Tva varnade:

Felaktig
cancerdiagnos
resulterade

I onddig abort

Den 32-d&riga gravida
kvinnan hade broéstcancer
slog tva overlakare fast. Re-
sultatet av diagnosen blev
abort.

Men foréndringen i kvin-
nans brést var benign och
aborten onodig. De béda
overlékarna har varnats av
Ansvarsndmnden. (HSAN
1608/95)

Pa grund av en kndl i van-
stra brostet remitterades kvin-
nan for mammografi och fin-
ndlspunktion. Hon kom till
overldkare A. Denne gjorde
finndlspunktionen och skrev i
sitt utlatande att undersokning-
en visade »maligna epiteliala
celler med utseende forenligt
med att de harror fran brostcan-
cer».

Vid planeringen for opera-
tionen kom det fram att kvin-
nanvar gravid. Honvar i vecka
6—7, vilket innebar att hon var
gravid redan nér punktionen
giordes. Dérfor eftergranska-
des punktionsmaterialet med
beaktande av graviditeten.

Eftergranskningen gjordes
av Overlékare B, sominstdmde
i den tidigare beddmningen
och skrev »...s3ledes ses ma-
lignaepitelialaceller. PAgrund
av den mycket svaga dissocie-
ringstendensen samt cellernas
utseende, misstanks i forsta
hand in situcancer (lobul&r?)».

P4 basis av resultatet fran
eftergranskningen samt efter
diskussion mellan kirurg, on-
kolog och kvinnan utfordes
abort.

Innan kvinnan skulle brost-
opereras diskuterades hennes
fall pAen mammografirond. Da
granskade dverlékare B mate-
rialet for andra gangen och be-
kraftade pa nytt cancerdiagno-
sen.

Andrade sin bedémning
Kvinnan genomgick kilex-
cision och axillar utrymning.
En histopatologisk undersok-
ning och en bedémning av ope-
rationsmaterialet kunde inte
bekréfta cancerdiagnosen.
Efter detta granskade tver-
lakare B dter det ursprungliga
punktionsmaterialet. Han and-
rade sin beddmning till grav
atypi istéllet for cancer.
Materialet skickades till ett
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annat laboratorium fér blind
eftergranskning och bedémdes
varaen benign férandring, som
forklarades av kvinnans gravi-
ditet.

Socialstyrelsen  anméalde
Overlékarna A och B bl amed
stod av sitt vetenskapligaréd i
klinisk cytologi docent Bjdrn
Stenkvist. Denne kom efter be-
démning av kvinnans mikro-
skopipreparat fram till att det
rérde sig om en benign prolife-
rativ forandring.

Svaret maste

vara nyanserat

Han understrok att det vid
vissatillstnd kan varasvart att
stédlla en siker diagnos. Da
maste cytol ogens svar varany-
anserat sA att behandlande 1&
karen kan vidta andra nddvéan-
diga dtgarder for att komma
fram till rétt diagnos och be-
handling.

Stenkvist ansag att det uni-
kai det har fallet var att det gra-
viditetspaverkade epitelet fran
forsta undersokningen vid tre
olika beddmningar reserva-
tiond dst diagnostiserades som
cancer. Detta hade vilselett de
behandlande |&karna och varit
till stort men for patienten.

Om det funnits den minsta
reservation kring diagnosen
vid deférstaundersdkningarna
hade konsekvenserna blivit
helt annorlunda for kvinnan —
antingen endast lokal excision
eller vid diagnosen graviditets-
paverat epitel endast uppfolj-
ningsbesok med klinisk under-
sokning. | badafallen medfort-
satt graviditet, sade Stenkvist.

Socialstyrelsen fann att
kvinnan genomgétt abort och
behandling for brostcancer,
vilken i efterférloppet visade
sig vara en benign férandring.
Den cytologiska diagnosen
hade haft en avgbrande bety-
delse for handl&ggningen. An-
svaret vilade pa 6verlakarna A
och B, som felaktigt stéllt den
reservationddsa cancerdiag-
nosen.

Slarv med anamnesen

| ett yttrande till Ansvars-
namnden uppgav Overldkare A
sammanfattningsvis att han
»...delvismissettsav eni mitt
tycke ofullsténdig punktions-
remiss, slarvat med anamnesen
angdende patientens menssta-
tusochtyvarr g kunnat famaj-
lighet att ev revideramin diag-
nos mot bakgrund av nya pati-
entuppgifter.

Detta har skadat patienten
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och jag kommer darfor att god-
taga de anmérkningar som rik-
tas mot mig».

