Varning:
Visste att
patienten
hade HIV

- anda slog
han inte larm

| tio &r visste lakaren att
mannen var HIV-smittad.
Men han dog inte larm till
smittskyddslakaren.

Mannens fru f|ck heller
inget veta. Under aren hann
paret fa tva barn tillsam-
mans.

Nu har Ansvarsnamnden
varnat lakaren. (HSAN
1436/96)

Lakaren tréffade den HIV-
smittade mannen forstagangen
i mars 1984. Senare uppgav
mannen att han var ensamsta
ende och bodde i en |&genhet
tillsammans med négra andra
man.

Lékaren gav de vanliga
smittskyddsforeskrifterna och
sade till mannen att denne var
skyldig att berattafor eventuel -
la sexual partner om sin smitta.

Mannen &erkom flera
ganger till Iakaren, dock utan
att berétta att han faktiskt var
gift och hade barn.

Mot den bakgrunden be-
domde l8karen att smittrisken
var tdmligen liten och anmélde
darfor inte fallet ftill smitt-
skyddsl&karen.

Mannen var gift

och hade tva barn

| april 1991 fick |&karen ge-
nom forsakringskassan veta att
mannen var gift och hade tva
barn fodda i slutet av 1980-ta-
let. Han hade hittills beddmt
mannen som homosexuell och
blev mycket besviken pa pati-
entens |6gner om familjefor-
hallandena.

Mannen sadetill |&karen att
han skulle talivet av sig, eller
gora nagot annat allvarligt, om
frun fick veta om hans smitta.
Han bedyrade att han anvande
skydd vid samlagen och att han
absolut inte kunde smitta sin
fru.

Frun hade ocksd testats i
samband med graviditeterna,
uppgav mannen vidare.

Lakaren bedomde att ska-
dan skullebli stdrreom hanris-
kerade att separera hela famil-
jen genom att berétta om smit-
tan for frun eller genom att
l&mna drendet till smittskydds-
|8karen.

Forsta kontakten med man-
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nensfru hadeldkarei juli 1994.
Han sade da ingenting om
mannens HIV-smitta.

Under 1995 boérjade man-
nen att visa symtom pé aids. |
maj informerade |&karen
smittskyddslékaren om fallet,
dock utan att uppge négot
namn.

En ménad senare beréttade
l&karen for mannens fru om
smittan.

Ingen hade smittats

Familjen testades och det
visade sig att ingen hade smit-
tats.

Frun anmdde fallet till
smittskyddsl &karen, som férde
det vidare vidare till Socialsty-
relsen.

Socialstyrelsen pekadei sin
anmalan till Ansvarsndmnden
pa att 1&karen hade underlatit
att géra anmalan om mannens
HIV-infektion nar den konsta-
terades.

Vidare hade lskaren frén
det att han blev medveten om
att mannen &sidosatt sina for-
hallningsregler underl&it att
skyndsamt anméla denne till
smittskyddsl &karen.

Risken fanns att hela

familjen skulle dddas

Lakaren bestred att han
gjort négot fel. Han pekadebl a
pa att det hade forelegat en
mycket svar situation. Det
fanns t ex en risk att mannen
skulle ta livet av bade sin fru,
sinabarn och sig §av om man
beréttade att han var HIV-smit-
tad.

Han understrék att sanno-
likheten for att han skulle faett
liknande, moral-etiskt kompli-
cerat drende torde vara mycket
liten. Han var dock beredd att
b6ja sig for den beddmning
som specialsakkunniga och
Ansvarsnamnden kunde goéra.

Underlatenheten

kunde inte godtas

Ansvarsnamnden hénvisa-
de till Smittskyddslagen. Déar
framgér bl a att om en l&kare
har anledning att anta att en pa-
tient, som & eller missténks
varasmittad av en samhéllsfar-
lig gukdom, inte kommer att
foljaeller inte foljer givnafor-
hallningsregler ska han skynd-
samt underrétta smittskyddsl &
karen.

| det hér fallet bordel&karen
ha gjort en anmalan, ansdg
namnden.

For underl&enheten tillde-
lades|&karen en varning.

