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Nya Karolinska sjukhuset.

JarlEhrenberg, narkos- och |nten5|vvardsoverlakare pa Nya Karolinska, dr

starkt kritisk till sjukhusledningen.

Dagens Nyheter 16 april.

Overliikar
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Det ir ett
stort miss- 4 |
lyckande for

oss att sidant

hir kan hianda.

Anders Ahlsson, temachef for
hjarta och karl

Temachefen for hjdrta och kirl, Anders Ahls-
son, vid Karolinska beskriver det som hant
trebarnspappan vars hjirta stannade under
it-haveriet som ett stort misslyckande.

Overlikaren Jarl Ehrenberg anser att sjuk-
husledningen agerar for sent.

-Saheen Hawlader fran Bangladesh fick
betala det ultimata priset for en prestigefylld

sjukhusledning.

@ DN kunde i december avsloja att
den ”allvarliga incident” Karolinska
universitetssjukhuset meddelat om
inovember handlade om en 52-arig
trebarnspappa fran Bangladesh,
Saheen Hawlader, vars hjarta stan-
nat mitt under ett av sjukhusets
it-haverier. I gar berdttade DN att
sjukhuset erkdnner att det tekniska
haveriet kan ha orsakat mannens
dod.

Jarl Ehrenberg, narkos- och
intensivvardsoverlikare pa Nya
Karolinska, har kritiserat sjukhus-
ledningens hantering av de stora
tekniska problemen, i en debatt-
artikel i Expressen i januari.

Ehrenberg &r vil insatt i fallet
Saheen Hawlader och anser att
hédndelsen bor polisanmélas. Han
understryker att Saheen var vil-
digt sjuk, och att utgangen hade
varit oklar d&ven om han hunnit
fa behandling. Trots det ser han
sjukhusets agerande som ofdrsvar-
bart.

- Attdetskatafem méanader att géra
en lex Maria-anmaélan 4r makalost.
Deras internutredningar ger jag
inte ett endaste lingon for. Det har
dr precis samma sjukhusledning
som forklarade att Macchiarinis
operationer var etiskt godtagbara
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och det 4r samma ménniskor som
fatt utredningen av de férsenade
canceroperationerna underkdnda
av Ivo. Nu ska man utreda om man
begéatt nagot fel, och det kan man ju
inte gora sjdlv. Deras internutred-
ningar saknar trovardighet.

Tekniken har fungerat béttre se-
dan delar av ndtverket bytts ut, som
DN beskrev i februari. Att man nu
konstaterar att det varit ett tekniskt
fel, anser dock Jarl Ehrenberg vara
for sent.

—Det har varit tekniska fel hela
tiden, dven innan vi flyttade in.

Han tar upp den driftsévning, som
DN da skrev om, som utférdes i ok-
tober 2016 innan inflytten till Nya
Karolinska, som sjukhusledningen
pa intranitet malade upp som lyck-
ad. I sjélva verket uppmérksamma-
des en stor mingd fel, vilket ocksd
bekriftades av landstingets reviso-
rer som i en kritisk rapport slog fast
att sjukhusflytten var forcerad och
illa planerad.

—(Ovningen beskrevs som en
succé av sjukhusledningen pa vart
intrandt. Men jag pratade med kol-
legor som deltog i 6vningen, som
beskrev det som en fullstindig
katastrof. Hade det varit ett flygplan
hade det inte fatt lyfta. Hade man

Karolinska universitetssjukhuset.
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"Ledningen for
sjukhuset agerar for sent”

reagerat adekvat hade man sett till
att atgirda problemen innan verk-
samheten fick flytta in, sdger han.

-1 stillet var man sa fylld av
prestige att man blundade for allt
dysfunktionellt och korde pa: “Allt
var bara bra, det var bara att flytta
in”. Det var ett daligt beslut av sjuk-
husledningens att flytta in tekniskt
krivande akutsjukvard utan att
forst utreda de osikra larm- och
it-funktionerna. Den hir mannen
fran Bangladesh har fatt betala det
ultimata priset for en prestigefylld
sjukhusledning.

Sjukhusdirektér Melvin Samsom
har i efterhand férsvarat att flyttda-
tumet 13g fast med att han lyssnat
pa ansvariga i verksamheten.

— De sa att de var redo, har Sam-
som tidigare sagt till DN.

