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Ankestyrelsens principafgerelse U-4-97 om Byretsdom - slidgigt -
anerkendelse - erhvervssygdom - Retslegeradet - rotator cuff syndrom -

konkurrerende lidelser - kroniske nakke-skuldersmerter - syerskesyndrom -
arbejdsskade

Resume:

Ankestyrelsen anerkendte kroniske nakke-skuldersmerter som erhvervssygdom hos syerske, der
tillige havde beskedne slidgigtforandringer 1 halshvirvelsgjlen.

Ved anerkendelsen af lidelsen som erhvervssygdom lagde Ankestyrelsen vagt pé, at der efter
sagens legelige oplysninger foreld udbredt muskelemhed/smerter i nakke-skulderregionen i moderat til
sveer grad. De paviste slidgigtforandringer var af lettere karakter og kunne ikke anses for at vere en
vaesentlig konkurrerende lidelse, der kunne forklare de kroniske nakke-skuldersmerter.

I sagen var indhentet udtalelse fra Retslaegerddet om betydningen af rentgenpavist slidgigt 1 hals-
hvirvelsgjlen.

Ankestyrelsen havde endvidere foretaget en gennemgang af nyere laegevidenskabelig litteratur ved-
rorende forekomst af "besvar" fra nakke/skuldre/arme hos personer med ensidigt gentaget tempopraeget
arbejde.

P& baggrund af denne gennemgang lagde Ankestyrelsen ved anerkendelsen af kroniske nakke-
skuldersmerter efter erhvervssygdomsbekendtgerelsens § 2, gruppe E 7 (syerskesyndrom) til grund, at der
1 det mindste skulle kunne pavises moderat til sveer emhed/smerter i en betydelig del af muskellokalisatio-
nerne 1 nakke-skulderregionen. Saledes ved speciallegeundersogelse fund af emme punkter (tender points
3 til 4), svarende til moderate til svaere smerter i mindst 6 ud af de 12 muskellokalisationer, svarende
til nakke-muskelfaester, gvre trapezius rand, levator scapulae, infraspinatus, supraspinatus og pectoralis
major.

For sa vidt angik lidelsen rotator cuff syndrom lagde Ankestyrelsen ved afgerelsen til grund, at en
rotator cuff lidelse alene ikke opfyldte betingelserne for anerkendelse efter bekendtgerelsens § 2, gruppe
E 7, men at lidelsen - som folge af sin lokalisation til infra- og supraspinatus - kunne indgd, som en del
af det samlede symptomkompleks (syerskesyndrom) omfattende mindst 6 af de 12 muskellokalisationer,
som beskrevet ovenfor.

Ankestyrelsen vurderede endvidere, at betingelserne for en sarskilt anerkendelse af en rotator cuff
lidelse som erhvervssygdom efter § 2, gruppe E, punkt 6 c, ikke var opfyldt, da arbejdet som syerske ikke
medforte leengere tids statisk belastning med armene over skulderhgjde.

Love:

Lov om sikring mod felger af arbejdsskade - lovbekendtgerelse nr. 789 af 28. august 1996 - § 9, nr. 4 og §
10, stk. 1, nr. 1

Vejledninger:

Arbejdsskadestyrelsens vejledning af 11. juni 1993 om betingelserne for anerkendelse af kroniske nakke-
skuldersmerter efter erhvervssygdomsfortegnelsens gruppe E -
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Sagsfremstilling:

Sagen vedrerte en 47-4rig syerske, der i ca. 22 ar hos forskelligearbejdsgivere hovedsagelig havde varet
beskeaftiget med overlock syning i hejt tempo.

Fra omkring 1985 fik hun tiltagende smerter fra hegjre skulder og arm. Hun blev sygemeldt i april 1991,
hvor hun ogsé opherte med syarbejde.

Rontgenundersogelse 1 maj 1991 havde vist let discusdegeneration med pene foraminae (nerveudtrad-
ningshuller). Rentgenundersggelse af skuldre havde vist begyndende slidgigt af specielt venstre skulder-
hejdeled.

Ved en myelografi 1 juni 1991 blev pdvist smd dobbeltsidige rodske dedefekter i halshvirvelsgjlen 1
niveauet C4-C7.

