stegring av hjarntrycket och avled i
entotal hjarninfarkt.

———Det & med beklagande jag no-

terar att minaanstrangningar under hela
vardforloppet, och dven senare, att hal-
la de anhériga mycket val informerade
om sjukdomens art, dess forlopp och
prognos, vara 6vervaganden och val av
behandling, dess genomférande och
uppfdljning inte har lyckats. Jag lade
sarskilt stor vikt vid att upprepade gang-
er haforklarande samtal med patientens
make och broder.
Jag kan mot bakgrund av hér
skildrade forhallanden inte se annat &n
att varden vid neurokirurgiskakliniken
helt foljt derutiner som géller for denna
kategori av patienter.

Jag kan inte forstd att négra fel eller
forsummelser har begatts av mig eller
nagon annan medarbetare vid neurokir-
urgiskakliniken under patientens vard-
tid.

Beddmning

Patientens symtom och undersok-
ningsfynd talade for en intrakraniell
tryckstegring. Man misstéankte och ut-
redde fran borjan med inriktning pa si-
nustrombos, eftersom detta & en kand
komplikationi samband med graviditet.
Utredning kunde dock inte pavisa n&
gon sadan blodpropp. Detta kan bero
antingen paatt detvid understknings-
tilIfallet inte fanns ndgon blodpropp -
ler att det bara fanns begynnande mik-
roskopiska blodproppar, som inte syn-
tes parontgen.

Benign, intrakraniell hypertension
var en rimlig forklaring till patientens
symtom, och den behandling sominled-
des i enlighet med denna diagnos var
korrekt.

Det kan heller inte uteslutas att dia-
gnosen benign intrakraniell trycksteg-
ring var korrekt fran borjan, men att till-
sténdet i Slutskedet komplicerades av
sinustrombos.

N&r sinustrombosen var ett faktum
och komplicerades av hjérnblédning,
alternativt ventsinfarkt med sekundér-
blddning, fick patienten all ténkbar be-
handling, som dock tyvérr var resultat-
[6s.

Obduktionen har gett en sannolik
forklaring till inguknandet i form av
graviditetsorsakad leverforfettning. Det
fannsinte ndgon majlighet att forutsaga
det svérartade sjukdomsforloppet.

Utredningen ger sasmmantaget inte
stod for att ndgon av de anmalda | akar-
nai négot avseende &sidosatt sina dig-
ganden i yrkesutdvningen. Anmdan
kan darfor inte leda till disciplinp&
foljd.

Beslut

Ansvarsnamnden [&mnar anmédan
utan atgard.
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Varnas for

miss av brgstcancer

La&karen undersokte inte tillrackligt
noggrant om kvinnan kunde ha brost-
cancer. Nu varnas han av Ansvars-
namnden.

Den 49-&riga kvinnan kom till sjuk-
huset i Norrland strax fore jul 1995 pa
grund av en kndl i brostet. Lakaren tog
ett vévnadsprov, men det visade sig att
det var for litet for att medge nagon
diagnos. Anda fick kvinnan besked att
det inte hittats ndgra cancerceller.

Vid ett senare besok hos samme 14
kare fanns kndlen kvar. Kvinnan upp-
manades att gdéra mammografi, som
dock inte visade nagot.

| augusti 1996 aterkom kvinnan pa
nytt, hon hade upptéackt en indragning i
huden pa brostet. Utredningen visade
att hon hade bréstcancer.

Fallet har granskats av Halso- och
sjukvéardens ansvarsnamnd. Den anser
att [&karen skulle tagit ett nytt vévnads-
prov, eftersom det forstainterackte. Det
var ocksa fel att ge kvinnan besked att
inga cancerceller hittats.

Dérfor far [akaren en varning.

Thomas Lindroth/TT

Varnad l&kare punkterade lunga

En tidigare varnad l&kare i Smaland
anmals panytt till Ansvarsnamnden for
forsummel se. Social styrel sen menar att
|&karen punkterade en lunga hos en pa-
tient i sasmband med att hon gav patien-
ten eninjektion.

Enligt anmdlan fran patienten, en
man, sokte han for muskelvérk i nacken
och vénster skulderblad. Han fick en
kortisonspruta. Mannen upplevde |8ka-
rens bemdtande som »mycket oengage-
rat och stressat».

Efter injektionen fick mannen ny
smértai brost och rygg och fick svart att
andas. Nagra dagar senare sbkte han
hjalp paenvérdcentral och remitterades
darifran till rontgenavdelningen pa
g ukhuset.

Dér konstaterades att mannens van-
stralungséck punkterats och att lungan
delvisfallit ssmman.

Mannen lades in akut pa intensiv-
vardsavdelningen. Tva lakare pa sjuk-
huset har beddmt att punktionen skett i
samband med att cortisonsprutan gavs.

Trots flera pastotningar har den an-
malda |&karen inte svarat pa Socialsty-
relsens brev.

Myndigheten anméler hennetill An-

svarsnamnden och yrkar pa disciplinar
pafoljd. (TT)

Lakare varnad for

kvarlamnad gallblasa

Efter galloperationen hade den 44-
ariga kvinnan svara smartor. En under-
sokning visade att |&karen [amnat kvar
storadelar av gallblasani samband med
en titth&l soperation.

Lakaren f&r nu en varning av H&l so-
och sjukvardens ansvarsnamnd.

Operationen var mer komplicerad 8n
|&karen réknat med och den nyinstalle-
rade rontgenutrustningen fungerade
inte.

Trots svarigheterna dvergick inte |&
karen till vanlig 6ppen galloperation
utan fortsatte med titthal skirurgin. (TT)

Tva féallda efter konfrontation

Det fanns varken nagon klar diagnos
eller ndgot tydligt mal for behandlingen
nér en psykolog 1& en kvinna vid en
psykiatrisk klinik i Mellansverige kon-
fronteras med sina foréldrar efter en
missténkt incest under barndomen.

Konfrontationen blev misslyckad,
béde kvinnan och foraldrarnafor illaav
den.

Nu varnas psykologen och chefso-
verlakaren far en erinran av Halso- och
sjukvérdens ansvarsnamnd.

Den 31-driga kvinnan vardades vid
kliniken aren 1991 till 1995. Hon fick
bland annat psykoterapeutisk behand-
ling for sinarelationsproblem.

Pa kvinnans initiativ inleddes be-
handling med symboldrama. Vid ett av
dessatillfélenvillekvinnan hahjép av
psykologen att fatill stdnd ett méte med
fordldrarna sedan hon tyckt sig hamin-
nesbilder fran att fadern utsatt hennefor
incest i sudrsaldern. | samband med
konfrontationen forlorade psykologen
kontrollen dver situationen.

Ansvarsndmnden anser att psykolo-
gen genomfart konfrontationen palosa
grunder och med oklara mal. Hon bor-
de hainsett att resultatet kunde bli des-
truktivt for bade kvinnan och foraldrar-
na, i synnerhet som foraldrarna ocksa
var patienter pa kliniken. Forédrarna
borde dessutom fétt kontakt med sina
lakare i sddan har situation.

Chefdldkaren far en erinran for att
han inte ingrep fore konfrontaionen nar
han informerades om den.

Judit Hadnagy/TT
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