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1. Inledning och syfte

Patienter som kontaktat Patientndmnden beskriver inte sa séllan problem och brister
som har att géra med administrativ hantering, till exempel rérande kallelser, remisser,
intyg och recept.

Den administrativa hanteringen kring patienten har dels betydelse for patientens
kontakter med varden, till exempel vid provtagning, rontgenundersokning och
receptforskrivning, men kan ocksa fa stor betydelse for patientens situation i
vardagen, till exempel da patienter behdver fa sjukintyg fran varden for att fa
ersattning fran Forsakringskassan eller ett intyg for att fa korkort.

Brister i den administrativa hanteringen av patienter kan fa omfattande negativa
konsekvenser for patienten, men aven for vardgivaren som har behov av en vl
fungerande administration for att uppratthalla god kvalitet och patientsakerhet i sitt
arbete.

Mot denna bakgrund uttalade Patientnamnden under ar 2015 ett dnskemal om att fa
narmare information om vilka administrativa brister som har patalats bland inlamnade
synpunkter. Onskemélet lyftes in som ett av malen i Patientnamndens
verksamhetsplan for 2016, dar patientnémndens kansli fick i uppgift att i en rapport
till namnden redogora for problemomraden som kan identifieras utifran synpunkter
och klagomal som avser administrativ hantering.

2. Avgransning

Underlaget till sammanstéliningen utgérs av &renden hos Patientndmnden som
innehaller enskilda patienters och narstaendes synpunkter pa halso- och sjukvarden.
Alla &renden som inkommer till Patientndmnden diariefors i
dokumenthanteringssystemet Platina.

Arendena registreras med uppgift om bland annat vilken verksamhet som berérs och
utifran innehallet i patienternas synpunkter eller klagomal kategoriseras arendena i
atta sa kallade huvudproblem. For varje huvudproblem anges aven sa kallade
delproblem som ytterligare klargor vad synpunkterna eller klagomalet avser.
Huvudproblemen med tillhérande delproblem &r gemensamma for samtliga
patientndmnder och fortroendenamnder i landet”.

! Huvudproblemen &r 1. Vrd och behandling, 2. Omvardnad, 3. Kommunikation, 4.
Patientjournal och sekretess, 5. Ekonomi, 6. Organisation och tillganglighet, 7. Vardansvar
samt 8. Administrativ hantering.
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Denna sammanstallning syftar till att undersoka huvudproblem 8; ” Administrativ
hantering” med delproblem 8.1. "Brister i hantering av: Kallelser, remisser, intyg,
prov och provsvar, recept, etc.” och 8.2. ”Ovrig administrativ hantering”. Utifran de
arenden som har sorterats under omradet beskrivs vilka typer av brister patienterna
har upplevt.

Avgransningen for sammanstéllningen ar drenden som inkommit under perioden 1
november 2014 — 30 november 2015 och som innehaller synpunkter och klagomal
fran patienter och narstaende rérande administrativ hantering i Region Orebro lan.
Under denna period inkom 118 arenden som markerades med huvudproblemet

” Administrativ hantering”. Vid genomgang av arendemangden kunde ett antal
arenden strykas, da de inte bedémdes handla om administration enligt de definitioner
som galler for omradet. Kvarvarande drenden uppgar till 100.

Totalt inkom 1 301 drenden till patientndmndens kansli under aktuell period
(1 november 2014-30 november 2015). De 100 &renden som har studerats i denna
rapport utgor darmed 7,7 procent av den totala &rendemangden.

3. Metod

De drenden som ingick i urvalet (se 2. Avgransning) har granskats i syfte att forsoka
hitta det eller de omraden som utgor “kéarnan” eller fokus i de framférda synpunkterna
i varje enskilt drende.

Vid genomlasning av samtliga patientberattelserna kunde problemomraden
identifieras och markeras. Darefter gjordes en samlad genomgang av det som noterats
som "karnan” eller fokus i samtliga arenden och utifran dessa kunde samband eller
monster urskiljas. Det ar detta som sedan ligger till grund for de problemomraden
som presenteras narmare i denna sammanstéllning.

| resultatredovisningen presenteras de problemomraden som framstatt som tydligast.
Detta utifran antagandet att sammanstallningen blir ett mer vardefullt bidrag for
hélso- och sjukvardens arbete med kvalitetsutveckling och hog patientsakerhet om de
problemomraden som presenteras dr konkret och distinkt formulerade. Det innebar att
de problemomraden som presenteras i denna sammanstallning inte representerar
samtliga arenden som ingar i urvalet.
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4. Resultat och analys

Diagrammet nedan visar kons- och aldersfordelning hos de 100 arenden som ingar i
sammanstéllningen.

