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Forra gangen refererade vi under klinikens rutiner aterkom man alltidandring i brostet och punktion rekom-
rubriken Missade provsvar tva fall med svar till patienten, nar PAD-svamenderades om det fanns en palpabel
dar diagnosen forsenats pa grund av forelegat. Normalt sett skulle det haesistens. Nar svaret anlande till klini-
bristande kommunikation och felak- gjorts aven i detta fall, men det karken hade emellertid C pabdrjat en lang-
tiga rutiner. Har foljer ytterligare  sjélvfallet ha forelegat en miss, efterre tids forskningsledighet. Patienten
nagra exempel pa detta plus ett fall som kopia av sddant brev saknas.  togs aterigen in pa kliniken for opera-
dar granskningen av rontgenbilder ) tion av uteruscancer och da signerades
varit bristfallig. Beddmning och beslut svaret av avdelningslékare D i samband

Av utredningen framgar att patientermed utskrivningen. Hon hade avsett att
inte informerats om provsvaret. Varfordiskutera med C om punktion skulle

0 informationen uteblivit har inte gatt attgoras, men detta dgde ej rum. Ett halvt
Resultat av prov pa faststalla. Kirurgen var ansvarig for bedr senare gjordes fran gyn-onkologisk
0 TR handlingen och for att besked onklinik ater en utredning av kvinnans
blﬁSSkOljvatSka un- provsvar meddelades. Genom att umbrosttumor, vilken visade cancer. Hand-
. derlata att tillse att patienten informerakiggandet av mammografisvaret anmal-
danhdlls des har kirurgen av oaktsamhet intdes enligt Lex Maria.
fullgjort sina skyldigheter. Paféljden
Anmalare: Patienten blev erinran. Socialstyrelsenhar funnit att brist-
Anmald: Kirurgdverlakare fallig handlaggning av mammografi-
Orsak: Behandling av urinvags- svaret har inneburit fordréjd diagnos
cancer fordrojdes . under en langre tid. Avdelningslakare
HSAN 453/99 Mammografi- C borde som remittent ha bevakat att
0 . mammografisvaret kommit henne till-
En 47-&rig man kontrollerades for SVal Pa avvagar handa och sett till att nédvandiga atgar-
misstankt urinvagstumor pa lanslasa- der vidtagits. D har signerat svaret och
rett. | samband med cystoskopi gjordes Anmalare: Socialstyrelsen avsett att vidtaga atgarder, nar patient-
provtagning pa blasskoéljvatska. Resul- Anmalda: Tva lakare vid kvin- journalen aterkommit fér signering.
tatet visade stark uroepitelial cellatypi. noklinik Detta framstar som en ytterst osaker och
Patienten informerades inte om fyndet, Orsak: Punktionscytologi utfér- ol&amplig hantering. Socialstyrelsen har
forran han fyra manader senare sjalv des inte yrkat pa disciplinpafolid for de tva la-
kontaktade kliniken. Fortsatt undersok- HSAN 1452/97 karna.

ning visade pa tumor i blashalsen och
prostata, vilka organ togs bort vid ope- En 70-arig kvinna lades in pa gyne- C har framhdllit att det inte fanns
ration samma ar. kologisk klinik for utredning av gyne- nagra Gvergripande rutiner for hur re-
Patienten har anmalt lakaren for attologiska symtom. | samband mednittent ska bevaka inkommande svar.
han ej informerats om provsvaret. journalskrivning konstaterade avdelRutinen i samband med langre forsk-
ningslakare C att kvinnan hade emingsledigheter eller semestrar har va-
Kirurgen harijournalen antecknat smaknélig resistens i vanster brost. Horit, att lakarna bevakat varandras post
att »nar svar pa cytologi foreligger skalskrev darfor remiss for mammografioch darmed dvertagit ansvaret for hand-
vi skicka brev till patienten». Lakarenvilken utférdes efter utskrivning franlaggningen av remissvar. Nagot upp-
har signerat laboratoriesvaret. Enliggynekologkliniken. Den visade en forfoljningssystem som gjort det mojligt
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for en remittent att personligen aasa Orsak t||| hematuri nen. Nar cancern upptacktesr den sa
for att folja upp sina remissarins inte. langt framskriden att den inte kunde be

| 0 utred des inte handias.

Nar D fick se swaretpa mammogra
fin hade patienten just skits ut efter AT-lékaren hade vid lontakterna
att ha genomdft en canceroperation. Anmaélare: Patienten med patientendnstaterat blod i urinen
Eftersom hon inte ville utsatta patienten Anmalda: AT-lékare och distrikts- efter utlakt urindgsinfektion, men ef
for en otillrackligt underbyggd misstan  lakare tersom kvinnan tidigre \arit frisk och
ke pa ytterligre en tuménasag hon att  Orsak: Forsenad diagnos & cer- det ej framlom teclen till allvarlig sjuk
avvakta och forst diskutera det nagot vixcancer dom, fann han ej anledning att pgsk
oklara palpationsfyndet med CoiFatt HSAN 470/99 da den aktuella utredningen.
salerhetstélla sin tamgang dikterade
hon ett tillagg i slutanteckningen frdn En 64-arig kvinna sokte paand Distriktslakar en har konstaterat att

