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Regeste

procédure pénale, ordonnance de classement | Procédure pénale

Erwagungen

E.1l

La décision attaquée confirme le classement de la procédure pénal e prononceé par le
Ministere public. Il sagit d'une décision rendue en matiére pénale au sensdel' art. 78 LTF .
L'arrét attaqué a un caractére fina ( art. 90 LTF ) et émane de |'autorité cantonale de
derniéreinstance (art. 80 LTF ). Lerecourant aagi en tempsutile (art. 100al. 1LTF).

E.11

Selonl'art. 81 al. 1 let. aet b ch. 5 LTF, lapartie plaignante qui a participé ala procédure de
derniére instance cantonale est habilitée arecourir au Tribunal fédéral, s ladécision
attaquée peut avoir des effets sur le jugement de ses prétentions civiles. Constituent de telles
prétentions celles qui sont fondées sur le droit civil et doivent en conséquence étre déduites
ordinairement devant les tribunaux civils. Il sagit principalement des prétentions en
réparation du dommage et du tort moral au sensdesart. 41 ssCO . Selon|'art. 42 a. 1 LTF
, il incombe notamment au recourant d'alléguer les faits qu'il considere comme propres a
fonder sa qualité pour recourir lorsgue ces faits ne ressortent pas al'évidence de la décision
attaquée ou du dossier de la cause (cf. ATF 133 Il 353 consid. 1 p. 356, 249 consid. 1.1 p.
251).

E.12

Lorsque, comme en |'espece, |e recours est dirigé contre une décision de classement de
I'action pénale, il n'est pas nécessaire que la partie plaignante ait déja pris des conclusions
civiles(ATF 137 1V 246 consid. 1.3.1). En revanche, elle doit expliquer dans son mémoire
quelles prétentions civiles elle entend faire valoir contre I'intimé & moins que, compte tenu
notamment de la nature de I'infraction alléguée, 1'on puisse déduire directement et sans
ambiguité quelles prétentions civiles pourraient étre élevées et en quoi la décision attaquee
pourrait influencer négativement leur jugement ( ATF 137 IV 219 consid. 2.4 p. 222 et les
arréts cités).

E.13

En I'occurrence, le recourant ne sexprime pas sur cette question et ne donne aucune
indication chiffrée sur le dommage gu'il aurait subi et les prétentions civiles qu'il entendrait
élever. Le recourant méconnait également gque, I'intervention n'ayant probablement pas eu
lieu dans une clinique privée, larelation avec les médecins ainsi que la responsabilité de
ceux-ci sont soumises au droit public (cf. ATF 128 1V 188 ; arrét 6B_869/2010 du 16
septembre 2011). La question des prétentions civiles, et dés lors de larecevabilité du



recours, peut néanmoins demeurer indécise compte tenu de I'issue de la cause sur le fond.

E.2

Lerecourant se plaint d'arbitraire dans I'établissement desfaits. Il reproche ala cour
cantonale d'avoir retenu qu'il avait de bonnes chances de récupérer |'usage de sajambe, et
gu'il souffrirait d'une insuffisance musculaire plutdt que d'une paralysie, alors que plusieurs
médecins auraient posé un diagnostic de paralysie non évolutive.

E.21

En matiere d'appréciation des preuves et d'établissement desfaits, il y aarbitraire (pour une
définition de I'arbitraire, cf. ATF 1371 1 consid. 2.4 p. 5; 134 1 263 consid. 3.1 p. 265 s.)
lorsgue |'autorité n'a manifestement pas compris le sens et la portée d'un moyen de preuve,
s elle ne prend pas en compte, sans raison serieuse, un €lément de preuve propre a modifier
ladécision ou lorsgu'elle tire des constatations insoutenabl es des éléments recueillis (ATF
1291 8 consid. 2.1 p. 9; 127 1 38 consid. 2ap. 41). Selon ' art. 97 a. 1 LTF, lacorrection
du vice doit en outre étre susceptible d'influer sur le sort de la cause.

