\ Ansvarsarenden i korthet

osignerat laboratoriesvar, som visat rik-

Fbl"OSSﬂIﬂg med Fyra fall fr&n barnkliniker lig véxt av grupp B-streptokocker, men
grupp B- Det ar dter dags for ett gemen- (SEoETL TEC DA Sl S0 e
samt tema for vara ansvarsarenden I L 9 A .
korthet. Denna vecka handlar samt- 1on inforda i omvardnadsjournalen.
StreptOkOCker liga anmainingar om fall dar bamn HOn anser darfor att kvinnokliniken och

dess personal inte brustit i handlagg-

i CerViX varit inblandade. Forra gangen vi ningen av detta fall

hade ett temanummer var i Lakartid-
ningen 36/98, dar vi relaterade fem

Anmalare: Modern fall fr&n kvinnokliniker.

Anmalda: Barnmorska, gyneko- Beddmning och beslut

log och tva barnlakare Det ar kant att 20 procent av gravida

Orsak: Barnet avlidit i sepsis kvinnor vid férlossningen ar béarare av

HSAN 2095/97 streptokock B i cervix. Det ar inte rim-
Utredning ligt att ge alla barn till sddana modrar

En 30-arig kvinna inkom efter 37 De anmalda lakarna och chefen foprofylaktisk behandling med antibioti-
fullbordade graviditetsveckor till enkvinnokliniken har uppgett bland annaka. Om barnet déaremot visar infek-
forlossningsavdelning med smartfriféljande: tionstecken, skall det behandlas. Har
vattenavgang. Ett drygt dygn senare Enligt jourhavande gynekolog haddoreldg inga tecken pa detta, och man
startade ett spontant varkarbete och haervixprov tagits eftersom kvinnan hafféljde da gallande rutiner pa Kklini-
forloste snabbt en flicka, som fick Ap-smartfri vattenavgang mer an ett dygken — skarpt 6vervakning. Klinikens
gar 8-10. Eftersom modern haft vatterfére forlossningen. Prover togs enligtutiner &r i dverensstammelse med gal-
avgang mer an 24 timmar hade man tgdngse rutiner genom spekulumundetande praxis.
git en cervixodling. Dagen efter partusokning och inget onormalt noterades. Ansvarsnamnden lAmnade anmalan
erholls ett telefonbesked, att odlingeMNar tjanstgérande barnmorska fattitan atgard.
visat riklig vaxt av streptokocker. An-provsvaret kontaktade honom direkt per
svarig gynekolog ordinerade sedvanligelefon och han ordinerade skérpt ob-
skarpt observation pa barnet. Detta urservation av barnet enligt klinikens ru- 0
dersoktes sedan av barnlakare pa 3ieer. Detta noterades i dag-nattrapport FOIMEN pa
och 5:e dagen efter partus. Undersdkvanlig ordning.
ningarna visade inga tecken till sjuk- Barnldkare A gjorde den forsta s k barnets skalle
dom. Tva veckor senare fann foraldraBB-kontrollen och fann att barnets sta-
na barnet liviost i hemmet. Obduktiortus var utan anmarkning. Den andra un- oroade
visade riklig vaxt av streptokockerderstkningen av barnet gjordes polikli-
grupp B, och hallpunkter for en generelhiskt, eftersom foréldrarna 6nskat hem- Anmélare: Foraldrarna
sepsis. gang. Barnlakare B fann da att barnet Anmald: Overlakare vid barn-

Modern har framhallit att det inte ©kat i vikt och till synes i 6vrigt madde  klinik
finns antecknat om svaret fran bakteridsra, dock fanns tecken till hoftledsluxa- Orsak: Forsenad diagnostik av
logiska laboratoriet i patientjournalention, som foranledde remiss till ortoped. skallasymmetri.

Hon sager att hon sjalv inte fatt veta atan kan inte erinra sig att han medde- HSAN 18/98

hon hade haft »rikligt med streptokockiats resultatet av cervixodlingen eller att

er». Hon undrar varfor inte ytterligarehan sett nagot odlingsvar. En distriktslakare remitterade ett tva
atgarder vidtogs med barnet, bland an- Kvinnoklinikens chef har granskat manader gammalt barn till barnklinik
nat penicillinbehandling, sa att henneurnalen fran forlossningen forst efteeftersom foraldrarna tyckt att flickan
liv hade kunnat raddas. det tragiska dodsfallet. | denna finns ettade en avvikande form pa skallen. Hon
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