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Klage over ukorrekt behandling af pludselig opstéet devhed og svimmelhed

Resumé

En 28-arig kvinde kontaktede vagtleegen, idet hun led af svimmelhed, og idet hun felte, at hun
skulle falde om. Vagtlegen vurderede, at der ikke var tale om noget akut, men hun tilbed patienten
en konsultation. Patienten blev herefter undersegt af vagtlegen, hvor hun oplyste, at hun fortsat var
svimmel, havde kastet op, og at hun havde trykken i venstre ore. Vagtlegen vurderede, at der kunne
vere tale om en betendelse pa balancenerven og bihulebetendelse. Hun ordinerede derfor penicillin og
sosygepiller mod svimmelhed. Samtidig opfordrede hun patienten til hurtigt at kontakte en orelaege.

3 dage senere blev patienten undersegt af en specialleege i ere-neese-halssygdomme, der pd bag-
grund af sin undersogelse vurderede, at der kunne vare tale om en neurologisk forstyrrelse af funktionen
i det indre ore, svimmelhed eller pludseligt indsettende devhed. Han mistenkte desuden, at der kunne
vare tale om en godartet svulst pa balancenerven, hvorfor han henviste patienten til en MR-scanning. En-
delig ordinerede han behandling med binyrebarkhormon samt et middel mod nedsat blodforsyning.

Efterfolgende afkreftede MR-scanningen, at der var tale om en svulst pa herenerven, og speciallz-
gen besluttede derfor at tilbyde patienten et specielt hareapaarat, som benyttes ved ensidig devhed.

Der blev klaget over, at patienten ikke modtog en korrekt behandling.

Naevnet fandt ikke grundlag for at kritisere vagtlegerne, idet patientens symptomer ved den ferste
henvendelse til leegevagten efter nevnets opfattelse ikke umiddelbart burde give anledning til mistanke
om alvorlig lidelse, for eksempel 1 form af meningitis. Navnet lagde herved veagt pa, at patienten ikke
havde feber, og at hun var kontaktbar. Videre var det naevnets opfattelse, at symptomerne ikke burde have
givet umiddelbart anledning til at henvise hende til akut udredning.

Neavnet fandt heller ikke grundlag for at kritisere speciallaegen, idet han efter na@vnets opfattelse foretog
relevante undersogelser og behandling. Resultatet af hjernestammeaudiometrien tydede efter navnets
opfattelse pd, at herenerverne fungerede, og at den opstdede skade i venstre ore skyldtes en skade i
oresneglen, som kunne opstd ved pludselig opstaet devhed.

Naevnet oplyste 1 den forbindelse, at pludselig opstaet devhed oftest opstod af uforklarlige grunde
og helt tilfeldigt. Man mente, lidelsen kunne skyldes enten en lille blodprop eller krampe 1 det lille
blodkar til eresneglen, traumer, eller antistoffer mod eresneglen (immunologiske drsager). Symptomerne
pa pludselig devhed, som erfaringsmaessigt kunne veare vanskelig at erkende selv for den person, der blev
udsat for devheden, ledsagedes ofte af svimmelhed, kvalme og opkastning. Ved mistanke om pludselig
opstaet devhed skulle patientens herelse og balance underseges ved at kigge i ererne, udfere hereprove,
undersgge balanceorganet 1 form af at vurdere gjenbeveagelser, ved ereskylning med koldt og varmt vand
samt ved balance- og finmotoriske undersegelser (otoneurologisk undersggelse). Derudover kunne der
udferes hjernestammeaudiometri og en scanningsundersggelse af hjernen.

Videre oplyste naevnet, at der ikke fandtes nogen behandling af pludselig opstidet devhed som med
sikkerhed virkede, men det var almindeligt at forsege at behandle med binyrebarkhormon og et mid-
del mod svimmelhed. Pludselig opstiet devhed havde et uforudsigeligt forleb. Tilstanden kunne bade
helbredes helt af sig selv eller vedblive i form af blivende devhed. Alle mellemstadier forekom, men
sandsynligheden for at lidelsen bedredes, blev meget nedsat efter | méned og var nesten ikke mulig efter
3 méneder. Blivende devhed var meget generende og ofte uforstdelig for den ramte, og de efterfolgende
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muligheder for at forbedre herelsen var darlige, men fa patienter kunne fa gavn af et sarligt hereapparat
(Cross-apparat).
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