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Nyheter

GP granskar: Larmet fran 112

Verner fick vinta
over tva timmar
— blev forlamad

Nar Verner Berndtsson insjuknade i en stroke dréjde ambulansen tva
timmar och tjugo minuter — och Verner blev férlamad. Sjukvardens larm-
central skulle minska de felaktiga ambulansutryckningarna och samtidigt
oka patientsakerheten. Men GP kan avsl6ja att de vid flera tillfallen gjort
felbeddomningari livshotande situationer.

Pa formiddagen den 15 oktober
forra dret borjade Verner Berndts-
son, 89, pratasluddrigt nir han stod
vid spisen iligenheten i Torslanda.
Han tappade kraften i benen och
hans fru Ann-Marie, 89 fick hjilpa
honom att flytta sig till singen.

—Jag forstod ju att det var ndgot
allvarligt sa jag ringde efter Hans,
siger Ann-Marie Berndtsson.

Hans Berndtsson, 63, dr parets
son och nir han hade kommit till
ligenheten ringde han ambulans.
Han misstinkte direkt att pappan
hade fatt en stroke och tycker sjilv
att hans fordldrar borde ha varit
snabbare med att sld larm.

Verner Berndtsson blev nedprioriterad av larmcentralen nar han fick en stroke. “Jag forstod att det var nagot allvarligt “, siger Ann-Marie Berndtsson om nar maken borjade att prata sluddrigt. Till héger

—Jag trodde ju att ambulansen
skulle komma hit inom en kvart—
tjugo minuter. Det gick en halvtim-
me, det gick 45 minuter och efter
en timme forstod jag att nigonting
hadehintsidjagringde och frigade,
sidger Hans.

Nirhanringdeigen fick han veta
att sjukskoterskan som svarade pa
Sjukvirdenslarmcentral hade gitt
igenom en checklista for varnings-
tecken pd stroke — och konstaterat
att Verner bara uppfyllde ett av
kriterierna. Dirfor skickades ingen
ambulans direkt.

—D4blevjagvildigt frustrerad och
detvarlitehdrda ord kanske men jag

bad om ursikt och hon sa att hon
skulle skicka si fort som majligt.
Larmet hade fitt prio 2, inte prio
1som anvinds vid livshotande till-
stind. Det skulle drdja totalt tva
timmar och tjugo minuter innan
ambulansen kom till Iigenheten.
— Att vinta pd ambulansen var
ju fruktansvirt, man kidnner sig si
maktlos, siger Hans Berndtsson.
GP har granskat samtliga anmal-
ningar till patientnimnden och In-
spektionen for vird och omsorg som
ror Sjukvirdens larmcentral. Den
regionala larmcentralen skapades
hosten 2017 och motiverades fram-
for allt med att endast legitimera-
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de sjukskoterskor skulle gora de
medicinska bedomningarna och att
detskulleleda till hogre kompetens
och bittre bedomningar.

Tidigareiar tog de 6ver ansvaret
for att svara pd alla larmsamtal i
regionen.

Samtidigt konstaterades detiut-
redningen som lig till grund for
beslutet att det inte fanns ndgot
vetenskapligt stod for de forut-
spddda resultaten i den forskning
som gjorts.

Malet var dven att minska antalet
ambulansutryckningar.

—Jag kidnde ju spontant nir jag
pratade med henne att hon hade fitt
forhdllningsregler att vara vildigt
restriktiv, att inte skicka onddiga
transporter. Den uppfattningen fick
jag, siger Hans Berndtsson.

GP:s granskning visar att ett stort
antal minniskor ir missndjda dver
bedomningarna som gjorts. I ett
flertal fall under centralens korta
livslingd har dven verksamheten
sjilv konstaterat att de har gjort fel.

Nirambulanspersonalen till slut
kom till Torslanda, konstaterade
de att Verner hade en misstinkt
stroke. De forsokte fa in honom pa
Sahlgrenskas strokeavdelning, utan
framgdng. Istillet dkte de till aku-
ten. Dir skulle det dréja ytterligare
sju timmar innan Verner undersok-
tes med rontgen. Under tiden blev
Verners talf6rmdaga simre och simre
och han kissade pd sig utan att n-
gon bytte pd honom pa tvad timmar,
berittar Hans Berndtsson.

— Det var fullstindigt kaos, det
var som ett krigsliger.

Rontgenundersokningen konsta-
terade att Verner hade en ponsin-
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Jag trodde ju att
ambulansen skulle
komma hit inom en
kvart—tjugo minuter.
Det gick en halvtim-
me, det gick 45 minu-
ter och efter en timme
forstod jag att ndgon-
ting hade hdnt

Hans Berndtsson
Son till Verner Berndtsson

farkt. Den fingades inte upp av
checklistan som anvinds av larm-
centralen, siger Hans.

— Det hir dr ju inte forsvarbart.
Om man misstinker en stroke si
ska det ha samma prioritet som en
misstinkt hjirtinfarkt, det ir ju
hogsta prioritet di. For det finns ju
en tidsgrins for att gora ndgonting.

| ett utldtande frin Sahlgrenskas
overlikare for neurologi fram-
gar det att behandling genom
sa kallad trombektomi, dir en
kateter fors upp i hjirnan via ett
kirl i ljumsken, kan goras inom
sex timmar efter insjuknandet,
ibland lingre. Alltsd hade Verner
eventuellt kunnat behandlas om
ambulansen hade kommit snabb-
are, dven om det inte ir sikert att
likarna hade gjort den beddom-
ningen pd grund av riskerna som
behandlingen medfor.