Totalt sett star kvinnor for de flesta arenden som har inkommit under perioden, 57
mot 43 (béade i absoluta tal och i procent). Férdelningen mellan kvinnor och méan
Overensstammer néstan helt med den totala &rendeméngd som inkom under perioden
1 november 2014 — 30 november 2015; kvinnorna star for 58 procent av arendena och
mannen for 42 procent.

Ser man till en indelning i dldersgrupper av de 100 drendena som har genomgatts i
denna rapport uppvisar kvinnor och man helt skilda monster, vilket framgar av
diagrammet nedan.
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Under rubrikerna 4.1.—4.4. beskrivs de problemomraden som framstatt som tydligast.
Under rubriken 4.5. samlas problemomraden som inte varit lika framtradande, men
som anda kunnat noteras vid genomgangen av de drenden som ingar i urvalet. I slutet
av varje rubrik ges exempel pa respektive problemomrade.

4.1 Uteblivet eller forsenat sjukintyg till
Forsakringskassan

Manga patienter ar beroende av att fa sin sjukpenning fran Forsakringskassan (FK)

for att sakra sin forsorjning. Patienterna kan i vissa fall fa vanta flera manader pa att

fa sitt intyg.
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Om ett sjukintyg inte kommer in till FK inom en viss tid, blir sjukpenningen fordréjd
och orsakar ekonomiska besvar for patienten. Ersattning fran FK kan till och med
utebli helt, vilket forutom negativ paverkan for patientens ekonomi dven kan paverka
patientens situation pa andra sétt.

aktuell 1akare [hade] slutat och det var svart att finna ndgon annan som kunde
skriva intyget ... patienten fick rakna med att bli utan ersattning”

”” problemen med intyg fran vardcentralen till FK ledde till utebliven ersattning fran
FK och paverkade patientens psykiska maende”

4.2 FOrsenad eller utebliven remiss

For vissa typer av undersokningar, sasom rontgen eller specialistvard, finns det ett
remisskrav for att fa tillgang till specifik undersokning. Det &r av stor vikt att
remissen dr korrekt skriven, det &r ocksa bra om patienten samt den remitterade far ett
besked fran remissinstansen hur lang den berdknade vantetiden anses vara.

Efter genomfdrd undersdkning sands svaret normalt tillbaka till remittenten, som i sin
tur meddelar patienten. Den beskrivna rutinen kraver i manga fall att den personen
som remitterade patienten finns pa plats dven nar svaret kommer ater. Flera av de
genomgangna drendena beskriver att remissen “gléms bort” pa grund av att ansvarig
lakare (eller annan remittent) ar franvarande under lang tid eller har slutat sin
anstéllning.

Bland de genomgangna arendena finns exempel pa att patienter muntligen fatt 16ften
om att remiss ska séandas, men pa olika satt framkommer att sa inte har skett. Detta
skapar frustration och forvirring hos patienten, som vantar pa att bli kallad till
undersokning och inte vet hur Iang tid som ar rimlig att vanta. Patientens véntetid
forlangs, liksom pafoljande utredning eller behandling.

| flera fall uttrycker patienten vilja att sjalv efterforska sjélv om remissen har sénts till
den aktuella instansen eller ej.

remissen atgardades inte da [vardpersonal] sjukskrevs for en langre tid och ingen
annan gick igenom [vardpersonalens] arenden. Patientens arende fordrojdes

darmed...”

remissen ~’glomdes bort” da lakaren slutade och ingen annan tog dver arendet”
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’nagon remiss [hade]aldrig skickats. Berord lakare jobbade heller inte kvar pa
vardcentralen.”

4.3 Felaktigt eller uteblivet recept
En stor del av lakarens dagliga géromal ar att forskriva recept pa olika lakemedel till
patienter. Vissa patienter har ett livsnodvandigt behov av att fa sina mediciner.

Om en receptforskrivning inte blir utford alls, alternativt blir felaktigt utford, kan
detta innebara stora problem for patienten. Det ar viktigt att receptet ar korrekt skrivet
och att ordination och dosering &r tydliga for att apotekspersonalen ska kunna ge rétt
information till patienten.

Manga patienter kanner att de vid flertalet tillfallen sjalva fatt ringa och paminna bade
en och flera ganger innan de far sitt recept. En del av patienterna berattar &ven om
recept som angett fel ordination eller i enstaka fall stéllts till fel patient.

... fornyelse av recept skots inte ordentligt. Vid flera tillfallen nar [patienten] har
besokt apoteket for att ta ut lakemedel sa har det inte funnits nagot recept”

under en tid fick [patienten] fel lakemedel utskrivet™

4.4 Uteblivet eller férsenat prov-, undersoknings- eller
remissvar

Efter att ha genomfart en undersokning sasom blodprov, rontgen eller annan

medicinsk undersékning ska alltid ett svar dokumenteras i journalen pa vad

understdkningen innefattade och visade.

