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BAKGRUND
Inledning

Teddy Bondefalk &r fodd den 11 april 1944. Han har under lang tid haft besvir med
s.k. obstruktiv sdomnapné (andningsuppehdll under somnen). Sedan ar 2008 har hans
behandlande likare haft uppfattningen att hans besvér framst har berott pa att ett
overskott av slemhinnor i bakre delen av struphuvudet (larynx) har blockerat hans
luftvdg. Slemhinnedverskottet har haft formen av en flarp/tunga, som har hangt ned
fran bakre delen av struphuvudet och mellan stimbanden. Med anledning av
andningssvarigheterna behandlades han pa Karolinska Universitetssjukhusets 6ron-,
nésa- och halsklinik 1 Huddinge samt sjukhusets motsvarande klinik 1 Solna. Under ar
2009 genomgick han flera operationer dér forsok gjordes att avldgsna den overflodiga
slemhinnan. Med tiden kom dock slemhinnedverskottet tillbaka och ingreppen

medforde darfor endast tillfalliga forbattringar av hans tillstand.

Héandelserna den 27 april 2010—15 mars 2011

Eftersom hans tillstand inte forbattrades skapades den 27 april 2010 en alternativ
andningsvig genom att ett hal togs upp 1 hans hals och att en kanyl sattes in 1 halsens
framsida, s kallad trakeostomi. Vid tidpunkten for ingreppet beddmdes trakeostomin
vara en tillféllig dtgdrd och avsikten var att den skulle avldgsnas efter ca sex veckor.
Efter att ytterligare ingrepp utforts, dér savil slemhinnedverskott som vissa
kotpalagringar avldgsnats fran hans struphuvud, forbéttrades hans tillstand nagot. Det

fordes da diskussioner om att ocksé avldgsna trakeostomin (kanylen).

Den 9 juni 2010 gjordes ett forsok att avldgsna kanylen och lata honom andas genom
sin normala andningsvég. Forsoket avbrots dock sedan han drabbats av andndd. Efter
att forsoken med att ta bort trakeostomin misslyckats borjade hans behandlande ldkare
att undersoka om hans andningssvarigheter i sjidlva verket kunde bero pa nagon form
av fortrdngning 1 luftstrupen. Detta gillde till f61jd av att vénstra delen av hans skdld-
kortel var forstorad. Han remitterades till Karolinska Universitetssjukhusets 6ron-,

nésa- och halsklinik i Solna for att utreda méjligheterna att pa kirurgisk vig reducera
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skoldkorteln. Det utfordes da en sa kallad skiktrontgen, varigenom det bekriftades att
hans ena skoldkortellob var forstorad och att det fanns en fortrangning i hans luft-

strupe. Enligt ldkarna var oklart vad som orsakade hans andningsbesvir. Det

beslutades darfor att en eventuell operation av skdldkorteln skulle avvaktas.

Under hosten 2010 genomgick han i stéllet tvd ytterligare ingrepp dér slemhinne-
overskott 1 hans struphuvud reducerades, dessa gadnger med hjilp av laser vid 6ron-,

nisa- och halskliniken i Solna.

I slutet av januari 2011 hélls diskussioner mellan hans behandlande likare vid 6ron-,
nésa- och halskliniken 1 Huddinge respektive i Solna rorande den fortsatta varden av
honom. Det konstaterades da att den laserbehandling som utforts vid 6ron-, ndsa- och
halskliniken i Solna, varigenom slemhinnedverskottet i struphuvudet ytterligare hade
reducerats, hade gett effekt. Hans tillstdnd hade dock inte forbéttrats i en sadan
utstriackning att det var aktuellt att avldgsna trakeostomin. Lakarna enades om att en ny
skiktrontgen skulle utforas for att kartligga skoldkorteln, broskringarna i luftstrupen
samt slemhinnevédvnaden i struphuvudet. Darefter skulle hans fall foredras pa en

multidisciplindr rond, en s.k. larynxrond, vid 6ron-, ndsa- och halskliniken i Huddinge.

Vid ett aterbesok pa dron-, ndsa- och halskliniken i Solna den 15 mars 2011 noterade
den undersdkande likaren, [ =, 2tt hans rost hade forbittrats och att hans
sviljning fungerade normalt. [l konstaterade att det visserligen fanns kvar
overflodig slemhinna i struphuvudet, men i klart mindre omfattning dn nir hans
tillstdnd hade varit som virst. Mot bakgrund av att hans tillstdnd hade forbattrats
bedomde [ — tt nagra ytterligare kirurgiska ingrepp inte skulle utforas.

