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Sagens baggrund og parternes pastande

Sagen vedrarer en provelse af Ankenavnet for Patientforsikringens afgorelse
hvorefter sagsagers krav i henhold til Patientforsikringsloven er forzldet.,
herunder vedrarer sagen spergsmalet om, hvem der kan anmelde en patient-
skade til patientskademyndighedermne.

Sagsegeren. A . har endeligt nedlagt felgende péstande:

Principalt: Sagsagte tilpligtes at anerkende, at afgerelsen af den 17. februar
2015 truffet af sagsegte er ugyldig.

Subsidiert: Sagsagte tilpligtes at anerkende, at sagsegers eventuelle krav i
henhold til Patientforsikringsloven ikke er foreldet.

Mere subsidizrt: Hjemvisning,.

Sagsegte. Apkenzvnet for Patienterstatningen, har endeligt nedlagt felgende
pastand: Frifindelse.

Oplysningerne i sagen
kom 8 maneder gammel i aflastning hos
N e C ogfra A var 14 mineder gammel i dagnpleje.
Hun havde alene sporadisk kontakt til sin biologiske mor og meget
begranset kontakt til sin biologiske far.

blev som 9 &rig diagnosticeret med en godartet svulst i hjernen. Hun
blev opereret herfor pa H i alt 4 gange. Disse operationer har
medfort forskellige vanskeligheder for A  blandt andet mangel pa hormo-
ner og vanskeligheder med korttidshukommelsen.

Af journaludskrift, fremlagt som sagens bilag . fremgéar blandt andet:
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"25.05.05 Hem. Amb.

Der er kommet tid til operationdsato d. 06.06.05, med indlzggelse og MR-skan-

ning med neuronavigation d. 03.06.03. Vi forsager om D kan lzgge

drop den dag.

Vedrorende forzldremvndigheden og tilladelse til operationen

Det er faktisk [5( 'S biologiske mor der har foreldremyndigheden. Ifelge
E Kommune har hendes plejeforzidre, som har den udovende foredremyndig-

hed i det daglige godt kunne give tilladelse til operation, men A"S‘ mor har krav pa
at blive informeret

25.05.05. fortsat

Det er hun sa blevet via kommunen, men reagerede abenbart kraftigt, og man me-
ner, at det vil vare godt med med at hun blev informeret herinde om operation og
risici.

Har derfor tilbudt at hun kan komme d. 30.05.05 kl. 12.00 til at blive informeret af
undertegnede. Allerhelst skal vi have et mundtligt tilsagn i det mindste, eller even-
tuelt skriftlig tilladelse til operation.

Med henblik pa operationsdato far hun det sandsynligvis at vide via kommunen,
men vores holdning er at sige, at hun bliver opereret i den snareste fremtid, og at
mor bliver informeret hvis der er nogen kemplikationer. Skal bookes til ambulatori-
et mandag ki 12.00.

G

30.05.2005 Hem. Amb.

A‘) biologiske mor = , moder med stotteperson samt sagsbehandler
til information om den forestaende operation. Informeres om, at ‘g tumor er vok-
set frem igen samme sted, og at den bedste behandling, vi kan tilbyde hende i forste
omgang, er at foretage en operation. Der er ikke sterre risiko forbundet med denne
operation end der har veret med de tidligere operationer. Der er selvfolgelig altid
risiko ved en operation med blodning eller infektion. Safremt der ikke foretages
operation, er risikoen at svulsten vokser, siledes at den forvirker A med sympto-
mer og méske ikke lengere kan fjernes ved operation

G

Forinden den planlagte operation den 6. juni 2005 fremgar af journaludskrift
fra fremlagt som sagens bilag B, blandt andet:

"06 06 05

Har tidl. opereret pt. med subfrontal adgang for et gangliogliom. Tumor blev kun
partielt reseceret og viser nu desvaerre vakst. Pt. er hypofysesubstitueret men har
udover reuceret syn pd det venstre ingen neurologiske udfald.

Har en lang samtale med plejefora:ldrene om indgrebet med risiko for yderligere
pavirkning af hypothalamus, talecenter som muligvis er flyttet da pt. er venstrehin-
det og pavirkning af synet.

Accepterer indgrebet."

