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1. Inledning

Patientndmnden tar emot synpunkter och klagomal fran patienter' och
nirstiende pa hilso- och sjukvarden och Folktandvarden i Region Orebro lin,
halso- och sjukvdrd i linets kommuner samt privat halso- och sjukvard, som
utfors enligt avtal med Region Orebro lin eller linets kommuner.

Av 2 § lagen (1998:1656) om patientnamndsverksamhet m.m. framgar att
patientndmnden utifran synpunkter och klagomal ska bidra till
kvalitetsutveckling och hog patientsiakerhet i hilso- och sjukvarden. Detta ska
bland annat ske genom att iakttagelser och avvikelser av betydelse for
patienterna rapporteras till vardgivare och vardenheter.

Till varje sammantrade utarbetar Patientnamndens kansli, pa patientnamndens
uppdrag, rapporter utifrdn nadgon viss avgransning®. Under 2015 och 2016 har
totalt tio rapporter tagits fram?. Som underlag till rapporterna har normalt ca
100 drenden som Overensstimmer med aktuell avgransning gatts igenom.
Arendena innehéller enskilda patienters eller nirstiendes synpunkter eller
klagomal. Utifran denna genomgang har monster eller problemomraden kunnat
urskiljas och redovisas i rapporternas resultatdel. Syftet med rapporterna ar att
de ska utgora ett bidrag till utvecklings- och kvalitetsarbete i hidlso- och
sjukvarden.

I verksamhetsplanen for 2017 har patientnamnden gett Patientnimndens kansli
i uppdrag att i rapportform redogora for problemomraden, som kan identifieras
utifran synpunkter och klagomal under ar 2016 som avser den hilso- och
sjukvard som bedrivs i lanets kommuner.

'T denna rapport anvinds genomgdende ordet ”patient”, 4ven om en annan benimning
i vissa fall skulle ha anvints av kommunerna. Detta for att lagstiftaren genomgédende
anvinder ordet ”patient” i den lag som i huvudsak reglerar patientnimndens
verksambhet.

2 Avgransningen kan avse innehéllet i synpunkterna eller klagomadlen, en viss grupp
patienter eller en viss typ av hilso- och sjukvard.

3 Bland de rapporter som hittills tagits fram kan exempelvis foljande nimnas:
”Synpunkter och klagomal avseende bemotande”, ”Synpunkter och klagomal
framforda av patienter och/eller ndrstdende till patienter med cancersjukdom” och
”Synpunkter och klagomal framforda av patienter och nirstdende gallande psykiatrin”
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1.1 Bakgrund

1.1.1 Huvudsakligt uppdrag och avtal med kommunerna
Patientnamndens huvudsakliga uppdrag ar att utifran synpunkter och

klagomal* stodja och hjilpa enskilda patienter och bidra till kvalitetsutveckling
och hog patientsakerhet i hilso- och sjukvarden.

Av lagen (1998:1656) om patientnamndsverksamhet m.m. framgdr att det i
varje landsting och kommun ska finnas en eller flera nimnder med uppgift att
utfora detta uppdrag. Vidare framgér att en kommun som ingdr i ett landsting
far overldta uppgifterna till landstinget, om kommunen och landstinget har
kommit 6verens om detta. Kommunen fér i sddana fall limna ett ekonomiskt
bidrag till landstinget som motiveras av éverenskommelsen.

Samtliga tolv kommuner i Orebro lin har 6verlatit uppgifterna enligt lagen om
patientnimndsverksamhet m.m. till Region Orebro lin enligt avtal som tridde
ikraft den 1 januari 2000. Overenskommelsen innefattar att kommunerna
limnar ekonomiskt bidrag till Region Orebro lin om en krona per invanare
och &r.

Av avtalen (som alla har likalydande innehall) framgér bland annat

e att patientnimnden (i Region Orebro lin) tar sig att utféra de uppgifter
som daligger kommunen enligt ovannidmnda lag.

e att patientnimnden dger ratt att frin kommunens organ och tjanstemin
infordra de uppgifter och erhalla de upplysningar och det bitrade, som
nimnden behover for att fullgéra sina uppgifter.

e att patientnamnden till kommunen ska dterfora vunna insikter om
otillfredsstallande forhdllanden, sa att brister uppmarksammas och kan
forebyggas.

e att for den handldggning av drenden, som patientnimnden ombesorjer,
betalar kommunen till patientnimnden en arlig avgift om en krona per
invdnare. Kostnader for informationsinsatser fran nimndens sida till
anstallda eller fortroendevalda i kommunen, liksom kostnader for
patientnamndens trycksaker till patienter, narstaende och allmanhet, ingar i
den drliga avgiften.

e att respektive kommun ansvarar for information om patientndmnden i
samband med 6vrig information om kommunens service till allmanheten
och for att trycksaker med information om patientnamnden halls
tillgangliga.

