RETTEN I NASTVED

Udskrift af dombogen

DOM

Afsagt den 24. marts 2017 i sag nr. BS 16-757/2016:

A

mod

Ankenzvnet for Patienterstatningen
Finsensvej 15

2000 Frederiksberg

Parternes pastande

Under denne sag, der er anlagt den 10. juni 2016, har A

nedlagt pastand om, at Ankenavnet for Patienterstatningen skal anerkende,
at A s eventuelle krav pa erstatning ifelge lov om klage og
erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet ikke er forzldet.

Ankenzvnet for Patienterstatningen har nedlagt pastand om frifindelse.

Oplysningerne i sagen
Denne dom indeholder ikke en fuldsteendig sagsfremstilling, jf. retspleje-
lovens § 218 a, stk. 2.

Den 30. juni 2015 anmeldte A til Patienterstatningen fol-
gerne af en gastrisk bypass operation den 19. august 2010 som en behand-
lingsskade. Den 13. januar 2016 stadfestede ankenavnet Patienterstatnin-
gens afgerelse om, at A seventuelle krav pa erstatning var
forzldet, jf. klage- og erstatningslovens § 59, stk. 1.

I afgerelsen af 13. januar 2016 er anfort folgende:

"Ifelge klage- og erstatningslovens § 59, stk. 1, skal erstatningskrav
veere anmeldt til Patienterstatningen senest 3 ar efter, at den erstat-
ningsberettigede har féet eller burde have fiet kendskab til skaden.

Ankenzvnet for Patienterstatningen tiltreder, at As
eventuelle krav ifolge klage- og erstatningsloven er forzldet.

Ankenazvnet har ved afgarelsen lagt veegt pd, at A
gennemgik gastric bypass operation den 19. august 2010 pd B
. Ifelge journalnotat af 18. maj 2011 fra C
havde A siden gastric bypass ope-
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rationen lidt af smerter i maven, som var blevet forvarret over tid.

Ankenzvnet har dertil lagt vagt pa, at A efter hen-

visning fra egen lage var til undersegelse pa D pa grund af

folger efter gastric bypass. Ifelge journalnotat af 1. juni 2011 fra D
havde A efter gastric bypass operationen

haft tendens

til smerter i maven og kvalme, bade i forbindelse med fedeindtagelse

og uafthangigt af maltider.

Ankenavnet vurderer, at A senest den 1. juni 2011
fik eller burde have faet kendskab til, at hendes mavesmerter kunne
henfores til gastric bypass operationen den 19. august 2010. Forzldels-
esfristen lgber saledes fra denne dato.

Det forhold, at A er blevet opereret flere gange ef-
terfolgende, og at hendes smertegener er blevet forvarret med tiden,
andrer efter ankenavnets vurdering ikke pd,at A

senest den 1. juni 2010 fik kendskab til eller burde have faet kendskab
til at have gener hidrerende fra gastric bypass operationen.

Det forhold, at A efter henvisning fra bariatrisk af-
deling pa D séledes var til undersegelse pd Ds
Smerteklinik med henblik pa behandling af smerter efter gastric bypass
operationen er efter anken®vnets vurdering ikke afgerende i relation til
vurdering af, hvornér foraeldelsesfristen begynder at lgbe.

Ankenzvnet har ved afgerelsen videre lagt vaegt pd, at A

i skadesanmeldelsen til Patienterstatningen, som blev modtaget
den 30. juni 2015, har anfert, at hun har haft smertegener siden gastric
bypass operationen den 19. august 2010.

Ankenzvnet finder siledes, at der er forlebet mere end 3 ar efter, at

A blev bekendt med skaden til, at hun anmeldte et
erstatningskrayv til Patienterstatningen. A s eventuelle
krav efter klage- og erstatningsloven er dermed foreldet, og anke-
nevnet tiltreder herefter, at A s anmeldelse ikke ta-
ges under behandling i Patienterstatningen.

A har over for ankenavnet oplyst, at hun seger er-
statning for nerveskaderne opstaet ved operationen i 2011.

