an onddigt lidande samt bestaende skavam krakningr. For at batte kunna

da pa yggkotoma.

Utredning

Bamlékaen har lamniaféljande ytt
rande: \d forsta besoét pa bammottay-
ningen vagade fickan at ga ot ville bli
buren. Hon hade irgyjinfektionsteken,
men inskréanktlae: odh adduktion i hoger

tillstdndet som cxitis simple.

| det fortsatta forloppet blev flick-
an peiodvis batte od kunde ga, ddc
med hélta. \d de Prtsdta telebnkon-
taktena med moder uppgv lakaen
vid ett tillfalle at rontgenundesdk
ningen talade for forbatimg, ndgt som
berodde pa fovaxling av rontgens\ar
angaende en annantigat.

Vid det anda besokt pa specialist
mottegningen hade lickan inte lange
ont men ick fortfarande klumpigt. La
karen fann u nomal rétighet i hoften.
Modem onskade sjukgnnastbedom
ning ot »sjalvklat nekar j@ inte till
det men jg ser inte iktigt nagon me
ning med en sjukgnnastiontakt».
Flickan Hev ateigen same od tre
vedor senag remittems hon (enligt
modens 6nskmal) till otoped

Beddmning oc h beslut

nutriera pojken gjode man pa kirrg-
kliniken en peduutan endosbpisk
gastotomi (PEG). Opettionen inndar
att en plastslang fdles in i mgsaken
genom lukvaggen od fixerades i ent
rikeln med hjélpagastoskopi. Opes-

han vaknd upp ur nakosen till bankli-
niken ot ingen a kirurgema har sedan
blivit konsulteade fran barkliniken.
Enligt kirurgchefen hade de tva kir
urgema nycket stor ana vid denna typ
av opestion. Enligt utinema vid kir
urgkliniken skall opegrande kiurg i

tionen utfodes a de tva anmalda fall som detta ta dntakt med bavav-
kirurgdverldkama. Han vadades sedan delning nasta dpod undesoka det
hoftled CRP ar < 10 villet talade emot pa bankliniken. Man mékte daratdet opeerade banet. Dettadllerade i detta
bakteiell infektion. Léakaen bedémde uppstod en svullnad i optionsomra  fall, sannolikt pa gund a att kirurgen

det, nar PEGen s&éndes for atrition.
Pojken Wev dessutom allmanpéwkad

och behandlades darféor med antibioti

ka. Efter tio dgar skevs han ut till
hemmet, men fordldma makte at
pojken hade ont, nar de spade in
féda. Man sokte darfor fardagar efter
bamkliniken, dar man lade in pagk.
Néasta dg kunde man énstdera &t ka

arbetade som helgjour gien efter ope
rationen (julafton).

Enligt paientanswarige lakaen pa
bamkliniken bode pojlens tillstdnd
under den postopativa vaden ha fér
anlett mer aktia insaser En iad olyck-
liga omstandigheter med genallyte
under jul- ot nyarshelgema kan ha bi
dragit till all problemdik kring ingrep-

teten lag subkutant. En manad semarmpet.

inopeerades enyPEG pa uniersitets-
sjukhus.

Det hade arit bestamt & ingreppet
skulle gbas & den kiurg som hade
stoist erirenhet & opeationer pa bar.
Opemtionen skots emelléd upp ett
par dgar ot kom darfor & utforas &
tva anda kirurger som enligt moderti-
digare inte hade utférdetta ingepp pa
bam. Efter opegtionen \ar pojken
mycket dalig med hogeber ot CRP-
varde pa 180. Detaihns enligt moder

Med hansyn till de symtom somingen pesonal som&rkade kunnignar
flickan visade vid f@sta besokte pa spe det gallde # skéta PEGen. Efter ut

cialistmottagningen, kan inte den inki
ala diggnosen »cxitis simplex» kritise-
ras. Md telefonkontakter har lakan
genom fowaxling as rontgenswar gvit
moden felaktiga uppdfter angaende
sjukdomens fdopp. Md den anda un
dersékningn & flickan fann lakaen
inga kliniska fynd som kunde fddara
paientens gangsvigheter Med tanle
pa fickans uttalade besvar loer hon
dok ha emitterts for vidae uted
ning. Ansvarsnamnden ansadt delet
var varken iinga eller usaktligt ot p&
foliden bestamdes till ran.

Brister | samarbetet
mellan klinikerna

Anmalare: Moder

Anmalda: Tva kir urger samt per
sonal vid kirurg- odh barnklinik er
Orsak: PEG-slang dislolerades
HSAN 1970/97

En 19 manaderagnmal @sse vada
des pa barklinik for mavagan od
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skrivning hade pojén tydliga te&en pa
sméata, nar man f@okte sputa in ma
Omradet king keteten var upphoit, sa
rigt, rott och svullet. Nar man ater sék
te pa sjukhuset gjdes ingn rontgn-
undestkning ot man gjode inga for
sok dt korrigera kaetens lage. Nar den
pdientansarge lakaen lom i tjanst
nasta dg, kunde han énstdera &t det
var for sent t radda PEGen.

Utredning

Opertoren A har famhallit, at han
var den pa klinik som gjofflest PEG-
opestioner od han hade till sin hjalp
haft en nycket eriren endos@pist.
Vissetigen \ar detta den yngsta fen-
ten man PEG-operat vid Kliniken,
men instument ob teknik ar den sam
ma som vid ingepp pa alde paienter
Opertionen dck odksa dt genomfor
pa ett nomalt satt foutom dt man fck
en minde dédning n&r man skulle vid
ga kanalen gnom hikvagen. Kde-
tems lag kontrollerades & opertor B
med @stoskopet for & overtyga sig
om &t kateten fixerats tatt mot ent-
kelvagyen. Pjken Owerfordes sedan

Bamklikens tief medielar @ han
och kirurgchefen efter det intrdéde har
utforma fasta utiner for hur den posto
pertiva vaden pa baravdelningen i
fortsattningen skall gnomfoas.

Beddmning oc h beslut

Risk finns dt en PEG »éater sig ut» ur
magsa&en om likvaggen utsatts for
hogt tiyck av katetein. Utredningen ger
inte stod for & opestionen i dettadll
utforts pa ett oskidigt eller oaktsamt
satt.

Daremot kan Ansarsnamnden én-
staera dt samarbetet mellan baroc
kirurgklinikema inte fungrat tillfr eds
stéllande Opestérema har asidosa
sina aligganden gnom & inte folja upp
fallet postopettivt. Deras £l ar emel
lertid att betiakta sominga; i det tidig
skedet hade man kppast kunneférut-
se vidlen & de poblem, som sedan
skulle upplomma. Fan bankliniken
borde man, nar mblem uppstod ha
kontaktd och tagit rdd a kirurgema,
som hade stde erfirenhet & PEGar
Dessa hister ar dok inte sa alladiga
att disciplinpaféljd skall kmma ifr&

ga.
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