Der blev efter operationen opstartet en steroid-behandling (Prednisolon),
som den 27. juni 2005 blev pdbegyndt nedtrapning af. P4 grund af &ndret syn
pé hgjre aje blev behandlingen genoptaget den 15. juli 2005.
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Ved senere kontrol hos ejenlzzge T den 25. juli og 1. august 2005 var
synet bedret noget og man pabegyndte pa ny nedtrapning af behandlingen.

Ved kontrol hos gjenlegen den 5. august 2005 blev steroid-dosen

(Prednisolon) eget. idet gjenlage ikke var helt tilfreds med syns-
funktionen pa hejre gje.

Ved Statsforvaltningens afgerelse af 2. august 2010 blev der ivaerksat verge-
mal for A vedrerende alle personlige og ekonomiske forhold.
N © " (blevverge.

'

Den 1. juli 2013 anmeldte E) en behandlingsskade til
Patientforsikringen(nu Patienterstatningen). Anmeldelsen er fremlagt som sa-
gens bilag A. Heraf fremgér blandt andet:

"En anden lzge end D trappede A meget hurtigt ud af behandlin-

gen med (Prednislon), hvilket har kostet A. en meget stor del af synet pa det raske
gie.

A gik til gjenkontrol hos overlzge T - i og han opda-

gede ved en kontrol, at A var ved at miste synet pd sit raske oje og at A‘b syn
var nedsat med 50%.

1 fik omgaende A : sat | behandling 1gen med (Prednislon) og der
blev lagt en plan for udtrapningen over meget lang tid.

A er et plejebarn, som vi har haft siden A vars méneder, o g nu bliver 21 ar.
Vi har lige haft sundhedsfagligt tilsyn fra P}' Kommune, hvor der deltog
en sygeplejerske, som i sit daglige arbejde hat-rfied hjerneskadede borgere at gore.
Vi blev anbefalet at tage kontakt til patientkontoret med henblik pé at soge erstat-
ning for de men, som /-\ har faet under operationen.

A eridag hjerneskadet og afhzngig af, at voksenstotte | dognets 24 timer
Vi er uforstaende over for, at vi ikke tidligere er blevet orienteret om muligheden
for at sege erstatning pd /\‘D vegne."

Patientforsikringen (nu Patienterstatningen) traf den 20. september 2013 af-
gorelse om, at AS erstatningskrav var forzldet. Af begrundelsen fremgar,
at man har vurderet, at ~ senest den 5. august 2005
hos Qjenlege T pa “ fik kendskab til, at der i forbindelse
med behandlingen eventuelt var sket en skade pA A'> syn pa hejre gje.

Patientforsikringens (nu Patienterstatningens) afgerelse er fremlagt som sa-
gens bilag 4. Heraf fremgar endvidere blandt andet:

"Foraldelsesfristen p4 5 &r begynder at labe fra det tidspunkt, hvor vergen/patien-
ten fik eller burde have faet kendskab til, at der i forbindelse med behandlingen
muligvis er sket en skade. Derimod er tidspunktet for kendskabet til skadens om-
fang og felgevirninger uden betydning for spergsmélet om forzldelse "

Sagen blev ved afgarelse fra Ankenavnet for Patienterstatningen den 26. maj
2014 hjemvist til fornyet behandling i Patienterstatningen, idet der var frem-
kommet nye faktiske oplysninger af vasentlig betydning for sagen
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Den I. september 2014 traf Patienterstatningen pd ny afgarelse og fastholdt
at A erstatningkrav var forzldet. Afgerelsen er fremlagt som sagens bilag
6. Heraf fremgér blandt andet:

"Det er forsat vores vurdering, at erstatningskravet er forzldet.

Vilagger herved vaegt p4, at du i 2005 fik kendskab til, at der kunne vere sket en
skade, og at du havde den daglige foreldremyndighed og varetog K S
tarv, da hendes biologiske mor ikke var i stand til det. Ifelge sagens op-
lysninger gav du tilladelse til operationen i 2005, og du var til stede udner Al S
sygdomsforlab. -

Da du kunne give tilladelse til noget s& indgribende som en operation, havde du og-
s& mulighed for at indgive en anmeldelse til os inden udleb af forzldelsesfristen,
hvilket havde afbrudt forzldelsesfristen.

Det forhold, at du ferst biev varge for A 12010, har ikke betyd-
ning for anmeldelsesmuligheden.

