havde gået k a t t e 

i rummet, e r i k k e ensbetydende med, a t sagsøgeren i k k e kan ha­

ve nævnt d e t t e på skadestuen. Der e r o f t e t r a v l t på en skade­

s t u e , og en s k a d e j o u r n a l e r a l d r i g så udførlig. Han v i l l e s e l v 

have g i v e t forebyggende a n t i b i o t i k a , selvom der kun v a r g i v e t 

o p l y s n i n g om byggerod. Sagsøgeren f i k en d o r s a l g i p s s k i n n e f o r 

a t g i v e hånden r o og derved mindske r i s i k o e n f o r i n f e k t i o n e r . 

V i n k e l g i p s e n b l e v l a g t , f o r d i i n f e k t i o n e n b r e d t e s i g . Det h a r 

været en "blomstrende" b a k t e r i e , s i d e n den b r e d t e s i g så hur­

t i g t . S t a f y l o k o k - s i t u a t i o n e n på H^^HHHmBB være årsag 

t i l , a t man v a r t i l b a g e h o l d e n d e med a t g i v e forebyggende a n t i ­

b i o t i k a . 

Sagsøgeren h a r t i l støtte f o r s i n påstand g j o r t gældende, a t 

hun e r bleevet 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 -



gen pa, H ^ ^ m | ^ ^ ^ H B i o k t o b e r 1994. Det må e n d v i d e r e lasgges 

t i l g r u nd, a t en e r f a r e n s p e c i a l i s t på d e t pågældende område 

v i l l e have h a n d l e t a n d e r l e d e s ved s i n b e h a n d l i n g a f sagsøge­

r e n , h v o r v e d skaden i fo r m a f den i n v a l i d e r e d e højre hånd v i l ­

l e have været undgået. Der burde sål edes have været iværksat 

a n t i b i o t i k a b e h a n d l i n g a f sagsøgeren a l l e r e d e den 16. o k t o b e r 

1994 ved den første k o n s u l t a t i o n på skadestuen. Der v a r på 

d e t t e t i d s p u n k t a l l e r e d e t e g n på i n f e k t i o n e l l e r dog overhæn­

gende f a r e f o r , a t der v i l l e fremkomme i n f e k t i o n i såret. Så­

v e l sagsøgerens egen læge, M^^BBHHIHB/ som speciallæge SIB 

^^^^H^P^Ø har da også under d o m s f o r h a n d l i n g e n f o r k l a r e t , a t 

de under de omstændigheder, h v o r v e d sagsøgeren f i k s p l i n t e n i 

hånden, v i l l e have iværksat a n t i b i o t i k a b e h a n d l i n g . H e r t i l kom­

mer, a t h e l e s i t u a t i o n e n på h o s p i t a l e t , h v o r d e r ne t o p havde 

været e t s t a f y l o k o k a n g r e b , t i l s a g d e , a t man f o r en s i k k e r h e d s 

s k y l d gav a n t i b i o t i k a . Det følger h e r e f t e r 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 § 1, j f . § 2, s t k . 1, n r . 1, a t sagsøgte e r e r ­

s t a t n i n g s a n s v a r l i g o v e r f o r sagsøgeren. Sagsøgeren h a r t i l 

støtte f o r s i n påstand i anden række g j o r t gældende, a t sag­

søgte i medfør 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 § 1, j f . § 2, s t k . 

1, n r . 4, e r e r s t a t n i n g s a n s v a r l i g o v e r f o r sagsøgeren. Der e r 

som følge a f de iværksatte b e h a n d l i n g e r indtrådt skader i f o r m 

a f i n f e k t i o n e r e l l e r andre k o m p l i k a t i o n e r , d e r e r mere omfat­

tende, end hvad sagsøger med r i m e l i g h e d måtte tåle, i d e t sag­

søgeren e r b l e v e t i n v a l i d e r e t med en "klohånd" og "drophand" i 

højre hånd e f t e r a t have fået f j e r n e t s p l i n t e n i højre hånd. 