* Fortsittningsvis anviands enbart uttrycket ”synpunkter”.
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De synpunkter som hanteras av patientnimnden avser i huvudsak hilso- och
sjukvard enligt hilso- och sjukvardslagen (1982:763). Sdvitt avser kommunerna
innefattar uppdraget dock dven sa kallad allmdn omvardnad enligt
socialtjanstlagen (2001:453) som ges i samband med sadan hilso- och sjukvard.
I forarbete till lagen motiveras tilligget av att vissa atgarder betraktas som
hilso- och sjukvard om de utfors av landstinget (regionen) medan samma
atgarder inte nodvandigtvis anses utgora hilso- och sjukvard om de utfors i
kommunen. Tillagget i lagtexten dr alltsd avsett att forhindra att
definitionsfragor uppstar. Det bor i sammanhanget framhallas att nimndens
uppdrag inte inkluderar att handlidgga synpunkter rorande beslut inom
socialtjansten som kan 6verklagas till domstol. Inte heller omfattar uppdraget
arenden enligt lagen (1993:387) om stod och service till vissa
funktionshindrade.

Patientnamndens lagstadgade uppdrag omfattar inte heller skolhilsovard.
Genom ett sarskilt beslut 2013 av ddvarande landstingsfullmiktige inkluderas
dock dven skolhilsovard i patientnimndens uppdrag.

1.1.2 Uppdrag att informera om patientndmndens verksamhet
Av lagen om patientnimndsverksamhet m.m. framgdr att patientnimnden ska

informera allmanheten, hilso- och sjukvardspersonal och andra berérda om sin
verksamhet.

Under det gangna aret, liksom tidigare ar, har en rad informationsinsatser
genomforts riktade till allmdnheten i olika delar av lanet. Dessa
informationsinsatser har forvisso inte varit begransade till att enbart avse den
del av patientnimndens verksamhet som kommunal hilso- och sjukvard utgor,
utan patientndmndens verksamhet i stort. Emellertid har det nogsamt
framhallits att synpunkter pa halso- och sjukvard i lanets kommuner ingar i
niamndens uppdrag.

Utover ovanstdende har foljande informationsinsatser genomforts under ar

2016:

e Broschyren ”Synpunkter pa varden — Ta kontakt med oss pa
Patientndmnden!” har distribuerats till biblioteken i linet. Avsikten har varit
att broschyren ska finnas tillgianglig tillsammans med annan
samhallsinformation som biblioteken erbjuder besokarna.

e Muntlig information har lamnats till natverk for medicinskt ansvariga
sjukskoterskor (MAS) och medicinskt ansvariga rehabiliterare (MAR) i
kommunerna.

Tidigare ar har muntlig information lamnats till socialchefer, till natverk for
skolhilsovard/elevhilsa med flera samt till olika politiska organ i kommunerna,
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bland annat till socialnimnder (eller motsvarande) och till kommunala
pensionarsrad.

Som tidigare namnts framgar av avtalen mellan patientnimnden och
kommunerna att kommunerna ska tillgangliggora information om
patientnamnden till allmdnheten i samband med 6vrig information om
kommunens service. Vid en genomgang av kommunernas webbplatser’
framkommer att det i tio fall av tolv finns lank till patientnimndens webbsida,
regionorebrolan.se/patientnamnden. I de flesta fallen finns dven en beskrivande
text om patientndmnden. I flera fall forekommer ocksa lank till
patientnamndens webbsida eller information om patientnamnden tillsammans
med information om kommunens elevhilsa/skolhilsovard. Resultatet visar en
klar forbattring jamfort med nar motsvarande genomgang gjordes i borjan av
ar 2014.

1.2 Syfte

Det 6vergripande syftet med rapporten dr att dess innehdll ska kunna utgora ett
bidrag till utvecklings- och kvalitetsarbete avseende hilso- och sjukvard i lanets
kommuner och i Region Orebro lin.