Det er vores vurdering, at den sene anmeldelse udelukkende skyldes manglende

kendskab til Patienterstaning, hvilket ikke har nogen betydning for spergsmalet om
forzldelse.

Det har heller ikke betydning for forzldelsesfristen, at E Kommune ikke har
radgivet dig om at anmeldelse sagen til 0s."

Ankenavnet for Patienterstatningen har ved afgarelse af 17. februar 2015
med henvisning til Patienterstatningens begrundelse tiltradt Patienterstatnin-

gens afgarelse. Det er denne afgerelse, som A har indbragt for retten ved
nervarende sag.

Af Forslag til Lov om patientforsikring (LFF1990-1991.2.144) fremgar af
bemarkningerne til lovforslagets § 17 blandt andet:

"Det findes nodvendigt, bl.a. af hensyn til muligheden for at undersoge grundlaget
for erstatningssagerne, at der fastszttes en forzldelsesfrist pA omridet. Denne er i
stk. | sat til 5 &r, hvilket svarer til dansk rets almindelige forzldelsesfrist, jf. 1908-
loven."

Under hovedforhandlingen er der afgivet forklaring af A

) g C

har forklaret, at hun er 23 &r gammel. Hun har boet
hos (og B helesitlivHunbornui -  péetbosted.

B har forklaret blandt andet, at A var 8 maneder
gammel, da hun i 1993 kom i aflastning hos vidnet. [ var sund og rask og
et helt normalt barn. Hun var dog lidt forsemt og havde behov for omsorg.
Hun udviklede sig fint og var en glad pige med mange kammerater.



Oprindeligt var A blot i aflastning hos dem. men fra september 1994 var
hun i degnpleje hos dem som en frivillig anbringelse.

De har kun madt F ,somer A biologiske mor. ved enkelte lejlighe-
der. Det var, nar det lykkedes (T at finde hende pa diverse varesteder. Dec
blev i 1994 obmarksom p4,at F  havde misbrugsproblemer og blandt
andet var feengslet pa et tidspunkt. Hun havde brug for hjzlp.

12007 fik de tilladelse fra F  til,at A kunne blive konfirmeret. F
havde lovet A at hun ville deltage i konfirmationen, men udeblev pa da-

gen A var meget skuffet over dette. A har set sin mor 5 - 6 gange i hele
sit liv.

De har féet oplyst, at F den 4. marts 2011 er afgéet ved deden.

11999 var A hos gjenlege, der henviste hende til H pa grund
af nogle synsvanskeligheder. En scanning viste at hun havde en svulst i hjer-
nen. Hun blev opereret herfor forste gang i 2001. De orienterede E
Kommune herom. Hun er ikke klar over, hvorvidt [ Kommune har
orienteret F

A gennemgik i de falgende ar i alt 3 operationer. Operationen i juni 2005
skyldtes, at svulsten voksede. Ved operationen blev - A dbnet bag eret. Lz-
gen métte klippe k'S synsnerve over for at kunne f& svulsten ud. De havde
inden operationen flere samtaler med lzgen om operationen.

De havde ikke kompetence til at give samtykke til operationen. Den biologis-
kemor, [& samtykke blev derfor indhentet. De modtog alene den infor-
mation herom fra kommunen, som kommunen ville give. De var ikke bekendt
med dialogen mellem kommunen og

A fik mange vanskeligheder efter sin operation i 2005. Hun havde
erhvervet en hjerneskade, der blandt andet pavirkede hendes produktion af
hormoner. Hun kunne ikke styre sin appetit og hendes sevnregulering var

forstyrret. Hun fik en udadreagerende adferd og var ikke lengere alderssva-
rende.

Da /| nzrmede sig de 18 ar talte de med V\ fra £ Kommune
oglege ( fra W om at blive veerge for A— A
var meget glad for dette. Plejekontrakten om - udleb nar A blev18ar
og der blev lavet en aftale med ) Kommune om, at A skulle

flytte til et bosted. /- bornupdetbostedi | De hdber at det er
det rigtige.