det senasteardtillfallet. Ay okand an central for urindgsbesiir Hon be patienten sokte under semesterperio
ledning aterkm aldrig journalen till handlades med olika usiagsantisepti den, vilket forklarar den bristandek-
hennes posick for signering, arfér ka. Md aterbesok hos den anmalde A tinuiteten med fleradleger inblanda
diskussionen med C inte#n till stdnd. lakaren hade hon dessutodttfvérk i de. Hon sokte vid samtlgtillfallen
_ satet. Urinpre visade forekmst a akut, vilket innebar att man hade tving
Beddmning oc h beslut blod men ing bakterier Diagnosen ats arbeta mewgransat problemorien
Det fanns ing dokumenterade ge blev muslelvark. Aven vid nasta aterbe terat. Sjalv skulle han precigiga se
ler for klinikens remisshantering. Enligtsok en manad senare ho3-lBkaren mester nar patienten sokte honom,
klinikchefen gillde dock att ing remiss- fanns roda blodkroppar i urinen, memingen ideal situation for fortsatt utred
svar fick sorteras in i patientjournalenékaren ansag att man kundevakta ning». Ritienten hade vid detta tiilfie
innan de signeratsvaanswarig lakare med utredning. En drygeecka senare matleda och behandlingen riktade sig
och darmed ar det underforstatt, attsokte hon distriktslakaren, nu for magframst pa att behandla denna.
den som signeradeanet tagit ansaret besvar och for att hon @t ner i vikt.
for handlaggningen. Genom att undeUrinprovet var orent med hematuri och  Beddmning oc h beslut
lata att se till att nodindica atgirder leukocyter. Hon iick Losec och medicin  Patienten hade sokt dedwvakarna
vidtogs med hansyn till innehallet i-re mot forstoppning. Efter ytterlaye en sammanlagt femanger under en ma
miss\aret har D asidosatt sina alagg manad sokte hon annan lakare vdddsr nad. De hade inte under denna tid p&
den. Hon alades emkning. centralen for urintrangnirey och he bdrjat nagon utredning, trots aterk-
maturiutredning paborjadesdRyyne mande pre med blod i urinen och till
Remittenten C hade slutat viddel  kologklinik fann man en stor tumor itagande viktnedgng. Al-lakaren borde
ningen, nar remissvet anléande, ochlivmoderhalsen. i ett komplicerat &ll som detta ha dis
det\ar darfor inte rimligt att bgéira, att kuterat behandlingenvgatienten med
hon skulle ha éntrollerat saret och Patientens dotterhar anmalt de & en mer erdren lollega och distriktsla
vidtagit de atgrder som da kwdes. lakarna for att man inte under hela derkaren borde ha agerat mer sktoch
Namnden har darfor inte ansett, att deta period gjort are sig yttre eller inre paboérjat en utredningvaorsalen till
fanns grund for att alagdhenne disei undersokningabuk—baclen, inte hel blod i urinen. Bagge lakarna alades-v

plinpafoljd. ler undersokt njurarna trots blod i uri ning.
R ocksa se forandrirag vid eftegransk granskning utfors i minskande grad pa
Forbisa g ning a bilderna fr&n den férsta under grund a personalbrist och fefktivitets-
v . sokningen. Den fortsatta utredningekrav. Socialstyrelsen har med stod a
skelettf Orandrlng pévisade en njurtumor och forandring yttrandet yrkat pa disciplinp&féljd.
en i backenet ar sannolikt en metastas
Anmalare: Socialstyelsen (Lex avdenna. Rontgenlékaren har medgett att
Maria-fall) Ett vetenskapligt rad i radiologi han handlat felaktigt och beklaigdetta.
Anmald: Rontgendverlakare har granskat bilderna och funnit att de¥id lansdelssjukhuset &r tre réntgenla
Orsak: Lakar en tolkade bildema fanns en otetydig forandring i ramus kare anstéllda och man brukar d& be
felaktigt inferior os pubis pa héger sida redan vichanningen tillater dubbelgranska-bil
HSAN 2898/98 den forsta undersokningen. Han lat sjderna.
radiologer med arierande gradvaut- Den aktuella dagerav de té dvriga

En 42-arig kvinna hade sokt pard-  bildning inom specialiteten granska-bil lakarna ledig varfor detta inte ar moj
central for hogersidimyhoftbesir. Hon  derna och seav dessa sag forandring ligt. Hade arbetssituationeanit annor
remitterades till rontgendelningen en och angv att malignitet ej kunde lunda dvs med fler i tjanst, hade férand
for undersokning\ahdger hoft, backn uteslutas. Den sjunde sag forandringeingen inte missats.
och landrygg med fragestalliningerforst sedan han uppmarksammat att bil .

»Trochanterit? Annat?» Den anmaéldelerna kom frdn annat sjukhus. Radet Beddmning oc h beslut
lakaren tolkade bilderna oclarfn att anser att forbiseendet vid den primara Lékaren borde ha upptackt férand
inga slelettférandringr forelag. undersokningen inteav rimligt mot ringen vid sin granskning. Rontgenfyn

Tio manader senare romiges hon bakgrund & remissinnehdllet. | vissadet var dock latt att forbise, eftersom
av samma lékare akut sedan hatflif avseenden ar misstaget dock forklar undersdkningen iiforsta hand tog sikte
och fatt krafticn smartarHan upptack ligt eftersom remisskvaren riktat ront  pa hoften och da det intarfns nagon
te d& en bendestruerandgstisk forand genologens intresse mot en perifeklinisk misstank om sklettskada. &
ring i hoger backnhaha. Han kunde struktur Tyvarr ar det sd att dubbel foljden stannade darfor vid en erinran.

LAKARTIDNINGEN + VOLYM 97 « NR 17 + 2000 2107



