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Klage over forkert udfert KAG-undersogelse

Patientklagenavnet finder ikke grundlag for at kritisere 1. reserveleege A og afdelingsleege B for deres
behandling af <****> den 18. august 2003 p4 hjertemedicinsk afdeling, Sygehus X, jf. leegelovens § 6.

Hcendelsesforlob

<k#EE> blev henvist fra Sygehus Y til undersegelse af hjertets kranspulsérer (KAG = koronararteriografi)
og blev indlagt pa medicinsk afdeling pa Sygehus X den 15. august 2003.

Da <****> yed indleggelsen oplyste, at hun havde féet tiltagende tyngende brystubehag med ledsagende
andened, og da en rentgenkontrastundersggelse af hjertemuskulaturens gennembladning havde vist tegn
pa tilbagevendende (reversibel) iltmangel forrest 1 hjertets skilleveeg, blev der fundet grund til at foretage
undersogelsen af hjertets kranspulsarer. <****> blev i henhold til journalen informeret om fremgangsma-
den, var forberedt herpa samt informeret om bivirkninger/komplikationer.

Da <****> var i behandling med blodfortyndende l&gemiddel (Marevan), blev midlet midlertidigt pause-
ret fra den 15. til den 19. august 2003, og koagulationsevnen (INR) blev kontrolleret. Den var den 18.
august 2003 1,6.

Den 18. august 2004 foretog 1. reservelege A og afdelingslege B hos <****> undersogelse af hjertets
kranspulsarer. Der blev trykket pd indstiksstedet 1 lysken i mindst 10 minutter, efter at kanylen var trukket
ud. Der blev ved indstiksstedet konstateret et bldt marke (ha&matom) af sterrelsen 5 x 5 cm.

Efter undersoggelsen blev <****> ordineret sengeleje i 3 timer for at forebygge bladning fra indstiksste-
det.

Den 19. august 2003 blev <****> undersegt inden udskrivelsen. Det bld marke var nu mere spredt med
en tilladelig emhed. Da <****> havde bemarket en vattet fornemmelse 1 hgjre ben, blev hun undersogt,
og der blev fundet normal bevegelighed og nedsat falsomhed, som blev relateret til trykpavirkning fra det
bla maerke. <****> blev opfordret til, hvis symptomerne ikke svandt, at soge egen lege eller Sygehus Y,
hvor der tillige fire dage senere var planlagt ambulant kontrol.

Klagen
Der er klaget over folgende:

At 1. reservelege A og afdelingslege B ikke foretog en korrekt behandling af <****> i forbindelse med
en hjerteundersogelse, idet de stak forkert 1 hendes lyske.

Det er herved anfort, at <****> efterfolgende har haft folelsesloshed, stikkende smerter, meget forringet
forlighed samt en stor knude 1 lysken.

Neevnets afgorelse af klagen

1. reservelege A og afdelingsleege B har ikke overtradt legeloven ved deres behandling af <****> den
18. august 2003 pa medicinsk afdeling, Sygehus X, jf. legelovens § 6.

Begrundelse

Forud for indleggelsen pa Sygehus X havde <****> vgret i fast behandling med blodfortyndende
medicin (Marevan) pa grund af anfaldsvis hurtig, uregelmeessig hjerterytme.

Det fremgar af rapportark den 15. august 2003, at der var pauseret med Marevantabletter forud for under-
sogelsen den 18. august 2003. Det fremgér af laboratorieskema, at INR-vardien (den blodpreveverdi,
der fortaller noget om, hvor ’tyndt” blodet er) var 1,6 péd selve undersogelsesdagen. Denne verdi ligger
under den ovre graense pa 2,0, som Sygehus Xs instruks foreskriver. Foruds@tningerne for at foretage
kranspulsareundersogelsen under sikkerhedsmaessige optimale omstaendigheder var sdledes til stede.
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Det fremgér af journalen den 18. august 2003, at <****> fik foretaget kranspulsireundersogelsen, og at
det ved undersggelsens afslutning blev bemarket, at der svarende til indstiksstedet 1 hejre lyske var et
’blat merke” (he&matom), som malte 5x5 cm. Efterfolgende blev der fortaget kompression (lege eller
sygeplejerske trykkede med fingre pd indstiksstedet 1 hojre lyske) for at sikre opher af bladningen.

Det fremgér af journalen ved udskrivelsen den 19. august 2003, at man genfandt hamatomet i hojre
lyske. Der var emhed, hvilket ma betragtes som et normalt fenomen under de givne omstandigheder. Der
var ikke klinisk mistanke om abnorm udposning pd pulsdren i hejre lyske (pseudoaneurysme). <****>
gav udtryk for en “vattet fornemmelse” i hgjre ben. Ved den objektive undersggelse fandt den udskri-
vende laege nedsat sensibilitet (folsomhed) pd hejre ben. Efter yderligere et par timers observation
blev <#***> ydskrevet til ambulant opfelgning pa Sygehus Y. Det fremgér af skema i journalen, at
Marevanbehandlingen blev genoptaget.

Neavnet kan oplyse, at kranspulsdreunderseggelse rutinemaessigt foretages via punktur af pulsdren 1 hojre
lyske. Uanset hvor omhyggelig og erfaren den underseogende laege métte vare, kan der i1 forbindelse
med lokalbedovelse lejlighedsvis og utilsigtet ske det, at der komme en eller flere punkturer af pulsiren
1 lysken. Ved siden af pulsaren 1 hejre lysken ligger den store nerve, der forsyner hgjre ben. Denne
nerve kan den undersggende laege hverken se eller fole. Vedkommende kan derfor utilsigtet komme til
at ramme nerven med kanylespidsen, ligesom bedevelsen naturligvis pavirker felefornemmelsen sdvel 1
hgjre lyske, som 1 hgjre ben neden for det sted, hvor bedovelsen er anlagt. Der er desuden en risiko for,
at der ved indfering af kanyle kan sive blod ud fra pulséren og efterfolgende medvirke til dannelse af en
blodansamling i hejre lyske.

Neavnet kan videre oplyse, at der under hele kranspulsireundersggelsen kan sive smi mangder blod fra
pulsaren og ud i det omliggende vav. Store blodansamlinger 1 lysken er kendt komplikation i forbindelse
med kontrastundersegelse af kranspulsarerne. Komplikationen optraeder i mindre end 2 procent af alle
tilfeelde. Oftest féar patienterne ingen varige folger. Typisk er der emhed i1 de forste dage samt misfarvning
af huden, og forandringerne kan holde sig i 3-4 uger. Hos nogle patienter kan man observere dannelse af
sma (“erte til hasselned store”), hidrde knuder 1 underhuden over indstiksstedet. Disse svinder oftest med
tiden, men kan hos enkelte patienter forblive. Foleforstyrrelser i lokale omrdder af huden pa hejre ben
er sporadisk beskrevet hos patienter, der har faet foretaget kranspulsdreundersogelse gennem pulsaren i
hajre lyske.

Det er pad denne baggrund Patientklagenevnets vurdering, at 1. reservelege A og afdelingslege B i
forbindelse med behandlingen af <****> har handlet 1 overensstemmelse med normen for almindelig
anerkendt faglig standard, idet der forudgidende var holdt pause med Marevan i 2-3 dage, og det var
sikret, at blodets ’fortyndingsgrad” pa selve undersogelsesdagen var i korrekt niveau.

Patientklagenavnet finder, at 1. reservelege A og afdelingslege B ved deres underseggelse og behandling
af <****> den 18. august 2003 har handlet i overensstemmelse med normen for almindelig anerkendt
faglig standard.
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