Den som bilag 3 fremlagte plejekontrakt er et eksempel p8, hvordan pleje-
kontrakterne sa ud. Deres opgave bestod i at drage omsorg for A ogop-
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drage hende. Det var kommunen. der bestemte alt vedrerende skolevalg og

A's operationer. De kunne heller ikke tage beslutninger om f.eks. medicin
til A De blev orienteret af kommunen. De har heller ikke haft mulighed for
at fa aktindsigt. De har saledes farst set de bilag, som er fremlagt i retssagen.
da disse blev fremlagt i sagen.

De har ikke adopteret f .

Foreholdt sagens bilag 14, som efter det oplyste er en email fra januar 2007.
forklarede vidnet, at hun ikke husker hvad dette drejede sig om. Der var en
dialog med legerne om A'S hormonbehandling, som ikke fungerede. Hun
fik ogsa Retalin behandling pa grund af sin udadreagerende adferd. Disse be-
handlinger er besluttet af lzgerne og af kommunen.

Efter operationen i 2005 havde A flere gener, blandt andet nedsat syn pa
sit raske gje.

Det var ferst i 2013 at en sundhedsfaglig person gjorde dem opmeaksom pa
Patientforsikringsordningen. De havde ikke tidligere teenkt over muligheden
for at A kunne fa en erstatning. De kendte ikke reglerne. Men de kunne
heller ikke have anmeldt det tidligere, idet de ikke havde kompetencen hertil.
De nzvnte dog overfor gjenlzege at det ikke var godt, at A’y syn
var blevet s dérligt p& grund af den for hurtige nedtrapning af behandlingen
med Prednisolon. Han burde have gjort dem opmarksom p& muligheden for
at sgge erstatning.

Vidnet C. har forklaret blandt andet, at ved operationen i juni
2005 havde man mistanke om meningitis. Han havde ikke kompetence til at
give tilladelse til en operation og sagde ikke noget til det. Tilladelsen skulle
givesaf & kommune, der havde mulighed for at sperge den biologiske
mor, hvis de kunne fa fat i hende.

Det var hos gjenlzgen i august 2005, at de blev opmeerksom pé A‘s proble-
mer med synet. @jenlagen spurgte ind til hendes operation, herunder hvilken
medecin hun havde féet. Han satte hendes dosis op igen.

Parternes synspunkter

har i pastandsdokument af 9. juni 2016, der i det ve-
sentlige er gentaget under proceduren, gjort folgende geldende:

at sagsegte har anvendt et ikke korrekt faktuelt grundlag for vurderingen
af, om der foreligger forzldelse,

at  sagspgte som begrundelse for foraldelsen har henvist til, at vaergen
[} " havde "den daglige foreeldremyndighed og va-
retog Als tarv”, hvilket ikke er et juridisk korrekt og



at

at
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at
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anvendeligt begreb.

B pa intet tidspunkt for veergebeskikkelsen i au-
gust 2010 har haft pligter eller rettigheder i forhold til sagseger, som
omfattes af forzldreansvarslovens bestemmelse om forzldremyndighed
mv.. herunder beslutninger om laegelig operation af omfattende karakter
eller den efterfolgende behandling. samt anmeldelse af patientskaden,

o 1ikke har haft ret eller pligt til for veergebeskik-
kelsen til at foretage handlinger for en anmeldelse af patientskaden,
hvorfor der ikke foreligger foraldelse.

Det er uden betydning. hvorledes lzgerne pa H har forstaet
det retlige sammenhang angdende forzldremyndigheden og kommunens
forpligtelser som foelge af den frivillige anbringelse, ligesom dette om-
handler ifelge lzgejournalen (bilag 1) selve indgrebet men ikke de meget
uheldige tiltag efterfelgende indgrebet og felgerne heraf,

| henhold til lov om social service § 44 skulle £ Kommune have
truffet afgerelse om at gennemfore undersegelsen ogleller behandlingen.
herunder den efterfelgende behandling,

I henhold til love om social service § 55 skulle | Kommune fore
tilsyn med sagseger under ophold uden for hjemmet og trffe afgerelse
om &ndret anbringelsessted, behandling, uddannelse mv. under
opholdet, i det omfang det m4 anses for nadvendigt under hensyn til
formalet med anbringelsen, hvorfor £ Kommune ogsa skal treeffe

afgerelser af gkonomisk karakter for sagsager i forhold til en anmeldelse
til Patienter-statningen. ....."

