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Klage over behandling 1 forbindelse med for lavt blodsukker

Patientklagen®vnet finder grundlag for at kritisere vagtleege <****> for hans behandling af <****> den
26. marts 2007 pd et hjemmebesog, jf. autorisationslovens § 17.

Hcendelsesforlob

Den 26. marts 2007 kl. 21.10 aflagde vagtlege <****> et vagtlegebesog hos <****> som havde
sukkersyge og var i behandling for urinvejsinfektion. Vagtlaege <****> var informeret om, at <****> var
blevet tiltagende darlig og ikke ville indtage fode eller vaeske. <****>g blodsukker blev mélt til at vare
meget lavt.

Vagtleege <****> henviste <****> ti] indleeggelse pa medicinsk afdeling pa Sygehus X.

Klagen
Der er klaget over folgende:
At <****> jkke modtog en korrekt behandling den 26. marts 2007 af laegevagt <**#*> j Jk¥kE>

Det er anfort, at vagtlegen ikke gav Glukagon eller bestilte akut transport til trods for, at <****> havde
lavt blodsukker og var bevidstles.

Neavnets afgorelse af klagepunktet

Lage <****> har overtradt autorisationslovens § 17 ved sin behandling af <****> den 26. marts 2007 pa
et hjemmebesog.

Begrundelse

Ifolge legevagtsjournalen fra den 26. marts 2007 blev legevagten kontaktet kl. 19.35, idet <****> var
blevet slap. <****>g blodsukker var blevet malt til 1,2. Han havde féet juice uden effekt. Han blev
beskrevet “langt vaek”.

Det fremgér videre af legevagtsjournalen den 26. marts 2007, at vagtlege <****> aflagde et vagtlaege-
besog kl. 21.10 hos <****>_ Det fremgar heraf, at <****> var 1 behandling for en urinvejsinfektion
med antibiotika. Det fremgar videre, at <****> var tiltagende darlig og ikke kunne formaés til at indtage
noget. Hans blodsukker blev malt til at vere 1,1. Det var oplyst, at <****> npnormalt var en rorig
herre trods alderen. Der var ifolge legevagtsjournalen blevet aftalt almindeligt vagtlegebesog. Vagtlege
<k#F*E> henviste, ifolge journalen, <****> til indleggelse pd medicinsk afdeling pd Sygehus X.

I sin udtalelse har vagtleege <****> anfort, at han ikke rekvirerede afthentning af <****> med udrykning,
idet han vurderede, at dette ikke var nedvendigt set i lyset af, at han var visiteret til almindeligt besog
og ikke hastebesog eller direkte indleggelse. Endvidere anferer vagtlege <****>  at han undlod at
give Glukagon, da han ikke mente, at det lave blodsukker skyldtes sukkersygepillerne (medikamentelt
induceret hypoglykami), samt at han ville undgd bivirkninger i form af kvalme og opkastning.

Ifolge resumeet 1 journalen fra Sygehus Y gav Falck, ved athentning, <****> 1 mg Glukagon, hvorved
blodsukkeret steg til 2,3.

Nevnet kan oplyse, at det normale niveau for blodsukker er 4.2 - 6.1. En blodsukkervardi pa 1.0 giver
en risiko for hjerneskader efter ca. 20 min. Der var séledes, efter naevnets opfattelse, tale om et akut,
faretruende problem.

Navnet kan videre oplyse, at det er normal praksis 1 laegevagten straks at indgive Glukagon, hvis blod-
sukkeret er faretruende lavt, uanset hvilken arsag det lave blodsukker métte have. Indgift af Glukagon kan
1 veerste fald vise sig virkningsles, men medferer ingen risiko for patienten.
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Det er n®vnets opfattelse, at et sd lavt blodsukker, som det var tilfeldet her, altid nedvendigger en
indleggelse med udrykning, med henblik péd at bringe patienten hurtigst muligt til sygehuset, hvor man
kan indgive sukker direkte som infusion i en are og fa rettet blodsukkeret op.

Pa denne baggrund finder navnet, at lege <****> har handlet under normen for almindelig anerkendt
faglig standard ved sin behandling af <****> den 26. marts 2007.
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