Héandelserna 1 anslutning till och under operationen

Den 1 april 2011 blev Teddy Bondefalk foremal for bedomning vid en larynxrond. I
den journalanteckning som uppréttades i anslutning till ronden angavs bland annat att
Teddy Bondefalk hade en fortrdngning av luftstrupen pa grund av att hans vénstra

skoldkortellob var forstorad. Det angavs ocksa att hans fall skulle diskuteras med
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kirurgen [l 2 vscende kirurgiska ingrepp pa lufistrupen for att pa sikt

kunna avldgsna trakeostomat.
Den 18 maj 2011 genomfordes ett mote dédr Teddy och Irene Bondefalk dven triaffade
Il Dct beslutades direfter att Teddy Bondefalk skulle genomga en

operation, som planerades till och genomfordes den 24 maj 2011.

Héandelserna efter operationen

Efter operationen vardades han forst pa Karolinska Universitetssjukhusets intensiv-
vardsavdelning i Huddinge. Eftervarden komplicerades av att det i anslutning till
operationen inte upprattats ndgon s.k. operationsberittelse. Dagen efter operationen
drabbades han av andningssvérigheter. Den 26 maj 2011, alltsa tva dagar efter
operationen, fordes ha over till en avdelning vid 6ron-, ndsa- och halskliniken. Han
flyttades sedan tillfdlligt 6ver till 6ron-, ndsa- och halskliniken 1 Solna den 27-29 maj
2011.

Den 28 maj 2011 fick han allt svérare att andas. Den 30 maj 2011 flyttades han tillbaka
till 6ron-, nésa och halskliniken i Huddinge. Under natten mot den 31 maj 2011
drabbades han av svara andningsproblem. Pa grund av hans andningssvarigheter
larmades narkoslikaren [l som hade jourtjéinstgoring den aktuella
natten, till avdelningen. Nér denne anlénde till platsen var Teddy Bondefalks tillstand
redan kritiskt. Det saknades fortfarande en operationsberittelse i hans patientjournal.
el 01 dc bedomningen att den enda mojligheten att ventilera Teddy
Bondefalk var genom intubation, vilket krdvde att han forflyttades till operations-
avdelningen dér ratt utrustning fanns. Under transporten forsdmrades hans tillstand
snabbt och 1 anslutning till att intubationsforsdken pabdrjades drabbades han av
hjértstillestand. Efter manga forsok lyckades intuberingen och sjukvardspersonalen
kunde ventilera honom, vilket gjorde att han aterfick sin andning. Under andnings-
uppehéllet hade sjukvardspersonal genomfort hjart- och lungraddning i sammanlagt

ca 20 minuter innan hans hjarta borjade att sld igen. Efter hjartstoppet togs han till [VA
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for nedkylning i syfte att minska risken for hjarnskador. Undersokningar visade da pa

utbredd anoxisk hjarnskada, dvs. hjarnskada till foljd av syrebrist.

Den 2 juni 2011 drabbades han aterigen av andndd sedan intubationsslangen glidit ut.
Likarcn [l beslutade da att aterinsétta trakeostomin via séret pa halsen.
Efter att trakeostomin aterstillts var syreséttningen helt tillfredsstéllande. Forst den

2 juni 2011 fordes en operationsberittelse 1 hans patientjournal.

Teddy Bondefalk 1dg nedsévd pa IVA fram till den 5 juni 2011, alltsé under

sammanlagt ca fem dagar. P4 grund av andningsstoppen orsakades han en rad
neurologiska skador samt forlorad svéljningsformaga. Synskadan &r den mest
invalidiserande men dven hans kognitiva funktioner, balans och finmotorik &r

permanent nedsatta.

Anmidlningar till Socialstyrelsen
[ slutet av juni och i borjan av juli 2011 anmélde hans hustru, Irene Bondefalk, |

Dl och [l til| Socialstyrelsen for deras inblandning i operationen

samt i den preoperativa och postoperativa varden.

