Ansvarsarenden

»Vi ar inte satta att skydda lakarna utan patienterna«
Han har varit foredragande lakare hos Ansvarsnamnden i 16 ar

- Jag forstar att det kan ifraga-
séattas att jag gor det hér jobbet,
men da brukar jag tanka pa att vi
inte ar satta att skydda lakarka-
ren utan patienterna. Och att
skydda patienterna galler for var-
je lakare.

Il Detsédger Anders Somell, som har va-
rit foredragande i kirurgi pd Ansvars-
nidmnden HSAN i 16 &r.

Han har nyligen gatt i pension och ar-
betar nu en dag i veckan pa kirurgen vid
Sodersjukhuset i Stockholm och tva da-
gar i veckan pd HSAN.

Hos HSAN har han tva olika uppgif-
ter — dels foredragande, dels allmén me-
dicinsk radgivare till juristerna.

Ifragasitts av kollegor

Som foredragande &r uppgiften att ta
fram det rent medicinska innehéllet i
arendet, att siga om handlaggningen har
varit forenlig med god kirurgisk sed och
beddma om ett eventuellt fel &r ringa el-
ler mer allvarligt.

Ifragasitts du av kollegor?
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— Oh ja. Man maste alltid vara beredd
pa att ens bedomning ifragasatts. Ibland
ringer folk hem och skéller pa en — bade
patienter och ldkare. Och under méanga
ar kinde jag en sorts oro dver att gora
mig till ovdin med hela kirurgkollektivet.

Anders Somell berittar att han ofta
radgor med andra kirurger, som kénner
till saker som han sjélv inte ar s vél in-
satt i.

Da brukar de kunna komma fram till
en syn som dven nidmnden delar. Dér-
emot kan beddmningen skilja sig at da
det géller med vilket allvar man ska se pa
felet.

Skiljelinje mellan juridik och medicin
Har finns en skiljelinje mellan juridiken
och medicinen, anser Anders Somell.

— Jag har vid flera tillfdllen forsokt
patala for nimnden att den méste ta hin-
syn till sddana saker som trotthet, att 13-
karen dr utarbetad i ett joursystem, att re-
surserna varit otillrackliga, att premis-
serna for arbetet inte har varit adekvata.

Stodet for detta har tidigare varit da-
ligt?

—Ja, och det dr nog fortfarande sa att
ndmnden inte brukar fésta avseende vid
att de anmélda lakarna séger att de ar
trotta och utarbetade. Da skulle de ha
slagit larm om det tidigare menar nimn-
den.

Maénga ldkare, inte minst yngre, har i
undersokningar uttryckt en direkt ridsla
for att bli anmalda till HSAN?

—Jag forstar den radslan for s& var det
for mig ocksd. Men jag tycker att nér
man sitter sig in i det hela sa ar ridslan
en smula oberittigad. Aven de yngre 13-
karna forstar sdkert syftet med HSANs
verksamhet. Vi som arbetar &t HSAN
befinner oss ju inte pé fiendesidan.

Kanner sig krankt
—Men en vanlig reaktion ar att en ldkare
som anméls kédnner sig krankt och utpe-
kad. Hon eller han har gjort sitt bésta och
skott sitt arbete pa ett rimligt sétt efter de
premisser och resurser som finns. Da
upplever de allra flesta en anmélan som
valdigt ordttvis.

Anders Somell anser att ldkarna i det
laget ofta bortser frén den andra sidans
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synpunkter. Patienterna sjdlva &r i ett s&
formidabelt underldge och méste ha en
instans dér det 4r mojligt att granska vad
lakarna gor, hdavdar han.

— Jag brukar be ldkare forsoka sitta
sig in i vad som hidnder om de sjélva el-
ler ndgon av deras anhdriga drabbas av
en medicinsk olycka. D4 kan de ibland
ha lite storre forstaelse for en granskan-
de instans.

HSANS syfte ér inte i forsta hand att
jaga syndbockar utan mer att arbeta pre-
ventivt, understryker han.

Du har last tusentals fall genom éren.
Ser du ndgot som kunde ha gjort att en
del av dem inte hade behovt nd An-
svarsndamnden?

—Ja. Vildigt méanga drenden grundar
sig pa missforstand, att det finns brister i
kommunikationen mellan ldkare och pa-
tient. Det finns ibland ett attitydproblem
hos lédkaren. Patienten &r ju i ett medi-
cinsktunderldge och soker hjélp. Hon el-
ler han ska dé sjélvklart bli bemétt pa ett
anstindigt sitt och inte krdnkande och
drummelaktigt. Har ldkaren gjort fel bor
han eller hon be om ursékt och forklara
for patienten vad som hént.

—Dessutom finns en del bagatelléren-
den dédr det kdnns som ett resurssldseri
att en statlig myndighet ska granska
dem. De borde kunna skétas narmare pa-
tienten av det egna landstinget.

Storre uppméarksamhet
Finns det nagot for likare att ldra av
HSAN?