A har dog ikke anmeldt dette forhold til Patienterstatningen.
Ankenavnet tager ikke stilling ti forhold, som Patienterstatningen som
forste instans ikke har vurderet. Ankenavnet henviser derfor til, at det-
te forhold kan anmeldes til Patienterstatningen, hvis det enskes behand-
let."
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I journalnotatet af 1. juni 2011 fra D er blandt andet anfort fol-
gende:

“Henvist fra egen l&ge med sequelae efter Gastric Bypass.

Fik i august 2010 udfert umiddelbart ukompliceret Gastric Bypass pa
{3 . Der har i efterforlabet veeret tendens til smerter i epigastriet,

kvalme, bade i forbindelse med fadeindtagelse og ogsé uathaengig af

maéltiderne. Der har veret et vagttab pa ca. 35 kg. Der har ikke veret

@&ndring af smerterne i perioden.

3

Forklaringer
A har forklaret blandt andet, at hun fer operationen den

19. august 2010 fik at vide, at den ville hjelpe pa hendes overvagt, og at hun
ville fé et nyt og bedre liv. Umiddelbart efter operationen fik hun smerter,
men fik at vide, at det var helt normalt og kom hjem efter et ifolge leegere
helt normalt forlgb. Kort tid efter blev hun syg med opkastninger og kraftige
“anfald” efter méltiderne og kontaktede B , som det fremgar af journal-
notaterne. Lagerne sagde, at det var kroppens naturlige reaktion pa en storre
operation og ikke atypisk. Da hun blev afsluttetpd § i februar 2011
blev hun vejet og deltog i en gruppesamtale om oplevelserne i forbindelse
med operationen med fokus pa vegttab. Alt var positivt. Hun fik at vide, at
alt var, som det skulle veere. Den 14. maj 2011 kerte hun sin bedste veninde
til vagtlegen, der havde god tid. Efter at have tilset veninden spurgte vagtle-
gen, om han kunne hjzlpe med noget i evrigt. Da hun s fortalte leegen om
sin egen operation den 19. august 2010, undersegte vagtleegen hende og sag-
de, at han ville lave et notat til hendes egen lage, fordi han havde fundet no-
get, der faltes forkert. Under konsultationen hos egen lge den 18. maj 2011
fik hun at vide, at det var bedst, at hun blev henvist til bariatrisk afdeling pa

D) , hvor hun blev kikkertundersagt og opereret den 8. juli 2011
for slisker/tarmslyng, som hun fik at vide var en normal bivirkning efter en
gastric bypass operation. I forbindelse med operationen den 8. september
2011. fik hun at vide, at der ogsé var tale om en normal bivirkning efter en
gastric bypass operation. Det var hendes indtryk, at operationen kunne fjerne
det problemlost, og at alt var, som det skulle vare. Hun kom hjem umiddel-
bart efter operationen, men fik straks smerter, der var sa staerke, at hun troe-
de, at hun skulle de. Hun kom pé D blev undersegt for indre
bladninger og fik sé at vide, at det var et “smertechok”, der ikke var farligt.
Smerterne fortsatte, og hun blev undersagt pé kryds og tvers, indtil en over-
kirurg fortalte, at der ikke var noget at gare kirurgisk. Hun var stzdig og
endte med at fa en henvisning til et smertecenter, hvor hun begyndte 18.
marts 2013. Her fik hun at vide af overlaeegen, at hun havde faet nerveskader i
maveregionen, og at skaderne var blevet forvarret i forbindelse med hver
operation. Hun blev lettet, fordi hun fik et klart svar og en forklaring, der vi-
ste, at det ikke var hende, der havde taget fejl, men at hun havde varet kaste-
bold i et system, hvor folk ikke troede pa hende.
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Parternes synspunkter
A har i sit pdstandsdokument anfort falgende:

“Erstatningskrav efter Lov om klage og erstatningsadgang inden for sund-
hedsvesenet skal vare anmeldt til Patienterstatningen senest 3 ar efter, at
skadelidte har faet eller burde have faet kendskab til skaden, jf. Lov om klage
og erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet § 59.

