i den andradelen av &rendet att
deti princip & olémpligt att an-
vanda varmedyna till patienter
i séng. Har fanns motstridiga
uppgifter huruvida kvéllsper-
sonalen muntligt hade rappor-
terat till nattpersonalen att
kvinnan 1&g pa varmedynan.

Klart olampligt

- men ingen pafdljd

Att dynan blev kvar hela
natten var klart olampligt. Men
eftersom man inte kunnat klar-
l&gga vad som sades vid rap-
Porteri ngen kunde ingen fa-
aS_ L[]

Erinran:

Psykolog
bhrast i terapi-
upplaggningen

Psykologen var oklar i sin
upplaggning av terapin, han
gjorde inte ndgon personlig-
hetsbeddmning av patienten
och skrev inget behandlings-
kontrakt.

Det orsakade patienten
onddigt lidande, ansdg An-
svarsnamnden och tilldelade

sykologen en  erinran.
(HSAN 2128/95)

Den 35-arigakvinnangick i
terapi hos psykologen i drygt
ett halvér.

Hon anméalde honom for att
ha missbrukat sin position och
hennes fortroende samt for att
ha nonchalerat konsekvenser-
na av det. Hon beréttade bl a
foljande.

Blev foralskad

Honblev fordskad i psyko-
logen och ansdg att det medfor-
de att behandlingen misslyck-
ats. Saefter en och en halv mé
nad ville hon avsluta terapin
men kande ingen forstéelse
frén psykologen.

Han rodnade och stammade
och sade bl a »Det &r helt OK
om det skulle bli pa ett annat
sétt ocksd», uppgav kvinnan,
som svarade att detinte allsvar
OK.

Psykologen hade anda upp-
muntrat henneatt fortséttatera-
pin hos honom. Ju mer han in-
sisterade, desto sdmre tyckte
kvinnan om sig élv.

De tréffades ytterligare ett
antal génger. Ett samtal hand-
lade om hennes kénslor for ho-
nom. Hon forstod ingenting av
det utan tyckte det var pinsamt,
krénkande och absurt.

Hon ville g till en annan
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psykolog i stéllet, men det
tyckte inte psykologen att hon
skulle gora.

Kvinnan médde valdigt d&

ligt.

»Fick inga vettiga svar»

Hon stdllde en rad fragor
om terapin men fick inga vetti-
ga svar av psyklologen. | ett
brev till denne forklarade hon
att det radde totalkaos i hennes
huvud och att hon médde sam-
re 8n innan terapin borjade.
Hon ville ha en forklaring till
vad terapin gatt ut p& Hon fick
inget svar.

Hon ansdg att psykologen
hade lekt en katt-och-réttalek
med henne genom att ha upp-
muntrat hennes kanslor och
skapat en spanning mellan dem
och dérmed tkat henneskansa
av forvirring.

Sammanfattningsvis mena-
dehon att psykologeninte hade
haft en professionell hdllning
gentemot henne.

Psykologen bestred i ett ytt-
rande till Ansvarsndmnden att
han skulle hagjort ndgot fel.

Han menade att kvinnans
pastédende om att han sagt att
det var helt OK om det blev n&
got annat an en terapirelation
mellan dem inte var riktigt.
Han hade menat att det var ac-
ceptabelt om hon hade kénslor
for honom, men att deti siginte
var nagon anledning till att av-
brytaterapin.

Hade misslyckats

Det stdmde att han sagt att
han kunde bry sig om henne
och tycka om henne, inom ra-
men for terapin. Det gjorde han
for att forsokamildrakvinnans
kénslaav det sexuellaavvisan-
de som ligger inbyggt i terapi-
relationen.

Han uppgav vidare att det
varit frdga om terapi i egentlig
mening enbart vid ett fatal till-
falen. Mest hade det handlat
om att forsoka fa till stand
grundforutsdttningar  for  att
Over huvud taget kunna bedri-
va terapi. Tyvar hade han
misslyckats med det.

Oklar upplaggning

Ansvarsnamnden konstate-
rade att psykologen till en bor-
jan beddmt att kvinnans sym-
tom krévde behandling over
nagorlunda |ang tid. Patienten
samtyckteintetill det sapsyko-
logen féreslog att de skulle
»Ses ett tag till».

