Varfor minskar
L ex Maria-arendena?

Nedan redovisade exempel  Perforeringen suturerades, och samt

rérande komplikationer inom digt gjordes den tilltankta exploratio-
varden antyder att det finns ett  nen for att se om det var mgjligt att ope
stort morkertal nar det galler rera tumoren. . ,

koden for explorativ laparotomi (4010).
Detta innebar for det forsta att operatc
ren dolde att han gjort ett laparoskopi

Lex Maria. En mera avdramati-
serad attityd till lagen skulle

mahanda bidra till fler anméal-  f5rs5k (4042). Fér det andra dolde ha
ningar, till fordel for det olycks-  att det skett en komplikation i form av
forebyggande arbetet. en tarmperforation. Han 8satte inte ope

rationen koden for tarmsutur (4740)
Lakartidningen har i nagra artiklarGenom forfarandet registrerades allts
diskuterat orsaker till att antalet Lexinte att man haft en komplikation vid ett
Maria-arenden minskat pa senare tid.laparoskopiskt ingrepp.
min mening har artiklarna inte belyst
fragan fullstandigt — en hel del aspekter Perforation med suturmaskin
kvarstar och bor »komma till ytan». Patientfall 2 En patient hade ur-
Nar ett misstag inom varden intraffasprungligen opererats for perforerad di
och upptéckts, fors i regel en professiosertikulit varvid en &ndsigmoidostomi
nell diskussion om vad som skett (exanlagts (Hartmans operation). Den ve
empelvis vid s k komplikationssemina+eviderad for flera ar sedan i samban
rier). Medicinska misstag &r inte alltidmed en laparotomi, varvid man fann al
lattidentifierade i dessa sammanhang patienten hade en s k frozen pelvis, d
den »anklagade» kan ofta hénvisa tifibrotisering i lilla backenet efter ge-
lakemedelsbiverkningar, diffusa symnomgangen  bukhinneinflammation
tom hos patienten, etc. De kirurgiskdMan lade d& om stomin och fick er
misstagen ar mer uppenbara till sin kanera lattbandagerad sadan.
raktar nar de kommer fram i en opera- Hon togs nu ater in for nedlaggning
tionsberéattelse eller vid anmélan tillav denna stomi, eftersom hon hade ba
chef. dageringsproblem. En avdelningsléks
Nyckelfradgan ar dock om fallen han+e gjorde nu ett nytt fors6k men kom
teras réatt av vederbdrande klinikchefanskligheter. Han fick under operatio
chefsoverlakare, s att en anmalan enen tidvis hjalp av den vid kolorektal-
ligt Lex Maria verkligen sker nér det arsektionen ansvarige 6verldkaren oc
befogat. Det ligger givetvis i chefens intidvis av en annan specialistlakare.
tresse att inte ha nagra komplikationer Sméaningom gick det att féra in en su
pa sin klinik. Tyvarr har dock saval kli-turmaskin genom &andtarmen ut i lills
nikchefen som den som felat stora mépackenet och géra en anastomos t
ligheter att morklagga misstag sonmedatstigande kolon. Med suturmaski
uppkommit, vilket illustreras nedan. nen hade man dock perforerat rekturn
Foljande exempel visar hur bristanvdggen ut genom vagina och in genot
de etik och »radsla om skinnet» kan pasinblasan, och gjort en anastomos me
verka efterspelet till misstag i varden. lan rektum-vagina-urinblasa-kolon.
Detta upptéacktes innan man slét bu
Laparoskopi blev laparotomi ken, och specialister fran urologen oc
Patientfall 1 En patient med ventri- gynekologen anlédnde och raddade sit
kelcancer genomgick en laparoskoptionen. Man anlade aterigen en sic
for att operabiliteten skulle kunna beddémoidostomi. Efter ett nagot langdrage
mas. Patienten var opererad tidigareefterférlopp kunde patienten hemskri
magen. Vid inférandet av troakaren gevas.
nom bukvaggen perforerades en tarm. Denna patientskada anmaéldes int
Detta upptécktes relativt snart, varenligt Lex Maria, trots att komplikatio-
vid man konverterade operationen tilhen var allvarlig. Den allménna uppfatt:
en laparotomi. Vid denna fann man attingen var att eftersom skadan upf
det var en tunntarm som perforeratgackts relativt omgaende behévde inge
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7 Vederbérande chefstver-
|lakare menade att »det sker
hela tiden s& mycket miss-
tag vid operationer att man
inte kan anmala allt. Om
allt skulle anmaélas skulle
Socialstyrelsen inte ha an-
nat att gora an att utreda
operationsincidenter¥.

Forfattare

Artikelforfattaren ar verksam lakare.

Av hansyn till de inblandade i de be-
skrivna d&rendena vill skribenten vara
anonym. Namnet ar dock kéant for re-
daktionen.
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anmalan gdas. \éderbdande befs
Overdkare menadetd»det sler hela ti
den s& micket misstg vid opegtioner

att man inte kan anmala allt. Om alltionsmetod som aénds (sutuna

skulle anmélas skulle Socialstysen
inte ha anniatt gora an & utreda ope
rationsincidenter».

Risk for recidiv utreddes gj

Patientfall 3: En ynge man opesra-
des akut pa anhajukhus an det aktuel
la for en cekalcanceiResektionsréan
demanar sndlt tilltayna, ot en p#olog-
andaomisk undestkning visade ali-
gen metastas till enyinfkértel. Man
diskuteade darfér ominte en uttkasl r
sektion eller en second look-opton
borde utfoms pa hemdssjukhuset
inom rimlig tid for att utesluta ecidw.