—Ja, det tycker jag. Man ska informe-
ra och dokumentera och heller inte baga-
tellisera — det forekommer ibland att 14-
kare sdger att »ja, men det hér dr en ren
rutinoperation som jag har gjort manga
ganger tidigare« och sedan slutar det
med de mest forfarliga komplikationer.

Begas fler fel nu 4n tidigare som kan
hénforas till besvarliga férhallanden?

— Nej. Men uppmirksamheten runt
felen dr storre. Det dr dock samma felak-
tigheter, samma schabbel och samma
typ av patienter som tidigare.

Men lar man sig inget av felen?

—Jo, men det &r ju andra personer som
rakar ut for dem.

Men hur skamanta vara pa det—ater-
koppla till varden? Det fungerar ofta inte
sarskilt bra nu.

— Jag tycker att man ska fortsitta att
publicera fall i Lékartidningen och
ibland initiera en debatt om de ofullkom-
ligheter som finns.

»Vi ér ju individuellt legitimerade«

— Man har ibland tagit upp fragan om
man inte som i flyget skulle ha en kata-
strofkommission, som ska granska vad
som hént. Lakarkaren uppfattar det som
ordttvist att de blir utpekade som indivi-
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Anders Somell,
ldkare hos
HSAN, har sjélv
blivit anméld |
flera ganger och |
dven varnad vid i
ett tillfélle.

der nir de agerar innanfor ett system
som dr pa ett visst sétt och dir de i sjdlva
verket inte har ndgra stora valméjlighe-
ter. Men vi &r ju individuellt legitimera-
de.

— Jag tycker att ett sddant hir system
behovs. Det ar noggrant, inget slarv och
ingen nonchalans utan drendena gas ige-
nom sd noga som man nansin kan. Vi
slipper ifrdn domstolsprévning. Det ar
ganska billigt och skonsamt. Det &r inte
sa att nidmnden bestdr av ldkarhatare.
Dir sitter ju ldkare och sjuk- och under-
skoterskor.

Om patienten blivit allvarligt skadad
eller till och med dott, spelar det ndgon
roll for utfallet av ett drende?

—Nej, egentligen inte. Det ska vara en
form av konsekvensneutralitet, det vill
sdga att det dr ldkarens agerande i sig
som ska bedomas. Om sedan patienten
var vildigt nira en forskricklig olycka,
eller det inte hdnde négot alls eller pati-
enten dog, ska ddremot inte tillmétas na-
gon storre vikt. Det dr agerandet i sig
som spelar roll.

Har sjalv blivit varnad

Anders Somell har sjalv blivit anmald
flera ganger. En gang som relativt farsk
lakare blev han varnad.

— Jag blev lurad av en narkoman till
en felaktig narkotikaforskrivning. Jag
var ung och for naiv, jag blev blast.

— Alla nagorlunda kliniskt aktiva 14-
kare blir anméilda och ménga féllda. Det
gar ju inte att ga igenom ett yrkesliv och
alltid gora ratt, att alltid gora alla néjda.
Har man gjort fel sé géller det att f6rso-
ka dra lirdom av det. Tycker man att
man inte har gjort fel, fir man forsoka
svilja fortreten med en anmélan.

Anders Somell menar att ldkarna,
dven om det kan vara svart, ska forsoka

avdramatisera en anmélan. Och de bor
absolut inte l1asa sig inne med problemet
utan sldppa ut det pa kliniken och disku-
tera anmilan med sina kollegor. D4 kan
de fa stod.

Det finns ett 30-tal foredragande 14-
kare i HSAN och tre radgivande kansli-
ldkare. Mdnga av dem borjar bli till dren.
Ar inte det ett problem med tanke pa den
snabba utvecklingen inom sjukvérden?

—Medelaldern bland de féredragande
ar 61 ar. De flesta dr fortfarande kliniskt
aktiva, vilket jag ser som en fordel, och
inte nagra forstenade stofiler.

— Visom sitter har som rddgivande 14-
kare 4r lite dldre, men nadgon annan 16s-
ning dr nog inte majlig, for de aktiva la-
karna har inte den tid som kréavs.

— Dessutom har vi inte glomt hur det
var att vara ung och jourhavande. Jag
sjalv traffar till exempel jourhavanden
varje vecka.

Stdd fran vetenskapliga rad

Vad gor ni for att hinga med — utveck-
lingen inom varden har ju precis som pa
andra omraden varit mycket snabb?

—Ja, visitter inte avkopplade fran den
kliniska verkligheten hér, utan vi har
Ogonblicklig kontakt med landets alla
specialister om vi sa 6nskar. Och i mer
principiellt viktiga eller sdrskilt svara
arenden har vi véldigt god hjilp av Soci-
alstyrelsens vetenskapliga rad.

— Men man ska ocksa veta att véldigt
manga av de fel som dyker upp ar fel
som har begétts manga, manga ganger ti-
digare. Det finns om inte prejudikat sa
anda en stor vana vid hur man ska se pa
de misstagen eller hindelserna.

Anders Somell tinker fortsitta som
kirurg nagot ar till.

Pa HSAN blir han férmodligen kvar
ytterligare nagra ar. e
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