Ved undersggelse pd en arbejdsmedicinsk klinik september 1991 blev der bl.a. konstateret udtalt emhed
af skulderens trapezius muskulatur pd begge sider. Ved palpation udtalt emhed med tender points (smer-
tepunkter) i skulderens muskellokalisationer, svarende til supraspinatus, indfraspinatus, teres minor og
levator scapulae.

Ankestyrelsen havde til brug for vurdering endvidere indhentet erklering fra neurokirurgisk speciallee-
ge. Ved undersagelsen 1 august 1993 blev pdvist normal beveagelighed i halshvirvelsgjlen. Der fandtes
udtalt emhed af den paravertebrale muskulatur, iser pd den hejre side. Der var veludtalt emhed ved
palpation af trapeziusranden og nakkefaester, is@r pa hejre side. Speciallegens diagnoser var rotator
cuff syndrom og muskulart betingede smerter 1 hejre skulder. Efter specialleegens vurdering var der en
sammenhaeng mellem arbejdet som syerske og hendes symptomer.

Ankestyrelsen havde i afgerelse af 8. oktober 1993 tiltrddt Arbejds skadestyrelsens afgerelse af 7. oktober
1992 og afvist anerkendelse af lidelsen som erhvervssygdom.

Ved denne afgerelse blev der lagt vagt pd, at der var pavist slidgigt og discusdegeneration 1 halshvirvel-
sojlen, hvilke lidelser ikke var omfattet af erhvervssygdomsbekendtgarelsen.

Ankestyrelsen lagde endvidere til grund, at der var pévist et rotator cuff syndrom, men at erhvervssyg-
domsbekendtgarelsens betingelse om laengere tids statisk belastning med armene havet over skulderhejde
ikke var opfyldt.

Efter Ankestyrelsens afgorelse 1 oktober 1993 blev styrelsen 1 maj 1994 indstevnet for Ostre Landsret
med pastand om, at Ankestyrelsen tilpligtedes at anerkende lidelsen som arbejdsskade som folge af
pagaeldendes monotone precisionsarbejde med statisk belastning af skulder og fastlasning af nakke.

I forbindelse med retssagen havde sagens parter stillet en raekke spergsmal til Retslegeradet, bl.a. om
betydningen af rentgenpavist slidgigt i halshvirvelsgjlen. I svar af 1. august 1996 udtalte Retslegeradet
bl.a., at der ikke varvidenskabelig dokumentation for en direkte sammenh@ng mellem radiologiske
forandringer 1 halshvirvelsgjlen og smerter i nakke-skulder regionen, idet der kunne vere udtalte smerter
i den pageldende region og kun beskedne radiologiske forandringer, og omvendt udtalte radiologiske
forandringer og kun beskedne kliniske symptomer. Pa denanden side kunne forudbestdende degenerative
lidelser 1 halshvir velsgjlen disponere til smerter 1 nakke-skulderregionen.

Rédet fandt det ikke muligt, at drage konklusioner om den kliniske tilstand pd grund af rentgenbillederne
af halshvirvelsgjlen.
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Retslegeridet udtalte endvidere bl.a., at degenerative forandringer i halshvirvelsgjlen optraeder med tilta-
gende hyppighed med stigendealder. En vurdering af, om radiologiske forandringer i hals hvirvelsgjlen
afviger fra "normale aldersforandringer", hviler pa en vurdering af sveerhedsgraden af de radiologiske
forandringer.

Rédet var ikke bekendt med nyere leegevidenskabelig litteratur, som dokumenterer, at slidgigt 1 halshvir-
velsgjlen er arbejdsbetinget. Derimod er der ved epidemiologiske undersegelser pavist, at fore komsten af
"besveer" fra nakke/skuldre/arme er sterre inden for visse erhverv som f.eks. industrielt syarbejde end hos
normalbefolkningen.

Rédet fandt 1 ovrigt, at symptomerne fra hojre skulder og arm var forenelig med et sakaldte rotator cuff
syndrom, og at det monotone arbejde med belastning af iser den hgjre arm var én af de faktorer, som
kunne udlese et sakaldt rotator-cuff syndrom.