Efter ett par ar borjade panten ater
fa besvar fran ngen. Efter en tid uad
de sa den anavige for kolorektalsjuk
domar pa hemdssjukhuset honom.
Man fann da #& han nycket riktigt hade
ett recidiv som vid eploration inte vi
sade sigxstirpabel.

Patienten anmaélde detta till HSAN
eftersom han inte ar néjd med & ha
fatt vanta sd larg pa utedningen.

Chefsoernakaen samtalade med -ankansle inte helt sanningsenligt, far

ledning & detta med p#&nten, som ef
ter detta samtal dg tillbaka sin anm&
lan.

Viktig r iskinformation

undanhalls

Ovanstdendex@mpel visar hur man
pa olika satt maddagt komplikationer
inom vaden. | stallet bor man naligt-
vis, nar lomplikaioner uppstar (vilkt
alltid kommer & ske), kunna sta for
dessa.

| den foista fllbeskivningen har en
opemtor dolt sitt misstg. Man kan val
utan tekan sag at detta ar bedragligt
— for at upptaka ett sadant missja
kravs ggnomlasning\aalla opegtions
berattelserHar maste rtarligtvis ope
ratoren folja lakaetiken ot vara atig,
saval vid sjala opeationen som vid
skiivandet & opegtionsberattelsen.

Fomutom eventuella lonsekenser
for pdienten, lommer det inte- genom
undetatelsen # registrera handelsefér
loppet— heler fram i staistiken dt det
kan féekomma lomplikaioner som
den aktuella vid gika ingrepp. Denna

information ar viktig inte minst nar det lara sig & dessa.

som i dettadll handlar om erelativt ny
opegtionsmetod

Straffbar fér sumlighet
| patientfall tva ar det utan ekan ett
undestaement & som defsoerddka

LAKARTIDNINGEN « VOLYM 95 « NR50 « 1998

ren kalla handelseftippet »en inci
dent».
Aven har ar det erelaivt ny opee-

skin). Ett par liknande énden harap-
porterats i Lakatidningen under 1997
(Lakatidningen 6/97, sidan 432: Sgld

i hop tjoktarmen med unblasan; L&
kartidningen 19/97, sidan 1827.dton
kopplad till vagina). Bada dessa oger
tioner har esulteet i vamingar for de
inblandade opettrema.

Genom # som i dettadll 2 inte an
méla enligt L& Maria gor &en defs
overdkaren en fosumlighet som kan
bestaffas, under fartséattning # det
kommer till Socialstyglsens kanne
dom. Det &r ddclangt ifrAn sakrt att
detta erkligen sler.

| det beskivna fallet har det ddc
meddelds mig dt arendet &ktiskt an
malts till Socialstyelsen. Tots dt Sock
alstyrelsen haft kAnnedom omegdet
har man anméningsvét nog inte gjot
nagpt at det.

Det tredje péentfallet belser
chefsderédkaens omtank om sin
medarbeta. Genom # samtala med
paienten pa ett datygande satt, men

chefsoelldkaen pdienten & ateta sin
HSAN-anmalan.

Annan syn

pa Lex Maria?

| Lakartidningen (15/98, sidan 1700)
dryftas frdgan om sjukvéden Bivit
sékare darfor & antalet L& Maria-
arenden har minskaTill foljd av det
stom mokertalet, som vanstaendexe
empel antyderkan man kngpast da
den slutsesen.

Lindgvist o medarbetar (Lakar
tidningen 30-31/98, sidoa 3306-9)
beskiver tva dtityder till Lex Maria —
en lestiktiv syn dar lgen betaktas som
ett disciplininstument vid tydlig asvi-
kelser ot felaktigheteroch en syn en
ligt vilk en lagen tillampas gnerdst men
dar &en minde incidenter anmals.

Den senae datityden &r i min mening
utan tvivel mer fuuktbar odh skulle bi
dra till att de stére misstgen inte
»haussas upp» nar de tywéamtraffar.
Tanken balom rya Lex Maria &r ju o&-
sa @ man ska ha eregistrering 6ver
mojliga komplikaioner sa & man kan

Klinik er od opestorer &r ingr 6\er-
mannislor — fel och misstg intrafar ty-
var for dem pecis som for alla ménnis
kor. Det galler nturligtvis att forsoka
minimera misstgen, men oksa dt

MISSODEN
MISSTAG
MISSBRUK

i sjukvarden

Vad hander i slutna rum da
lakare blir problem? Hur 16-
ser man konflikter vid mis-
soden i varden? Vem kan
ge ett bra st6d till anméalda
lakare?

Under 1994-95 publice-
rade L&kartidningen 21
artiklar om problemlékare,
lakarproblem, ansvarsfra-
gor och patientforsakring-
en. De har nu samlats i ett
80-sidigt hafte, som kan
bestallas med kupongen
nedan.

Pris 75 kronor. Vid 11-50
ex 67 kronor, vid hdgre upp-
lagor 63 kronor/exemplar.

Bestaller harmed

.......... ex Missdden, Misstag,
Missbruk

Postnummer/Postadress

Insandes till Lakartidningen,
Box 5603,114 86 Stockholm

Mark kuvertet »Missoden»
Telefax 08-20 76 19

vaga sta for demne
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