E.22

En I'occurrence, le classement de la plainte pénale et sa confirmation en instance cantonale
ne repose pas sur des considérations relatives aux chances d'amélioration de I'état du
recourant. || est fondé d'une part sur I'information qui a été donnée au patient a propos des
risques encourus, et d'autre part sur |'absence d'erreur médicale lors de I'opération. Les faits
évoqueés par |e recourant sont donc sans pertinence sur I'issue de la cause, et le grief doit étre
écarté.

E.3

L e recourant se plaint ensuite d'une application arbitraire de |'art. 21 delaloi vaudoise sur la
santé publique (LSP; RS/VD 800.01), disposition selon laquelle chague patient doit étre
informé notamment sur les conséquences et |es risques prévisibles qu'implique le traitement
envisagé. Le Dr B. aurait reconnu n'avoir jamais évoqué la possibilité d'une
paralysie de lajambe; I'évocation d'une |ésion vascul o-nerveuse ne serait pas suffisasmment
précise.

E.31

L'arrét attaqué rappelle le devoir dinformation du médecin, découlant non seulement de la
disposition cantonale précitée mais aussi du droit al'intégrité corporelle du patient. Le
consentement éclairé de ce dernier constitue un fait justificatif propre a supprimer l'illicéité
de I'atteinte portée a son intégrité ( ATF 133 111 121 consid. 4.1.1 p. 128 s.; 124 |V 258
consid. 2 p. 260 s.). Il suppose que le patient ait recu du médecin, en termes clairs,
intelligibles et aussi complets que possible, une information sur le diagnostic, lathérapie, le
pronostic, les aternatives au traitement propose, les risques de I'opération, les chances de
guérison, éventuellement sur |'évolution spontanée de la maladie et les questions
financiéres, notamment relatives al'assurance ( ATF 134 11 235 consid. 4 p. 237; 133 111
121 consid. 4.1.2 p. 129). Le recourant ne prétend pas que la disposition cantonale qu'il
invogue poserait des exigences accrues en matiére d'information au patient.

E.3.2

La cour cantonale aretenu que lalésion du nerf fémoral lors d'une opération de la hanche
est une complication tres rare, d'une fréquence de |'ordre de 1%. Cette appréciation est



fondée sur les explications de |'expert (notamment dans le rapport complémentaire du 11
janvier 2010) et des différents médecins entendus durant |'instruction. Contrairement a ce
gue soutient le recourant, cela n'est pas incompatible avec I'affirmation selon laquelle la
pose d'un écarteur durant I'opération cause "en principe toujours des Iésions’. L'expert aen
effet évoqué de maniere générale des |ésions dues a l'extension des tissus, mais n'a pas
mentionné de |ésions systématiques ou fréquentes du nerf fémoral. L'arrét attaqué retient
également, sur la base du rapport d'expertise complémentaire, que le risque n'était pas
clairement reconnu a |'époque de I'opération, et n‘aurait fait I'objet de publications qu'a
partir de 2009. Dans ces conditions, il n'y a pas d'arbitraire aretenir que le risque n'était pas
suffisamment connu au moment de I'intervention, et qu'il était en outre trop faible pour faire
I'objet d'une information spécifique (cf. ATF 133 111 121 consid. 4.2 concernant le risque de
|ésion du nerf crural lors de la pose d'une prothese de la hanche). La cour cantonale a
également considéré que méme sil avait éé informé spécifiquement du risque de paralysie,
le recourant aurait tout de méme consenti al'opération puisque la précédente sétait bien
déroulée et qu'il souffrait tellement de la hanche qu'il désirait étre opéré le plus rapidement
possible. Lajurisprudence permet en effet de reconnaitre un consentement hypothétique
lorsque le patient ne fait pas valoir de motifs personnels qui 'auraient conduit a refuser
I'opération, sil en avait connu lesrisques ( ATF 133 111 121 consid. 4.1.3 p. 130). En
I'occurrence, e recourant ne conteste nullement les considérations précitées de la cour
cantonal e (précédente opération, situation d'urgence), qui permettent de retenir un
consentement hypothétique. Les griefs du recourant relatifs au devoir d'information doivent
par conséquent étre écartés.