Rédet udtalte endvidere, at de radiologiske fund ved myelografien den 24. juni 1991 omfattende sma
dobbeltsidige defekter i rodskederne fra niveauet C4 - C7 i halshvirvelsgjlen ikke kunne forklare sympto-
merne.

Pé baggrund af Retslegerddets udtalelse besluttede Ankestyrelsen atgenoptage sagen efter at sagsegers
advokat havde erkleret sig ind forstdet hermed.

I forbindelse med sagens genoptagelse foretog Ankestyrelsen en gennemgang af nyere laegevidenskabelig
litteratur vedrerende forekomst af "besvaer" fra nakke/skuldre/arme hos personer med ensidigt gentaget
tempopraget arbejde.

Afgorelse:

Ankestyrelsen anerkendte lidelsen i form af kroniske nakke-skulder smerter som erhvervssygdom efter
de dagzldende bestemmelse i lovens § 9, nr. 3, jf. § 10, stk. 1, (nu § 9, nr. 4, jf. § 10, stk. 1, nr. 1)
sammenholdt med § 2, gruppe E, pkt. 7, 1 Arbejdsskadestyrelsens bekendtgerelse nr. 54 af 19. januar
1995 om fortegnelse over erhvervssygdomme.

Ankestyrelsen lagde ved afgerelsen vagt pa, at der efter de fore liggende legelige oplysninger var pavist
udbredt muskelemhed/smerter 1 nakke-skulderregionen 1 moderat til svaer grad, og at der havde vearet tale
om gentaget monotont precisionsarbejde med statisk belastning af skulderdget og fiksering af nakken
gennem mere end 108 maneder inden for 12 ar.

De s@rlige betingelser for anerkendelse af lidelsen efter erhvervs sygdomsbekendtgerelsens punkt 7 a)
og b), var sdledes opfyldt. Betingelsen om arbejdsopher i punkt c), var ligeledes opfyldt. Betingelsen i
bekendtgerelsens punkt d) om, at der ikke ma foreligge vasentlige konkurrerende &rsager, der pa anden
made kunne forklare symptomerne, fandtes ligeledes at vere opfyldt.

Ankestyrelsen lagde ved denne vurdering vaegt pd, at de ved under seggelse 1 1991 pdviste radiologiske
fund 1 halshvirvelsgjlen var beskedne, og at de ikke kunne forklare nakke-skuldersmerterne.

Ankestyrelsen bemarkede, at det ved afgerelse om anerkendelsen af de kroniske nakke-skuldersmerter
efter erhvervssygdomsbekendtgerelsens § 2, gruppe E, punkt 7 (syerskesyndrom) var lagt til grund, at der
1 det mindste kunne pavises moderat til sver emhed/smerter i en betydelig del af muskellokalisationerne
i nakke-skulderregionen. Saledes ved speciallegeunderseggelse fund af emme punkter (tender points 3
til 4), svarende til moderate til svaere smerter i mindst 6 ud af de 12 muskellokalisationer, svarende
til nakke-muskelfaester, gvre trapezius rand, levator scapulae, infraspinatus, supraspinatus og pectoralis
major.
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For sa vidt angik lidelsen rotator cuff syndrom lagde Ankestyrelsen ved afgerelsen til grund, at en rotator
cuff lidelse alene ikke opfyldte betingelserne for anerkendelse efter bekendtgerelsens § 2, gruppe E, punkt
7, men at lidelsen - som folge af sin lokalisation til infra-og supraspinatus - kunne indgé, som en del
af det samlede symptomkompleks (syerskesyndrom) omfattende mindst 6 af de 12 muskellokalisationer,
som beskrevet ovenfor.

Ankestyrelsen bemaerkede 1 ovrigt, at betingelserne for anerkendelse af en rotator cuff lidelse som
erhvervssygdom efter § 2, gruppe E, punkt 6 c), i erhvervssygdomsbekendtgerelsen ikke var opfyldt, da
arbejdet som syerske ikke opfyldte betingelsen om laengere tids statisk belastning med armene havet over
skulderhgjde.
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