Enligt Jarl Ehrenberg ar Saheens
dod inte det enda som hént. Han
uppger att hanredan for ett ar sedan
skrev ett mejl till cheflikaren for att
patala att arytmi6vervakningen pa
intensiven var opélitlig.

-Vi hade en ung kvinna som lag
dir som just holl pa att do i aryt-
mier. Hade det funnits mgjlighet att
flytta patienten till ett annat sjuk-
hus hade jag gjort det omedelbart.

Anders Ahlsson, temachef for
hjérta och karl:

—-Ytterst dr det naturligtvis jag
som dr ansvarig for att vi har en
verksamhet som fungerar och att
vi har ett fungerande tekniskt sys-
tem pa plats. Det hir ar ett stort
misslyckande for oss att saidant hir
kan hdnda. All medkénsla till familj
och anhoriga och all medkénsla till
personal som varit med att forséka
hantera en sa svar situation.

Chefsldkare Marie Bjornstedt
Bennermo uppger att forutom
att sjukhuset nu gor en lex Maria-
anmalan till Inspektionen foér vard

och omsorg, Ivo, om héindelsen,
gors dven en anmdlan gillande
medicinteknisk produkt till Like-
medelsverket, som ska utreda tele-
metrin (hjartovervakningen) och
it-systemet.

- Vi far avvakta utredningen och
idet hir fallet, som dr komplicerat,
ar utredningen extra viktig.

Saheen Hawlader hade, di hans
hjirta stannade, vintat fem dagar
pa rontgen och totalt nio dagar pa
behandling trots symptom pa paga-
ende hjartinfarkt.

Anders Ahlsson uppger att han
inte kan kommentera det enskilda
drendet.

—Allmédnt kan man siga att en
hjartinfarkt kan vara av olika typer.
Vid en typ av hjdrtinfarkt dir for-
dndringar inte visar sig pad EKG ir
rekommendationer enligt de euro-
peiska riktlinjerna kranskirlsront-
gen inom tre dygn. Sedan kan det
skjutas pa, pa grund av instabilitet
pa grund av njur- eller hjartpaver-
kan som gor att man inte kan gora
en kranskirlsoperation. Om man
sitts upp for operation har man
ofta &ven blodfértunnande medici-
ner man sitter in, vilket kan ta en
tid for att justera.

Hur stor del som fir vénta sa
lange som nio dagar kan Ahlsson
inte svara pa.

—Allt beror pa den kliniska bil-
den. Den kan se vildigt olika ut.

Nu uppger Karolinska att man
ska gora sitt basta for att hjilpa fa-
miljen att anstka om ersittning
fran patientf6érsikringen.

—Sjukhuset hjilper alltid till med
det, nir det giller vardskador. Men
det &r inte sjukhuset som avgor om
ersittning utgar eller inte.

Finns det nagot annat sjukhuset
kan gora for att stotta familjen,

nu nar tekniska haveriet konsta-
terats?

- Vi f6r en dialog med familjen, i
ovrigt kan jag inte kommentera det,
sdger Ahlsson.

It-systemet hade gatt ned dven
innan hindelsen da Saheens hjirta
stannade. Hade manidet liget
vidtagit tillrickliga atgarder for
sikerheten for varden?

—Det har varit ett kontinuerligt
arbete och verksamheten tog alla at-
gdrder som man var instruerade att
gora for att stabilisera situationen.

I dag har sjukhuset enligt Ahls-
son forandrat sa att systemen for att
overvaka patienterna dr oberoende
av varandra. Den uppgradering av
nitverket som genomfordes i fe-
bruari anses viktig.

—-Vi for en kontinuerlig dialog
mellan verksamheten, MT/IT och
leverantorer om hur véra tekniska
system fungerar och for att nagot
sadant hir aldrig ska kunna hinda
igen.

Bade Saheens vinner och anho-
riga och dven politiker har varit kri-
tiska till att sjukhuset inte meddelat
om vad som hint - att de har fatt
informationen endast via Dagens
Nyheter.

-Vi gick ut med ett pressmed-
delande direkt om att vi hade haft
en hindelse, men vi kan aldrig ga
ut med sekretessbelagda uppgifter,
sdger Anders Ahlsson.

Ar det fran sjukhusets sida aktuellt
att géra en polisanmalan?

-Vi kan inte kommentera det
just nu eftersom drendet dr under
pagaende utredning med Ivo, siger
Marie Bjornstedt Bennermo.
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