Overlékare B skrev att
»...min tolkning av cellbilden
var felaktig och leddetill dver-
diagnos».

Ansvarsnamnden ansl ¢t sig
till Socialstyrelsen och konsta-
terade att Overldkarna A och B
genom att, utan reservation,
felaktigt stélla diagnosen can-
cer &sidosatt vad som degat
dem i yrkesutbvningen. Bade
A och B fick envarning.e

Semester
friade falld
lakare i
kammarratten

Avdelningens rutiner for
lakemedel och signering
klickade och den ansvarige
Overlékaren och avdelnings-
foresténdaren fick var siner -
inran av Ansvar snamnden.

Badahar friatsi kammar -
ratten, overlakaren bl a for
att han var pa semester vid
det aktuellatillfallet.

En 80-&rig kvinna led av
flera svéra sukdomar och la-
desinfor utredning den 30juli.
Hon hade en omfattande medi-
cinlista. (Vi redogjorde for fal-
let, HSAN 1307/93, i L &kartid-
ningen nr 37 1994).

Den 12 augusti upptécktes
att kvinnan inte hade fatt ordi-
nerad tablett Impugan under
vardtiden. Intensiv urindrivan-
de behandling inleddes. Njur-
svikt tillstétte och kvinnan av-
led i ett akut lungddem den 26
augusti.

Att patienten inte hade fatt
Impugan berodde pé att avdel-
ningsforestdndaren glomt att
forain denna ordination i kar-
dex ochpaatt |akarnainte upp-
téckte detta forbiseende.

Vid utredningen framkom
brister i forskrivnings- och sig-
neringsrutinerna. Som exem-
pel kan ndmnas att inskrivande
|&kare aldrig signerade ordina-
tioneni kardex och att under ti-
den 2-11 augusti l&kemedels-
ordinationerna hade signerats
endast fyradagar.

Ansvarsnamnden  pekade
pa att avdel ningsforestandaren
giort fel nér hon férde Gver

uppgifter fran ordinationsblad
till kardex. Visserligenvar ru-
tinerna inte tillfredsstéllande
men felet kunde anda inte be-
traktas som ringa.

Ett flertal |&kare hade hand-
lat i strid mot géllande avdel-
ningsrutiner, ansdg namnden
vidare. Ytterst ansvarig for att
gdllande rutiner tilldmpades
hade 6verl&karen varit. Att han
intevari tjanst under stérrede-
len av den tid patienten varda-
des pad avdelningen andrade
inte denna beddmning. Han
kunde dérfor inte undga kritik
for bristande uppféljning av
signeringsrutinerna.

Hade semester

Bade o6verlakaren och av-
delningsforestandaren  Gver-
klagade Ansvarsnamndens be-
slut att tilldela dem var sin er-
inran.

Overlakaren pekade pa att
rutinernatidigarefungerat utan
incidenter och att de adrig
hadeifragasatts. Sjalv hadehan
varit pAsemester under den ak-
tuella perioden och hade ingen
mojlighet att fortl Gpande kont-
rolleraatt rutinerna foljdes.

Socialstyrelsen tillstyrkte
bifall till badas Gverklagande.
Avdelningsforestandaren hade
en extrem arbetssituation och
att hon d& missade att féra Gver
en medicinordination fran ett
rapportblad till kardex var ur-
saktligt.

Socialstyrelsen understrok
att éverlékaren inte hade mgj-
lighet att félja hur rutinerna
tilldmpades under den aktuella
tiden eftersom han hade semes-
ter.

Friade bada

Kammarrétten  beddmde,
mot bakgrund av situationen pa
avdelningen vid det aktuella
tillféllet, att avdelningsfore-
sténdarens fel inte var sidant
att hon borde faen disciplinpa
foljd.

Kammarrétten menade vi-
dare att eftersom 6verldkaren
varit pd semester kunde han
inte lastas for bristande kon-
troll.

Frégan blev darfor om ver-
l&karen som ansvarig for av-
delningens |&kemedelsrutiner
hade asidosatt vad som alegat
honom genom rutinernas ut-
formning och den mer alman-
na kontrollen och uppféljning-
en av hur dessa efterlevdes.

Utredningen hade, menade
kammarrétten, inte visat att ru-
tinerna fore det aktuella fallet
ansetts oldmpliga. Inte heller
hade Overlékaren uppmaérk-
sammats pa brister i tillamp-
ningen av rutinerna som borde
letttill &garder frAnhanssida.e
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