I retspraksis leegges der i denne vurdering vaegt pé, at skadelidte har faet eller
burde have féet kendskab til ikke alene selve skaden men ogsa til, at denne
kan vere forarsaget af en bestemt behandling eller at denne muligvis kan ve-
re undgéet ved en anden behandling mv. og dermed til, at der kan vare
grundlag for et krav om erstatning efter Lov om klage og erstatningsadgang
inden for sundhedsvasenet. Man leegger i praksis vagt p4, at patienten er af-
hengig af den information, man far fra leeger og behandlere om en eventuel
sammenhang mellem behandling og skade. Foreldelsesfristen kan derfor
forst regnes fra den information er givet. Se eksempelvis U2003.0H og Ostre
Landsrets dom af den 25. oktober 2016.

Det bestrides derfor, at foreldelsesfristens begyndelsestidspunkt er den 1. ju-
ni 2011.

Tidspunktet for foreldelsesfristens begyndelse kan i den aktuelle sag tidligst
veere den 18. marts 2013, idet A ikke pa et tidlige-
re tidspunkt mé forvente, at der er opstaet en skade efter den gastriske by-
pass operation, og at denne kan veere forarsaget af behandlingen pd 8.

Som det fremgér af stzvningens sagsfremstilling, har leegerne behandlet

A s smerter og forsagt at finde en &rsag til disse, men uden at finde en
egentlig &rsag hertil. Dertil kommer, at A igennem forlabet overordnet er
beskrevet som objektivt updfaldende. Det har ikke givet A nogen viden
eller burde viden, at leegerne har opereret nogle gange. Lagerne konkluderer
netop efter operationerne pany, at ' A objektivt set er upavirket med nor-
male tarmlyde og med normale veerdier.

Derudover fir A  bl.a. at vide at det er forventeligt, at man efter fjernelse
af galdeblare har akutte mavesmerter (abdominalia). Endvidere afslutter man

A pa Kirurgisk Ambulatorium og viderehenviser hende til diztist, da man
vurderer, at smerterne kan skyldes A s kost. Der er altsa fortsat ultimo
2012 ikke fundet en egentlig forklaring p& A s smerter, da hun fortsat er i
udredning.

Pé intet tidspunkt i forlebet frem til A  starter pd smerteklinikken, er der
noget, der indikerer,at A burde indse, dels at der er opstéet skader som
folge af den gastriske bypass operation, og dels at skaderne kunne vare op-
stdet som folge af behandlingen, og dermed at der kunne veare grundlag for
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et krav om erstatning efter Lov om klage og erstatningsadgang inden for
sundhedsvasenet.

Det bestrides, at det forhold, at A ianmeldelsen af 30. juni 2015 skriver,
at hun i august 2010 blev opereret pd {3 , og at hun har varet syg
lige siden, kan tages til indteegt for, at hun havde eller burde have haft kend-
skab til sével skadens eksistens samt mulige sammenhang med behandlingen.
Det vil i sé& fald alene vere en bakspejlsbetragtning. Spergsmélet om forzl-
delsesfristens begyndelse skal vurderes ud fra den vidlen A havde eller
burde have pa et givent tidspunkt. A beskriver ogsd i an-
meldelsen et lengere udredningsforlgb, og hun skriver ogsa i anmeldelsen, at
det er i marts 2013, at hun bliver klar over, at der er tale om en skade.”

Ankenavnet for Patienterstatningen har i sit pastandsdokument anfort, at

"Til stotte for frifindelsespastanden geres det galdende, at
A s eventuelle krav efter klage- og erstatningsloven er forzldet, jf. klage- og
erstatningslovens § 59, stk. 1.

Det gares geldende, at A seneste den 1. juni 2011 fik
kendskab til, eller burde have faet kendskab til eksistensen af en eventuel
skade efter operationen den 19. august 2010 pd [3

Afjournalnotat af 18. maj 2011 fra C (bilag A, side 5)
fremgar, at A . siden gastric bypass operationen havde lidt
af smerter i maven, som var blevet forvarret over tid.

A blev som folge heraf henvist til undersggelse pé Kirur-
gisk Ambulatorium, C . Det fremgar af journalnotat af 1. juni 2011 fra Ki-
rurgisk Ambulatorium, C ,at A efter gastric bypass

operationen havde haft tendens til smerter i maven og kvalme béade i forbin-
delse med fodeindtagelse og uafhangigt af maltider, og at der ikke havde ve-
ret &ndringer af smerterne i perioden (bilag 2, side 14).