Erinran:

Borde tagit nya
rontgenbilder
nar patientens
armskada inte
hlev hattre

Trotsatt mannen hadebe-
handlats fér sin radiusfrak-
tur hade han svéra smartor.
Men ortopeden ordnade inte
med en ny rontgenunder sok-
ning och har darfér av An-
svarsnamnden fétt en erin-
ran. (HSAN 1671/95)

Den 49-drige mannen an-
mélde ortopeden for felbe-
handling vid tre tillféllen, 28
maj, 20 och 27 juni, och upp-
gav bl aféljande.

Den 27 maj halkade han pa
sin arbetsplats och slog i hdger
arm. Dagen efter sokte han 1&
karvérd eftersom handen var
svullen och gjorde ont.

Armen och handen réntga-
des. Enabeneti armenvar av, i
det andra fanns en spricka. Or-
topeden undersokte inte ska-
dangélv. Det gjordei stéllet en
medicine studerande.

Ortopeden ansdg, uppgav
anmalaren, att enligt modern
teknik och nyabehandlingsme-
toder skulle armen inte gipsas.
Enligt honom I &g frakturen fint
ochdet skullerédckamedatt lin-
da handen och armen. P& det
séttet skulle man vinna |&k-
ningstid.

Mannen fick ett trénings-
program och uppmanades att
rora pa hand och fingrar. Han
blev gukskriven och fick ater-
bestkstid om en ménad.

Underarmshenet

hade flyttat sig

Helatiden hade han mycket
ont i handen och fingrarna. Sa
efter tre veckor sokte han akut
hjalp. Han tréffade ortopeden
igen.

Denne tittade pa armen och
handen och sade att det s3g bra
ut. Han sade att det skulle géra
ont. Ingen ny rontgen gjordes,
beréttade anmél aren.

Vid det ordinarie aterbest-
ket den 27 juni beddémde orto-
peden att armen sag braut. Han
gav patienten en remiss till
sukgymnastik.

En veckain i juli tvingades
patienten pa nytt &katill sjuk-

I AKARTINNINIGEN o \/OI VM OA o

huset akut. Han undersoktes av
en annan ortoped.

En ny réntgen visade att un-
derarmsbenet hade flyttat sig
sedan réntgenundersokningen
den 28 mgj. Trots det, sade an-
mélaren, uppmanades han att
fortsitta att trana. Han fol jde
uppmaningen. Han & stora
mangder smartstillande medi-
ciner.

Den 25 april aret darpaope-
rerades han. Besvéren hadeva-
rit standiga smértor, en kndl pa
handen, vita fingrar, irriterad
och avflagad hud i handen och
fingrarna, overkanslighet och
svaghet i handen. Dessutom
hangdering- ochlillfingret ner.

Ortopeden bestred att han
skulle ha gjort nagot fel. | ett
yttrande uppgav han att ront-
gen den 28 maj hade visat en
fraktur pa strélbenet. Han be-
domde att den var s stabil att
det béstavar att inte gipsa utan
i stéllet lindapéen elastisk bin-
da. Patienten fick klinikens
skriftliga tréningsprogram
samt tid for &terbestk fyra
veckor senare.

Patienten papekade i ett se-
nare yttrande bl a att ortopeden
begransade sitt yttrande till det
forstabesokstillfallet.

Ortopeden fick tillfélle att
Iamna kompletterande uppgif-
ter men har inte gjort det.

Hade dven en

ligamentskada

Ansvarsnamnden menade
att att patientens stora besvar
efter den forsta behandlingen
sannolikt berodde paatt han ut-
Over radiusfrakturen &en hade
en ligamentskada. Skadan var
darmed svérare an om det en-
bart rort sig om en fraktur.

Ligamentskadan forklarade
varfor frakturen gled med stor
felstéllning som foljd.

Dapatienten trotsden givna
behandlingen hade pétagliga
besvér, vilket leddetill akutbe-
soket den 20juni, bordemanha
gjort en ny rontgenundersok-
ning daeller vid aerbestket en
veckasenare. Eftersom ortope-
den inte ordnat med det hade
han varit forsumlig, ansdg An-
svarsnamnden och tilldelade
honom en erinran. «

Lékarforbundets  ansvarsrad
ger medlemmar i Sveriges
lakarforbund rdd och bi-
stdnd i anmalnings- och
skadestandsarenden. Ett
nat av konsultationslakare
fran olika specialiteter ar
knutna till radet, vars ad-
ress ar Lakarforbundets
ansvarsrdd, Box 5610,
114 86 Stockholm. Telefon
08-790 33 00.
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