Karolinska Universitetssjukhuset gav samtidigt in en Lex Maria-anmélan till
Socialstyrelsen och initierade en sa kallad intern hindelseanalys. I utredningen
identifierades flera orsaker till det intrdffade, bland annat informations- och
dokumentationsbrister. En av orsakerna till det intrdffade bedomdes vara avsaknaden
av rutiner for att kontrollera och dokumentera vilken information patienter och
anhoriga fatt samt om de tillgodogjort sig informationen. Andra orsaker angavs vara att
det fanns olika uppfattningar i ldkargruppen huruvida ingreppet skulle utforas eller
inte. Det bedomdes inte heller vara tillrackligt tydligt definierat vem som var

patientansvarig lékare.

Socialstyrelsen meddelade beslut betrdffande Lex Maria-anméilan respektive Irene

Bondefalks anmélan den 29 och den 30 juni 2012. Myndigheten slog da fast att
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avsaknaden av dokumentation i hans fall hade varit en brist, men inte av en sddan
omfattning att den kunde foranleda kritik. Socialstyrelsen beddmde inte heller att det
fanns anledning att rikta kritik mot T — clcr
Socialstyrelsen riktade dock kritik mot verksamheten for det sena uppréittandet av
operationsberéttelsen. Men eftersom Karolinska Universitetssjukhusets hade vidtagit

atgarder for att avhjdlpa bristerna beslutade sig Socialstyrelsen for att avsluta drendet

utan vidare atgérd.

Ersittning ur patientforsikringen

Teddy Bondefalk fick i anledning av operationen och de efterfoljande hindelserna
utbetalt av Landstingens Omsesidiga Forsikringsbolag (LOF) ersittning ur
patientforsdkringen med 1 452 401 kr. Beloppet avsag erséttning for sveda och vérk,

bestdende men, utseendemassiga forandringar, inkomstforlust samt merkostnader.

Polisanmiilan av Il och
Den 17 februari 2016 polisanmélde Teddy Bondefalk e och ——
=S 51 att de, genom operationen den 24 maj 2011, orsakat honom kroppsskador. En

forundersokning inleddes men lades ner 12 oktober 2017. Teddy Bondefalk begérde
Overprovning av beslutet men den 11 december 2018 beslutade aklagarmyndigheten att

forundersokningen inte skulle aterupptas.

FRAGAN I MALET

Teddy Bondefalk har ansokt om stimning mot Region Stockholm genom sin ndmnd
Karolinska Universitetssjukhuset (Region Stockholm) och bl.a. yrkat skadestdnd. Han
anser — 1 motsats till Region Stockholm — att han inte samtyckt till att lata utfora de
ingrepp som utfordes vid operationen. Han anser ndamligen att hans samtycke omfattat

andra ingrepp dn de som utfordes.

Den huvudsakliga fragan i mélet dr sdledes om Teddy Bondefalk samtyckt till att lata

utfora de ingrepp som utfordes vid operationen (lat vara att en provning av Regions
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Stockholms invdandning om att Teddy Bondefalk riktat sin talan mot fel part

dessforinnan bor ske).

[ forekommande fall 4r ytterligare en central frdga 1 malet om Region Stockholm pé

grund av operationen ddragit sig skadestandsskyldighet.

YRKANDEN OCH INSTALLNING

Teddy Bondefalk yrkar tingsrétten forpliktar Region Stockholm att till honom utge
450 000 kr jamte ranta enligt 4 § fjarde stycket och 6 § rintelagen (1975:635), pa

300 000 kronor frin dag for delgivning av ansokan om stimning (den 8 juli 2020) och
pa 150 000 kronor frén den dag da Region Stockholm fick del av det justerade
yrkandet (den 21 januari 2021), till dess betalning sker.

Region Stockholm bestrider Teddy Bondefalks yrkanden. Region Stockholm vitsordar
ett belopp om 50 000 kr som skéligt i och for sig och har ingen invindning mot séttet

att berakna rénta.

Parterna yrkar erséttning for riattegdngskostnader med belopp som senare kommer

anges.

GRUNDER

Teddy Bondefalk

Region Stockholm har dvertrétt hans skydd mot patvingade kroppsliga ingrepp enligt

2 kap. 6 § forsta stycket regeringsformen, alternativt skyddet for den kroppsliga

integriteten som foljer av artikel 8 1 Europakonventionen, enligt foljande.
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Den 24 maj 2011 utfordes en operation vid Karolinska Universitetssjukhuset dir ca
fyra till fem centimeter av hans luftstrupe togs bort genom en sa kallad trakeal-

resektion. Vid operationen avldgsnades dven den trakeostomi som han dessforinnan

hade fatt for att underlétta sin andning.