Sagsøgte h a r t i l støtte f o r s i n frifindelsespåstand g j o r t gæl­

dende, a t afgørelsen af 17. f e b r u a r 1999 e r k o r r e k t , og a t 

sagsøgte således med r e t t e h ar tiltrådt p a t i e n t f o r s i k r i n g e n s 

afgørelse a f 14. marts 1997 om, a t sagsøgeren i k k e h ar pådra­

get s i g en skade 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 , j f . l o ­

vens § 1, s t k . 1, og § 2, s t k . 1. Sagsøgerens a k t u e l l e gener 

e r 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 forårsaget a f sagsøgerens 

g r u n d l i d e l s e - fremmedlegemet i den højre hånd - og i k k e a f 

den på H ^ ^ B ^ ^ H m i ^ P ' ^ ^ d t a g n e b e h a n d l i n g , j f . i d et h e l e 

Retslægerådets b e s v a r e l s e a f de under sagen s t i l l e d e 

spørgsmål. Det må e n d v i d e r e på baggrund a f Retslægerådets be­

s v a r e l s e b e s t r i d e s , a t en e r f a r e n s p e c i a l i s t på d e t pågældende 

område v i l l e have h a n d l e t a n d e r l e d e s ved b e h a n d l i n g e n a f sag­

søgeren, cg a t sagsøgerens gener dermed med ov e r v e j e n d e sand-



s y n l i g h e d v i l l e være undgået, 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, n r . 1, l i g e s o m sagsøgte h a r g j o r t gældende, a t d e t 

v a r i overensstemmelse med bedste s p e c i a l i s t s t a n d a r d , a t d e r 

først b l e v iværksat a n t i b i o t i k a b e h a n d l i n g den 17. o k t o b e r 

Sagsøgte h a r e n d v i d e r e b e s t r i d t , a t sagsøgeren som følge a f 

f e k t i o n e r e l l e r andre k o m p l i k a t i o n e r , d e r e r mere omfatt e n d e , 

end sagsøgeren med r i m e l i g h e d måtte tåle, 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, n r . 4. Sagsøgeren h a r i k k e g o d t g j o r t , 

a t den opståede i n f e k t i o n e l l e r de øvrige k o m p l i k a t i o n e r 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 påført hende som følge a f behand­

l i n g e n på HH^mi^^^mB- fremgår a f Retslægerådets be­

s v a r e l s e a f spørgsmål 6, a t d e t v a r sagsøgerens g r u n d l i d e l s e -

fremmedlegemet i højre hånd - der forårsagede i n f e k t i o n e n . 

Sagsøgeren e r således i k k e 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 HØ^mi^^^mp og sagsøgte bør d e r f o r 

f r i f i n d e s . 

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 bevisførelsen, herunder n a v n l i g Retslægerådets b e s v a r e l ­

se a f de s t i l l e d e spørgsmål, kan d e t i k k e anses f o r g o d t g j o r t , 

a t sagsøgeren 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 

undersøgelsen e l l e r b e h a n d l i n g e n på H^gg^^gggg/g i o k t o b e r 

måned 1994. De k o m p l i k a t i o n e r , d er stødte t i l , må derimod an­

ses f o r a t være en følge a f sagsøgerens g r u n d l i d e l s e - frem­

medlegemet i hendes højre hånd - og der e r d e r f o r i k k e grund­

l a g f o r a t anse sagsøgte f o r e r s t a t n i n g s a n s v a r l i g o ver f o r 

sagsøgeren, j f . h e rved 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. 

Som følge h e r a f f r i f i n d e s sagsøgte. 

1994 . 

b e h a n d l i n g e n på H| er påført skade i form a f i n -

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

Sagsøgte, Patientskadeankenæ-vnet, f r i f i n d e s . 

I sagsomkostninger s k a l sagsøgeren, J( i n d e n 14 dage 
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t i l sagsøgte b e t a l e 30.000 k r . 

Thrane Hanne K i l d a l Bente Thanning 

( k s t . ) 

c f r . 

i 

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 10. j a n u a r 2 002 

B. Ørris 

retssekretær 