Ankenavnet for Patienterstatningen har i pdstandsdokument af 2. juni 2016,
der i det vaesentlige er gentaget under proceduren, gjort folgende gzldende:

Det fremgar af § 19, stk. 1, i dagaldende lov om patientforsikring, at erstat-
ningskrav skal veere anmeldt til Patientforsikringen (nu Patienterstatningen)

senest 5 dr efter, at den erstatningsberettigede har faet eller burde have faet
kendskab til skaden.

Af anmeldelsen til Patientforsikringen (bilag A) fremgar det, at A
segte erstatning i forbindelse med behandlingen pa H den 5. juni
2005 og frem, da A for hurtigt blev trappet ud af steroidbehand-

ling efter hjerneoperationen den 6. juni 2005, hvilket medforte kraftigt nedsat
syn pa hendes ellers raske hajre gje.

Af journalerne fra H (bilag B og 9) fremgar det, at A
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og hendes plejeforaldre den 5. august 2005 fik kendskab til eksistensen af en

skade i A S hajre aje. og hendes plejeforaldre havde
séledes kendskab til skaden eller burde have haft kendskab til skaden fra den
5. august 2005.

Anmeldelsesfristen pa 5 ar i patientforsikringslovens § 19, stk. 1, skal sdledes
regnes fra den 5. august 2005, hvorfor sagen, for at have varet rettidig, skul-

le vaere indgivet til Patientforsikringen (nu Patienterstatningen) den 5. august
2010.

/-\ indgav forst sagen til Patientforsikringen (nu Patienterstatnin-
gen) ved anmeldelse af . juli 2013 (bilag A), og kravet er derfor foreldet ef-
ter dageldende lov om patient-erstatning § 19, stk. 1.

Af de ovenfor nzvnte grunde finder den 10 arige forzldelsesfrist efter § 19,
stk. 2, ikke anvendelse i nervarende sag, idet 5-arsfristen ikke har varet
suspenderet grundet manglende kendskab til skaden.

A har gjort gzeldende, at plejeforeldrene ikke have kompetence til
at anmelde skaden til Patientskademyndighederne, idet de pa davrende
tidspunkt ikke havde foreldremyndigheden over

Plejeforzldrenes juridiske kompetence efter forldreansvarsloven og service-
loven har ingen betydning for vurderingen af, hvem der efter lov om klage-
og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet (tidligere lov om patientfor-
sikring) kan anmelde en patientskade til patientskademyndighederne.

Det fremgar af dagzldende lov om patientforsikring § 13, at paticntforsik-
ringsforeningen skulle modtage alle erstatningssager efter loven. Heri la kra-
vet om anmeldelse af en skade, 2. JUNI 2016 Side 3/5 ferend en sag om
eventuel erstatning herfor kunne behandles af Patientskademyndighederne.

Dette fremgér ogsa forudsztningsvist af dageldende § 19 vedrerende forel-
delse.

Loven tager imidlertid ikke stilling til, hvem der skal eller kan indgive en sa-
dan anmeldelse.

Ankenavnet har derfor med rette vurderet, at plejeforzldrene kunne have
indgivet anmeldelse uanset, at de forst i 2010 blev verger for A

og uagtet hvem der i forhold til A reelt var forpligtet hertil efter
foreldreansvars- og/eller serviceloven.

Det herer siledes ikke under rettens pravelse i denne sag, hvorvidt /L'_s

biologiske forzldre og/eller E  Sygehus havde den juridiske hand-
lepligt til at anmelde skaden.

Ankenzvnet har i sin vurdering lagt vagt pd, at plejeforzldrene den 10. maj
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2005 accepterede operationen den 6. juni 2005 og var med under hele syge-
forlabet, herunder serligt vedrarende den opfalgende synskontrol og regule-
ring af steroiddosis, jf. bilag B og 9. Heri ligger siledes, at plejeforaldrene
varetog A ‘s tarv og den daglige omsorg for hende i avrigt

Det bemarkes endvidere, at det af begrundelsen i Patienterstatningens afgo-
relse af 1. september 2014 (bilag 6, side 2) fremgar, at det forhold. at n

* forst blev veerge for A 12010, ikke har
betydning for anmeldelsesmuligheden. Det fremgar heraf, at ogsé Patienterst-
atningen er af den opfaitelse, at Y kunne have

indgivet en anmeldelse inden udlebet af forzldelsesfristen. En sadan anmod-
ning ville sledes ikke vare blevet afvist med henvisning til manglende ver-
gemal.