Ingreppen utfordes trots att det saknades samtycke frdn honom och utan att han fétt
ndgon information om det forvéntade vard- och behandlingsforloppet samt vésentliga
risker for komplikationer och eventuell eftervérd. Inte heller fick han nigon
information om att det var forsta gdngen som ingreppet trakealresektion utférdes vid

Karolinska Universitetssjukhusets 6ron-, nésa- och halsklinik i Huddinge.

Efter operationen dokumenterades inte 1 hans patientjournal vilka ingrepp som hade
utforts. Han fick inte heller pa annat sétt nagon information om ingreppen. Detta ledde
till att han efter operationen svdvade i ovisshet rorande vilka ingrepp han utsatts for

fram till den 2 juni 2011.

Till f6]jd av overtrddelsen har han rétt till ideellt skadestdnd. Med hénsyn till

Overtradelsens art och omfattning ska skadestdndet bestdmmas till yrkat belopp.

Rénteyrkandet foljer av lag.

Region Stockholm

I forsta hand kan Region Stockholm inte aliggas skadestandsskyldighet for pastadd
Overtradelse av varken bestimmelsen i 2 kap. 6 § forsta stycket regeringsformen eller
artikel 8 1 Europakonventionen. Den angivna regleringen ar ndmligen riktad till
lagstiftaren, dvs. staten. Region Stockholm é&r inte att likstélla med staten. Talan borde

sdlunda ha riktats mot staten.

I andra hand har en 6vertradelse av de nyss angivna bestimmelserna inte skett. For att

en Overtradelse av den lagreglering Teddy Bondefalk grundar sin talan pa ska bli
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aktuell torde det krivas att ett dsidoséttande skett av principen om patientens

sjalvbestimmanderitt enligt 2 a § hilso- och sjukvardslagen (1982:763), som vid

tidpunkten var tillamplig. Ett sddant asidosittande har inte skett.

Om tingsrétten finner att en overtriddelse av ndgon av bestimmelserna skett har Teddy
Bondefalk dnda inte ritt till ndgon erséttning i nu aktuellt mal. Detta géller i forsta
hand eftersom Teddy Bondefalk erhallit ett belopp ur patientforsdkringen med

1 452 401 kr plus drojsmalsranta. Beloppet avser inkomstforlust, kostnader, sveda och
vérk, lyte och men och érr/utseendemaissig fordndring pd grund av skadorna. Beloppet
motsvarar svensk skadestandspraxis. Teddy Bondefalk har siledes kompenserats for

héndelserna.

Vidare giller i andra hand att skadestand inte ska utga eftersom Teddy Bondefalk
ansokt om nu aktuell stimning drygt fem r efter att irendet om patientskada hos LOF
avslutades (den 16 oktober 2014) och séledes mer dn nio ar efter operationen. Det
forhallandet att det gétt sd pass langt tid 1 angivna avseenden medfor att det inte kan

anses ha uppstatt nagot ideell skada.

I tredje hand ar det yrkade kapitalbeloppet oskéligt. Detta géller med hinsyn till dels

svensk skadestandspraxis, dels Europadomstolens praxis i aktuellt hdnseende.

UTVECKLING AV TALAN

Teddy Bondefalk

Héandelserna som foregick den aktuella operationen

Med hjdlp av trakeostomin kunde han leva ett i allt vésentligt normalt liv. Men pa
grund av de komplikationer som en trakeostomi 1 allménhet ger upphov till, bl.a.
nedsatt host- och talformaga samt att den dagligen méste rengdras, var han dnda

angelidgen om att undersoka mdjligheterna att pa sikt kunna avldgsna kanylen.
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Eftersom han var angeldgen om att pa sikt kunna avligsna trakeostomin lyfte han sjilv

fragan den 1 april 2011 vid larynxronden om nagra ytterligare kirurgiska atgarder

kunde vidtas for att avhjilpa andningssvarigheterna. Hans behandlande likare, ERd

ISl informerade dd om att han sjilv kunde genomftra en operation i flera steg

dér slemhinnedverskott pd nytt skulle avlidgsnas fran struphuvudet, skoldkorteln

reduceras och den fortringda luftstrupen rekonstrueras. === beslutade

samtidigt att kirurgen I skulle kontaktas for att diskutera mojliga

ingrepp 1 syfte att pa sikt kunna avldgsna trakeostomi.