Det ser lite olika ut huruvida man férmedlar svaret till patienten eller inte. | en del fall
sa sager man fran vardens sida att patienten alltid skall fa ett svar oavsett vad
undersokningen visade. Medan man i andra fall inte formedlar provsvar alls om
undersokningen var utan anméarkning vilket ibland kan skapa oro och forvirring hos
patienten.

Ofta &r en provtagning eller undersoékning initierad av ldkare och ofta krévs &ven
remiss for att undersokningen ska utféras. Forutsattningen for att patienten ska fa svar
ar dels att det finns bra rutiner géllande formedlingen av provsvar, framfor allt i de
fall dar det &r hyrlakare som ordinerat provtagningen eller undersokningen. Men &ven
vid kortare eller langre tids franvaro ar det viktigt att det finns rutiner for vem som
ska och kan formedla prov- eller undersokningssvar till patienter.
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I nagra av de arenden som studerats har patienten uttryckt forvantningar om att fa svar
redan ett par veckor efter provtagning eller undersokning, vilket kanske inte &ar rimligt
alla ganger. Ett satt for varden att minska patienternas oro kan vara att i forvag lamna

information om nér svar kan forvéntas.

”’[undersokningen] utfordes och nar svar inte hade natt patienten efter tvd manader
kontaktades sjukskdterska, som lovade hora av sig. Nar inget svar hade inkommit
efter ytterligare tva-tre manaders vantan kontaktade patienten varden. Det fanns
ingen som kunde lamna svar.”

patienten behovde ett hjalpmedel och forfragan sandes till x-kliniken. Patienten fick
inte nagon aterkoppling och fragan hade nu varit 6ppen i snart tva ar.”

’patienten fick svar fran en provtagning, men efter viss tid togs nya prover. Man
upptackte da att det forsta provsvaret var felaktigt.”

4.5 Andra administrativa brister
Bland genomgangna arenden finns aven andra synpunkter pa administrativa brister i
varden. Dessa arenden forekommer inte i samma mangd som namnda &renden under
rubrikerna 4.1-4.4, men sett ur patientperspektiv innebar bristerna i administrationen
val sa allvarliga problem som i grupperna 4.1-4.4.

Ett problem &r att patienter far vanta lange pa intyg till andra instanser eller
myndigheter an Forsakringskassan. Patienter kan behdva intyg for att fa
handkapperséttning, intyg for fornyelse av kdrkort till Transportstyrelsen, intyqg till
skolor for att bli antagen som elev eller intyg om sjukdom for att fa avkorta sin
skoldag. Om sadana intyg inkommer for sent, eller helt uteblir, far det negativa
konsekvenser for patienten. | ett par drenden ges uppgiften att vardenheterna ar oense
om vem som bar ansvar for att skriva intyget och patienten kan da bollas” under lang
tid mellan berdrda enheter.

Ett annat problem ar brister i system for att kalla patienten till operationer eller andra
behandlingar och bristfallig synkronisering av tidbdcker. Patienten kan ha kommit till
varden enligt utsand kallelse men far da besked om att man inte kan ta emot pa grund
av felaktigheter i bokningssystemet. Detta orsakar fordréjningar for patienten och ger
ett intryck av att administrationen kring patienterna inte fungerar.

Ett tredje problem handlar om bristande sekretess eller respekt for patienters
integritet. Patienter kan ha fatt information om provresultat pa platser dér andra
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personer kan héra vad som sdgs, undersékning av patienter kan ske med andra,
utomstaende, personer narvarande. Ibland brister varden i kontroll av att "ratt” patient
undersoks eller behandlas.

Ytterligare arenden handlar om att patienter kan fa fel diagnos, genomga ondédiga
undersokningar och riskera att fa felaktigt lakemedel, allt som en foljd av
hopblandning med annan patient. Ibland &r dokumentationen kring patienten
bristfallig, vilket ger ovisshet om aktuell situation och vad som planeras for patienten.

Nagra arenden tar upp att patienter nekas hjélp, utan hanvisas korsvis mellan olika
vardenheter. Ytterligare nagra arenden beskriver att personal inte har tagit till sig
kunskap om géllande regler eller underlater att informera patienten om att vissa
tjanster kommer att debiteras.

Nedan ges nagra exempel pa hur patienter drabbas av ovan namnda administrativa
brister:

Patienten behovde ett sarskilt intyg. Tillfragade vardenheter nekade att skriva intyget
och hanvisade patienten till privata vardgivare, men inte heller dessa ville skriva
nagot intyg.

En patient fick skriftliga besked med olika meddelanden fran en vardenhet, samt ett
besked om att det var svart att na vardenheten per telefon. Patienten behdvde
kontakta vardenheten for att fa veta vilket meddelade som gallde.