E.4

L e recourant soutient ensuite que la cour cantonale aurait violélesart. 125a. 2 et 12 a. 3
CP en ne retenant pas I'existence d'une erreur médicale. 1l ressortirait du dossier que la
|ésion est due a une "trop grande extension” de |'écarteur, causant un étirement du nerf. Il ne
sagirait donc pas d'une complication mais d'un geste technique mal exécuté, de sorte que le
médecin aurait violé son devoir de diligence. Dans un grief distinct, mais qu'il convient de
traiter simultanément, e recourant invoque le principe "in dubio pro duriore” concrétisé al'
art. 324 a. 1 CPP . Laculpabilité des médecins ne pouvant étre écartée de facon certaine, la
cause devrait étre renvoyée devant un tribunal.

E. 41

Le principe "in dubio pro duriore” ne figure pas expressément danslaloi. Il se déduit
toutefoisindirectement desart. 324 a. 1 et 319a. 1 CPP ( ATF 137 1V 219 consid. 7 p.
226). Il signifie gu'un classement de la procédure pénale par e ministére public n'est
possible que lorsgu'il apparait clairement qu'une condamnation ne pourra pas étre
prononceée. En cas de doute sur ce point, la procédure pénale doit se poursuivre, méme
lorsgue la possibilité d'un acquittement apparait plus vraisemblable que celle d'une
condamnation ( ATF 137 IV 219 consid. 7.1 p. 226). Lorsque, pour déterminer sil y a
|ésions corporelles par négligence, il apparait nécessaire de compléter I'état de fait de
mani ére détaillée et de résoudre des questions juridiques compliquées, un classement au
sensdel art. 310 CPP ne sejustifie pas (arrét 1B_365/2011 du 30 septembre 2011, destiné
alapublication, consid. 2.5).

E.4.2



En I'occurrence, il n'est pas contesté que la cause la plus vraisemblable de lalésion du nerf
fémoral est une pression occasionnée par |'usage d'un écarteur chirurgical. La probabilité
d'une section du nerf a été écartée. Les experts ont également exclu un mauvais placement
ou un glissement de I'instrument au cours de |'intervention. L'utilisation d'un écarteur - dont
lafonction est d'écarter lestissus de la zone a opérer - cause par principe toujours des
|ésions; lorsgue I'expert considére que lalésion serait due a une trop grande extension de
I'écarteur, il asimplement voulu expliquer que la pression occasionnée pouvait étre
responsable de lalésion, sans pour autant qu'il y ait violation des regles de I'art. Celarésulte
clairement du rapport du 13 janvier 2009, dans lequel I'expert conclut, apres examen du
rapport d'opération et audition des participants, que I'écarteur avait été mis en place de
maniére correcte. Dans son rapport complémentaire, I'expert précise plus clairement encore
gu'il n'existe pas de critére permettant de déterminer objectivement lors de l'intervention si
I'extension de |'écarteur est trop grande, et qu'on ne peut que le constater apres coup, en cas
de Iésion détectée dans la phase postopératoire. | en résulte que lalésion subie par le
recourant n'est pas le résultat d'une erreur médicale, mais d'une complication constituant un
risque inhérent a l'opération. Le dossier ne contient pas d'é ément permettant de parvenir a
une conclusion différente et le recourant ne prétend pas que des mesures d'instruction
supplémentaires pourraient remettre en cause le bien-fondé de la décision de classement.
Celle-ci neviole déslors pas le principe "in dubio pro duriore”.

E.5

Le recours doit par conséquent étre rejeté, aux frais du recourant (art. 66 al. 1 LTF).
Conformément al' art. 68 al. 2 LTF , une indemnité de dépens est allouée aux intimés qui
obtiennent gain de cause avec |'assistance d'un avocat.
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