Det forhold, at A ved undersggelsen pa Kirurgisk Ambu-
latorium, C ,den 1. juni 2011 objektivt findes sund med naturligt udseen-
de, og at abdomen beskrives som bledt og uemt, giver ikke beleg for, at

A ikke senest pa dette tidspunkt vidste eller burde have vidst,

at hendes gener kunne skyldes operationen pA & den 19. august
2010.
Det @ndrer heller ikke herp4, at A er blevet opereret flere

gange efterfalgende, og at leegerne i den forbindelse har konstateret, at A
objektivt er upavirket med normale tarmlyde og normale ver-
dier, ligesom det heller ikke @ndrer herpd, at A efter fjer-
nelse af galdebareren den 8. september 2011 fik af vide, at det var forvente-
ligt at have akutte mavesmerter, at hun efterfelgende blev henvist til en diz-
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tist, eller at hun blev "holdt hen” af leger, jf. FED2006.990.

A anforer tilmed selv i anmeldelsen af 30. juni 2015 (bilag
B, side 3), at hun i august 2010 blev opereret pé % , 0g at hun har
varet syg lige siden. A segne oplysninger understotter si-
ledes, at hun allerede kort tid efter operationen fik eller burde have faet
kendskab til sivel skaden som skadens mulige sammenhzng med behandlin-
gen.

Anmeldelsesfristen pé tre ar lgber fra kendskabstidspunktet efter KEL § 59,
stk. 1.

Pa baggrund A s egne oplysninger i anmeldelsen (bilag B)
og pé baggrund af de legelige oplysninger (bilag 2) skal anmeldelsesfristen
pa tre &r regnes senest fra den 1. juni 2011, da A senest pé
dette tidspunkt havde eller burde have kendskab til sivel skade som skadens
eventuelle sammenhang med behandlingen. Anmeldelsen skulle derfor, for at
veere rettidig, have veret indgivet til Patienterstatningen senest 1. juni 2014,

A indgav forst anmeldelsen til Patienterstatningen den 30.
Jjuni 2015 (bilag B), og eventuelle krav efter KEL var pa dette tidspunkt for-
eldet, jf. KEL § 59, skt. 1.

Ankenavnet har dermed med rette vurderet, at A seventu-
elle krav i henhold til anmeldelsen den 30. juni 2015 var forzldet, og anke-
nevnet skal dermed frifindes.”

Rettens begrundelse og resultat

Efter A s forklaring, hendes egne oplysninger i anmeldels-
en den 30. juni 2015 til Patientforsikringen og journaloplysningerne mé det
lzgges til grund, at hun har haft smerterne og generne i maven siden operati-
onen den 19. august 2010.

Herefter finder retten, at A som anfort i Ankenzvnet for
Patienterstatningens afgerelse i hvert fald senest den 1. juni 2011 havde eller
burde have haft kendskab til den skade, som hun har anmeldt og krevet er-
stattet, og at hendes krav derfor er forzldet, jf. klage- og erstatningslovens §
59, stk. 1.

Retten bemarker i forbindelse med det anforte, at det ikke kan legges til
grund, at A fra de behandlende leeger fik oplysninger, der
kunne give hende grund til at antage, at der i givet fald ville vere tale om en
skade, der ikke er omfattet af klage og erstatningsloven.

Ankenzvnet for Patienterstatningen skal derfor frifindes.

Efter sagens udfald skal A betale sagens omkostninger
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med 30.000 kr. til ankenavnet. Belabet skal dekke en passende advokatud-
gift med moms og er fastsat under hensyn til det oplyste om sagens karakter,
veerdi (skennet til 245.800 kr.) og forlgb.

Thi kendes for ret:

Anken@vnet for Patienterstatningen skal frifindes.

A skal inden 14 dage betale sagens omkostninger med
30.000 kr.

Anders Martin Jensen
dommer

Udskriftens rigtighed bekreeftes.
Retten i Nastved, den 24. marts 2017.

Charlotte Pultz, kontorfuldmegtig
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