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Forsinket diagnostisering av medfadt
hofteleddsdysplasi
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Hgsten 1999 ble en rekke saker behandlet i sekretariatet for Norsk
Pasientskadeerstatning. To av disse var klager pa forsinket diagnostisering av medfadt
hofteleddsdysplasi.

Selv om utfallet av disse to sakene ikke var uventet, er omfanget av supplerende
undersgkelser pa i utgangspunktet friske barn diskutabelt. Sakene kan derfor ha en viss
interesse og gjengis her.

Sak1

En nyfadt pike ble undersgkt etter vanlig rutine ved sykehuset. Moren opplyste
imidlertid at det forela flere tilfeller av hofteleddsdysplasi i familien, og bad om at det
ble foretatt ytterligere undersgkelser, blant annet ultralydundersgkelse. Barnet ble
undersgkt av ortoped uten at det ble funnet avvik i hoftene. Det ble ikke utfart
ultralydundersgkelse. Barnet ble videre fulgt opp ved helsestasjonen. Heller ikke ved
vanlige rutinekontroller der ble det funnet noen feil i hoftene. Ved 15 méaneders alder
haltet barnet, og det ble henvist til et annet sykehus. Der ble det pavist at hgyre hofte
var ute av ledd og senere ble det pavist hofteleddsdysplasi. Barnet ble senere
gipsbehandlet og gjennomgikk flere operative inngrep.

Sekretariatet la til grunn at innklagede sykehus, pa grunn av opplysningene om
familieer forekomst av hofteleddsdysplasi, burde utfert ultralydundersgkelse kort tid
etter fgdselen, eventuelt fulgt opp barnet med ultralyd- eller rgntgenundersgkelse ved
fire maneders alder. Sekretariatet la videre til grunn at man mest sannsynlig ville ha
diagnostisert hofteleddsdysplasi alt pa det tidspunktet, og at barnet ville fatt et kortere
behandlingsforlgp samt et bedre sluttresultat. Det ble falgelig fattet et medholdsvedtak
i henhold til reglenes § 2. Pasienten hadde dermed krav pa erstatning.
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Sak 2

En tre mdneder gammel jente var til undersgkelse pga. asymmetriske hudfolder pa
larene. Det var ingen arvelige hoftelidelser i familien og f@dselen hadde veert normal
(ikke setefgdsel). Ved undersgkelsen var det ingen sideforskjell ved abduksjonstesten,
og det ble konkludert med at det foreld normale funn. Nesten 11 maneder senere ble det
tatt rgntgenundersgkelse av bekken og hofter som viste totalluksasjon av venstre hofte.
Pasienten matte gjennom flere typer behandling og et operativt inngrep de neste 14
maneder. Erstatningssgker mente det burde veert gjort ultralydundersgkelse alt ved
ferste henvendelse og at skadeomfanget da ville blitt mindre.

Sekretariatet la til grunn at en tidligere diagnose mest sannsynlig ville medfert kortere
og enklere behandling og dermed mindre risiko for varige plager. Det foreld en skade
etter reglenes § 2, men unntaket i § 3 kom til anvendelse. Asymmetriske hudfolder var
alene ikke indikasjon for videre undersgkelser med tanke pa hofteleddsdysplasi, og
forekommer hos inntil 50 % av nyfagdte. Hun var ikke et risikobarn for
hofteleddsdysplasi, og diagnostiseringen var adekvat. Pasienten hadde ikke krav pa
erstatning.
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