Denna oklarhet i upplégg-
ningen av terapin och franva-

ron av personlighetsbedom-
ning paverkade sannolikt vad
som sedan hande, menade
namnden.

Det &r inte ovanligt att pati-
enter med denna symtomatol o-
gi fér en positiv overforing pa
behandlaren. Psykologen kla-
rade dock inte av att handskas
med att kvinnan blev férélskad
i honom.

Borde upprittat ett

behandlingskontrakt

Om han hade uppréttat ett
behandlingskontrakt med tyd-
liga ramar, tidpunkt foér be-
handlingen samt hur lénge den
skulle pdgd hade han kunnat
hjalpa patienten att kommatill
rétta med denna komplikation
och ocksd kunnat foreslalamp-
ligadtgarder, menade Ansvars-
namnden.

Psykologen fick en erin-
ran.

Varning:
Underskiterska
ordinerade och
gav medicin

pa egen hand

Under skoterskan ordine-
rade och gav pa egen hand
medicin till en patient. For
det har hon varnats av An-
svr;trsnémnden. (HSAN 2042/
95

Det intréffade i en grupp-
bostad for dementa. Det fanns
ingen |&karordination eller ge-
nerell  behandlingsanvisning
fran lakare.

Sociastyrelsen, som an-
mal de underskoterskan, anfor-
de bl aatt hon &r utbildad sko-
tare och forsteskdtare. Hon har
arbetat som skétarei 14 ar och
som forestdndare pa &lder-
domshem i 18 &. Hon har
lange haft delegation i 18keme-
delshantering.

»Vlid-behovs-medicin»

Under lang tid hade en §uk-
skoterska misstankt att en pa-
tient fatt »vid-behovs-medi-
cin» utan ordination och utan
att det antecknats och signerats
p& medicinlistan. Hon hade
déarfor réknat tabletterna i for-
packningarna.

Av en annan anstélld fick
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hon veta att underskoterskan
beréttat att hontill en orolig pa-
tient givit en tablett Stesolid,
som hon hade tagit ur en annan
patients forpackning.

Sjukskdterskan kom vid en
kontrollrakning fram till att det
saknades tabletter. Undersko-
terskan hade ocksa tagit Sobil
ur en burk med begagnade &
kemedel.

Visste vad som

gallde for lakemedel

Underskéterskan uppgav i
ett yttrande att hon val visste
vad som géller for |ékemedels-
hanteringen. Hon sade ocksa
att hon inte hade delat ut med-
cin utan ordination vid négra
andratillfallen.

Att hon inte hade kontaktat
arbetsledningen vid deaktuella
tillfallena forklarade hon med
stress, arbetsforhéllandena, d&-
ligt fortroende for arbetsled-
ningen samt personliga pro-
blem.

Socialstyrelsen hanvisade
bl atill att man for patienternas
sékerhet i samband med hante-
ring av 18kemedel utférdat de-
taljerade foreskrifter och all-
manna réd som géller i kom-
munal halso- och sukvard.

| stéllet for att ageradver sin
kompetens borde underskoter-
skan ha kontaktat sjukskoters-
kan och sin arbetdedning om
de problem som hon dberopade
som formildrande skél.

Né&r hon tog emot del egatio-
nen att ta ut, iordningstéllaoch
dela ut 1&kemedel var hon v
medveten om vad det innebar
och vilka regler och rutiner
som géllde. Hennes handlande
var oacceptabelt, ansag Social-
styrelsen.

Underskoéterskan gav
medgav att hon gjort fel. Nér
man bestamde disciplinpafolj-
den borde man beakta hennes
arbetssituation, menade hon.

Hon hade varit ensam paar-
betsplatsen. Patienten hade va-
rit &ngslig och orolig.

Underskoterskan  uppgav
vidare att hon arbetat som fore-
st8ndare pé servicehus och har
kompetens att goravissamedi-
cinska beddémningar.

Hon var beredd att godtaen
erinran.

Skulle kontaktat

den ansvariga

Ansvarsnamnden bestdmde
emellertid p&foljdentill envar-
ning. N&r patienten var orolig
skulle underskéterskan hakon-
taktat den som var ansvarig for
behandlingen. Att hon pa egen
hand ordinerade och gav pati-
enten medicinen var ett fel som
varken var ringa eller ursakt-
ligt. «
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