Héndelserna i anslutning till och under operationen
Den 18 maj 2011 genomfordes ett planeringsmote dér ha fick traffa I —
1 syfte att diskutera mojligheterna att utfora en operation. Han upplystes da om att

Il kunde utfora de atgirder som === foreslagit, dvs. avligsna

ytterligare slemhinnedverskott, reducera skdldkorteln och rekonstruera luftstrupen vid

ett och samma operationstillfille. Han samtyckte da till att genomg4 en operation

enligt det uppldgg som foreslagits.

Med kort varsel planerades en operation in, som genomfordes den 24 maj 2011. Infor
operationen genomforde Il inga cgna undersokningar av hans
luftviigar. Trots det utforde I —l ctt annat ingrepp dn det som tidigare
hade diskuterats och som han hade samtyckt till. I stéllet for att avlagsna slemhinne-
overskott, reducera skoldkorteln och rekonstruera lufistrupen tog I ———
bort ca fyra till fem centimeter av lufistrupen, varefter de 6ppna édndarna syddes ihop
med varandra igen (s kallad trakealresektion). I m———— av]igsnade ocksa
trakeostomin, vilket innebar att hans andning efter operationen behdvde ske via den
normala andningsvéigen genom struphuvudet. Detta géllde trots att de tidigare forsdken
att avlagsna trakeostomin hade misslyckats. Samtidigt underlat T — S ot t
avldgsna slemhinnedverskott fran Teddy Bondefalks struphuvud, trots att detta tidigare

hade bedomts vara den priméra orsaken till hans andningssvarigheter.
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Den trakealresektion som I valde att utfora nimns i journal-

anteckningarna forsta gdngen pa operationsdagen, det vill siga den 24 maj 2011. Det

ar ocksé en typ av ingrepp som normalt sett bara utfors vid Karolinska Universitets-

sjukhusets 6ron-, ndsa- och halsklinik 1 Solna. Operationen av honom innebar dérfor

att det var forsta gdngen ndgonsin som en trakealresektion utfordes vid Karolinska

Universitetssjukhusets 6ron-, nidsa- och halsklinik i Huddinge. Denna omstandighet

kénde han inte heller till ndr han limnade sitt samtycke till att genomgé operationen.

Region Stockholm

Operationen har skett med samtycke

Fragan om ett dsidosdttande av principen om patientens sjilvbestimmande skett har
provats inom ramen for Socialstyrelsens beslut 1 anledning av Lex Maria-anmalan. Till
detta kommer att Socialstyrelsen fattade ytterligare ett beslut sedan en anmélan gjorts
av Teddy Bondefalk hustru. Besluten grundades pé bl.a. de omstdndigheter som Teddy
Bondefalk gjort géllande i ifrigavarande mal. Besluten dr i allt visentligt dverens-
stimmande. Av det forra beslutet framgér bl.a. foljande. Teddy Bondefalk har getts
information infor operationen, lat vara att det hédrvid brustit 1 dokumentationen.
Operationen utfordes planenligt. Operationen har salunda skett med Teddy Bondefalks
samtycke. Till detta kommer att det var Teddy Bondefalk som var angeldgen om att
avlagsna trakeostomin och att denne var inforstddd med vad ett sddant ingrepp skulle

mnebaéra.

Vidare gjordes den 9 juni 2010 utan framgang forsok att avldgsna trakeostomin. Det
innebir 1 sammanhanget att Teddy Bondefalk vid ett tidigare tillfdlle fatt information
om vad ett sddant ingrepp innebdr, innefattande eventuella risker. Sjukhuset gjorde
dven en intern hindelseanalys avseende operationen. Av den framgar bl.a. att det var
en trakealresektion som skulle utforas. Av operationsberéttelsen framgar bl.a. att ldkare
diskuterade den planerade operationen med Teddy Bondefalk och att denne var

medveten om potentiella risker med operationen.
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Mot den angivna bakgrunden har inget &sidoséttande skett av principen om patientens
sjalvbestimmanderitt enligt d& gillande 2 a § hilso- och sjukvérdslagen. P4 grund av
det sagda har ndgon Overtriadelse av de bestimmelser Teddy Bondefalk grundar sin
talan pd inte har skett. Déarutdver kan nimnas att 8klagaren beslutat att ldgga ned

forundersokningen i anledning av operationen. Beslutet har 6verprovats utan att

andring skett.

Skadesténdet
Aven om en dvertridelse av den reglering Teddy Bondefalk grundar sin talan pa har

skett, ska nigot skadestdnd 1 enlighet med de grunder som angetts ovan inte utga.