Der er saledes ingen tvivl om, at plejeforldrene kunne have indgivet anmel-
delse til Patientforsikringen (nu Patienterstatningen) p& davaerende tidspunkt
og at drsagen til, at anmeldelsen farst blev indgivet den 1. juli 2013 (bilag A),
er begrundet i manglende kendskab til patientskadesystemet.

Manglende kendskab til Patienterstatningen, mangelfuld radgivning ogfeller

manglende anmeldelse fra £ Kommuneeller A‘s biologiske
foreldre har dog ingen betydning for forzldelsesfristen, og sidstnavnte for-
hold er i det hele et mellemvarende mellem ! A og E Kommu-
ne.

Ankenzvnet skal sdledes frifindes overfor sagsegerens principale pastand.

H

Rettens begrundelse og afgerelse

Indledningsvis bemarkes, at det af ikraftiredelsesbestemmelserne til lov om
klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet, lov nr. 1113 af 7.
november 2011 § 63, stk. 2, nr. 2 fremgdr, at den tidligere lov om Patientfor-
sikring, lov nr. 367 af 6. juni 1991 finder anvendelse pa skader, der er forar-
saget inden lovens ikrafttreden den 1. januar 2007.

Af forarbejderne til lov om Patientforsikring fremgar blandt andet, at forma-
let med fastszttelsen af en foreldelsesfrist var ngdvendigt blandt andet af

hensyn til muligheden for at undersege grundlaget for erstatningssagerne.

Af sagen fremgdr, at A {1993, som 9 maneder gammel, kom i aflastning

hos - . og C og i september 1994 kom i
dagnpleje hos disse. Ved Statsforvaltningens afgerelse af 2. august 2010 blev
der iverksat veergemal for A og i) blev udpeget

som varge.
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Efter de afgivne forklaringer mé det legges til grund, at der kun har varet
sporadisk kontakt til A's biologiske forzldre.

Det fremgér ikke af loven, hvem der kan indgive anmeldelse om en patient-
skade.

Det fremgar af udskrift fra H l's  sygejournal, fremlagt som sagens
bilag 1, at bade A-.og plejetoreldrene den 10. maj 2005 accepterede opera-
tionen den 6. juni 2005. De har naturligt deltaget i hele A sygdomsforleb,

herunder den efterfalgende opfelgning og har i den forbindelse varetaget Als
tarv.

Endelig bemarkes, at det i begrundelsen for Patienterstatningsnavnets afge-
relse af |. september 2014 tillige er anfert, at det ikke har betydning for an-
meldelsesmuligheden, at plejeforeldrene ferst i 2010 blev vaerger for A

P& denne baggrund ma det lzgges til grund, at plejeforeldrene kunne have
foretaget en anmeldelse af den omhandlede skade. Det er i den forbindelse
uden betydning for afgerelsen i nervarende sag, hvorvidt A's biologiske

forzldre eller [£ * Kommune juridisk matte have pligt il at anmelde ska-
den.

Af journaludskrifterne fra H fremgar, at A - og hendes plejefo-
reldre den 5. august 2005 blev bekendt med en skade pa A's hejre gje.

Anmeldelsen overfor Patientforsikringen er sket den 1. juli 2013 af (b

Anmeldelsen er derfor sket mere end 5 4refter at 4 og hendes
plejeforzldre blev bekendt med skaden.

Pa ovennavnte baggrund frifindes Ankenzvnet for Patienterstatningen der-
for.

A skal betale sagens omkostninger til Ankenzvnet for Pa-
tienterstatningen med 40.000 kr. til deekning af Ankenzvnets udgift til
advokat.

Der er ved fastsettelsen heraf henset til sagens karakter, forberedelsen og
hovedforhandlingens omgang og den ansléede verdi af sagsgenstanden.

Thi kendes for ret:
Ankenazvnet for Patienterstatningen frifindes.

Inden 14 dage skal A betale sagens omkostninger til
Ankenzvnet for Patienterstatningen med 40.000 kr.
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Henrik Munkholm
dommer

Udskriftens rigtighed bekraftes.
Retten i Glostrup, den 21. juli 2016.

Louise Stenbzk, Retsassistent
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