Ovanstaende exempel pa administrativa brister forekommer inte i ndgon storre
méangd, men vi bedémer det anda som viktigt att visa vilka olika problem som kan
drabba patienter.

4.6 Forbattringsforslag fran patienterna
Vid genomgang av de drenden som ingar i urvalet kan féljande forbattringsforslag
noteras:

Varden borde dubbelkolla nar en patient kallas till behandling och kallelsen maste
vara tydlig. SMS-paminnelse kan skickas viss tid innan planerad atgéard.

Systemet for telefonsvar inom varden borde forandras sa att patienten stélls i ko i
stallet for att aterkommande behdva ringa utan att komma fram.
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Patienten borde fa skriftligt besked om att remissen har natt mottagaren och det
borde &ven anges ungefarlig vantetid for undersokning eller behandling.

4.7 Vardens svar
| cirka halften av de drenden som ingaér i urvalet har patienterna valt att begara ett
yttrande fran varden via Patientnamnden.

Av vardens svar framgar att manga verksamheter redan idag har bra rutiner for sin
administration, men att vissa rutiner behdver ses 6ver och eventuellt justeras for att
minska risken for att patienterna drabbas genom administrativa brister.

Nar det galler synpunkter pa forsenade eller uteblivna svar pa provtagning eller
undersokningar hanvisar svaren fran varden ofta till att det finns rutiner for
administrativ handlaggning nar nagon ar ledig under lang eller kort tid. Oftast handlar
det om att en kollega skall ga igenom post och signeringar for annan kollega som &r
ledig. Flera svar anger att den rutinen behdver ses dver ytterligare efter det att
patienter hort av sig via patientnamnden. Sarskilt viktigt ar att rutinen foljs nar det ar
en hyrlékare som har gjort bestallning av prover eller undersdékningar, men som sjalva
inte finns pa plats nar svar inkommer.

Nar det galler synpunkter pa recepthantering framhalls i vardens svar att det ar
oerhort viktigt att all personal har samma information sa att patienten far samma
besked oavsett vem som lamnar beskedet. For att sakerstalla detta gavs i svaret
information om att verksamhetschefen, efter att ha mottagit patientens synpunkter,
hade haft en genomgang for all personal gallande just recepthantering.

| ytterligare ett exempel framforde patienten forslaget att varden skulle utse sarskilda
vardkoordinatorer pa grund av svarigheter att fa information om recept, kallelser och
provsvar. Varden sag positivt pa forslaget och informerade om att arbetet med att utse
sadana koordinatorer och ansag dven att patientens asikter i denna fraga borde
beaktas.

Administrativa fragor kan i flera &renden kopplas till bemétandefragor. Vardens svar
pa patientens synpunkter pa bade bristfalligt bemétande och bristande hantering av
administrativa fragor ar att patienter sjalvklart skall bemdtas med respekt och
hanvisar till etiska regler och vérdegrund.
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5. Reflektioner utifran genomgangna
arenden

Den storsta gruppen i genomgangna arenden handlar om uteblivet eller forsenat prov-,
undersoknings- eller remissvar. Flera exempel visar pa hur patienterna uttrycker oro
och behov av att fa (utokad) information om sin sjukdom eller sina problem vid
kontakten med patientnamnden.

Nast storst ar gruppen med fokus pa felaktig receptforskrivning eller andra brister nar
det géller hanteringen av recept. Manga patienter ar beroende av lakemedel och
fordréjning av recept till apoteken, eller felaktiga forskrivningar orsakar ytterligare
kontakter med varden.

Forsenat eller uteblivet intyg till Forsakringskassan medfdr stora negativa
konsekvenser for patienterna. Manga patienter ar beroende av att fa I6pande
ersattning fran Forsakringskassan, och ett uppehall eller uteblivande av sjukpenning
medfor att patienter maste bekosta sina utgifter pa annat satt.

Brister i remisshanteringen innebar manga ganger langa (och onddiga) vantetider for
patienten, eventuellt d&ven forsamring av deras situation/sjukdom.

Patienter uttrycker i en del arenden en begriplig frustration dver att "bollas” mellan
olika vardenheter utan att ndgot konkret gors for dem. Onskvart vore darfor om
vardenheterna kunde kommunicera sinsemellan och helst dven enas om ansvar och
hantering av patienten for att undvika att patienterna l&mnas att sjélva hantera sin oro
och obesvarade fragor.

Administrativa problemomraden &r, som genomgangen har visat, av skilda slag och
drabbar patienterna pa flera sétt. For patienterna ar det da positivt nar vardgivaren i
sitt svar erbjuder patienten fornyad kontakt for att svara pa fragor eller reda ut
oklarheter. Sadana svar 6ppnar upp for forstaelse pa ett enkelt satt och skapar aven ett
fortroende mellan patient och vardgivare.
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