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Klage over at tegn pa forvridning af testikel ikke blev opdaget af vagtlege

Resumé

En 24-arig mand ringede en sendag 1 2004 cirka kl. 21.30 til Vagtlegecentralen pa grund af hevelse
af venstre testikel gennem omkring 2 timer.

Patienten blev undersegt i Laegevagten en time senere af en vagtlege. Vagtlegen fandt venstre side
af pungen (scrotum) havet. Patienten havde ikke feber, og der var ingen brok. Bade bitestiklen og navnlig
testiklen var tydeligt haevet og meget smertende ved berering, men fremstod som varende i normal
position. Tilstanden blev herefter vurderet som betandelse i bitekstiklen, og der blev indledt behandling
herfor med antibiotika(Erycin enterotabletter, 500 mg 2 gange dagligt). Patienten blev bedt om at gé til
egen laege, hvis tilstanden ikke blev bedre.

To dage senere opsggte patienten sin egen praktiserende leege med tiltagende smerter 1 testiklen og
uden effekt af antibiotika. Venstre testikel og bitestikel var havet og em, og patienten blev henvist til
en urologisk afdeling med henblik pd ultralydsundersogelse. Undersggelsen blev foretaget samme dag og
viste oph@vet blodgennemstremning. Ved akut operation senere samme dag fandt man venstre testikel
sort og ded (nekrotisk), og den blev fjernet.

Neavnet fandt grundlag for at kritisere vagtlegen. Nevnet lagde vegt pa, at den kliniske situation 1
patientens tilfelde var, at det kun ved en yderligere vurdering pé specialistniveau og en ultralydsscanning
kunne afgeres, om der foreld en afklemning af den venstre testikel.

Naevnet lagde herunder vagt pa, at det ved vurdering af mistanke om torsion ikke er i overensstemmelse
med galdende retningslinier at tillegge det sarskilt betydning, at testiklen fremtraeder som normalt lejret.

Neavnet oplyste, at intet enkelt symptom kan bruges til at udelukke diagnosen torsion. Feber og eventuel
helt lokal emhed svarende epididymis (testikelvedhanget) kan tyde pé, at der er tale om betandelse af
bitestikel. Ved forekomst af pludselige smerter og kraftig ensidig haevelse af sdvel testikel som bitestikel
vil kun en ultralydsundersogelse kunne afgere, om der foreligger en afklemning af blodforsyningen til
testiklen.

Sundhedsstyrelsen har 1 den forbindelse anfort 1 en meddelelse 1 2003 vedrerende diagnostik af torsio
testis, at symptomerne hos den typiske patient, som kun findes 1 halvdelen af tilfeeldene, er akut indsat-
tende smerter 1 pungen med havelse og redme af huden. Testiklen vil blandt andet vare trukket op under
skambenet (symfysen). Sundhedsstyrelsen anbefaler indlaeggelse til yderligere undersegelser, séfremt
underspgeren er det mindste 1 tvivl om, hvorvidt testiklen er torkveret.

Neavnet oplyste i forlengelse heraf, at torsion, hvorved blodforsyningen til testiklen er afklemt, skal
behandles inden for fa timer med operation, séfremt testiklen skal overleve, og det er derfor sedvanlig
praksis at henvise til neermere undersggelse (scanning) ved mindste mistanke om torsion.

KEN nr 10416 af 20/04/2006 1