5 Genomford den 1 december 2016.
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2. Avgransning

Underlaget till rapporten utgors av drenden hos patientnamnden, som vickts
under perioden 1 januari-31 december 2016 och som innehdller patienters eller
narstdendes synpunkter pa hilso- och sjukvarden® i lanets kommuner.

Under den angivna perioden inkom 19 drenden som overensstimmer med den
avgransning som har beskrivits ovan.

¢ Eller den allminna omvirdnaden som skett i samband med hilso- och sjukvarden, se
5. 5.
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3. Metod

De drenden som ingick i urvalet (se ”2. Avgransning”) har granskats i syfte att
forsoka hitta det som utgor “karnan” eller ”fokus” i varje enskilt drende, alltsa
vad synpunkterna primirt avser. Genom att pa detta sitt ga igenom vart och ett
av drendena ges en mojlighet att identifiera problemomraden eller monster i det
totala underlaget, det vill siga monster i den meningen att en samling drenden

innehéller samma typ av synpunkter.

Eftersom att den hidr rapporten baseras pa ett underlag som ar avsevart mindre
an de rapporter som tidigare tagits fram av Patientnimndens kansli begransas
mojligheterna att identifiera problemomraden och monster pa det satt som
beskrivits ovan. Utover ett antal identifierade problemomraden och monster
presenteras dirfor dven i denna rapport, under rubriken ”Ovriga synpunkter
som rapporterats”, synpunkter som i vissa fall enbart forekommer i ndgot
enstaka drende. Ett kriterium har dock varit att synpunkterna ska vara av en

sddan allmin karaktir att de skulle kunna galla for fler patienter.
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4. Resultatredovisning
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Diagrammet visar dlders- och konsfordelningen avseende patienterna i de 19
arenden som utgor underlag till rapporten. Konsférdelningen ar i stort sett
jamn, nio kvinnor och tio méin. Endast en patient dr yngre dn 50 ar. Gemensamt
for de arenden som ingar i rapporten, med ett undantag, ar att ndgon annan an
patienten har kontaktat Patientnamndens kansli. Detta kan jamforas med det
totala antalet drenden hos Patientnimndens kansli under 2016, dir ca 30
procent initieras av ndgon annan 4n patienten. Arenden som avser hilso- och
sjukvard i lanets kommuner utgér mindre dn 2 procent av det totala antalet
arenden hos patientnamnden, vilket dock 4r i nivd med 6vriga landet’.

4.1 Trygghetslarm

Synpunkter som avser trygghetslarm framfors i flera drenden. Dessa avser:

e Att det har tagit lang tid mellan det att patienten har larmat till dess att
personalen anlant till hemmet.

e Att patienten blivit uppmanad av personal att inte larma ”i onédan” och
helst inte nattetid om inte laget ar akut.

e Att personalen som kommer vid larm inte har tillrickliga kunskaper och att
patienten darfor har fatt vianta pa grund av att annan personal behovt
tillkallas.

e Att informationen gillande installering av trygghetslarm har varit bristfallig
satillvida att patienten inte har kontaktats innan installationen ska ske.

7 Sammanstallning av klagomal som inkommit till patientnimnderna under
verksamhetsdret 201 5, Inspektionen for vard och omsorg (IVO)
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4.2 Informationsoéverféring, samverkan och samordning

Det dr forstas inte ovanligt att patienter som har behov av sddan hilso- och
sjukvard som bedrivs av lanets kommuner ocksa har behov av hilso- och
sjukvird som bedrivs av Region Orebro lin. Nir synpunkter framfors till
patientnamnden avseende hilso- och sjukvarden i linets kommuner ar det
ocksa vanligt forekommande att synpunkterna dven beror slutenvard eller
primirvard i Region Orebro lin.

I flera av de drenden som ingdr i rapporten framfors synpunkter pa att
informationsoverforingen mellan de olika vardgivarna har varit bristfallig med
foljden att patientens vard och omsorg inte fortgar som planerat. Synpunkterna
har till exempel roért drojsmal mellan utskrivning fran sjukhus till dess att
kommunens insatser paborjats.

Andra synpunkter som limnats ir att informationen internt har varit bristfallig.
Ett exempel kan vara att en patient har ordinerats en viss behandling eller ett
visst lakemedel men inte far detta till f6ljd av att ordinationen inte har
kommunicerats till all berérd personal.

Narstaende har i flera fall framfort synpunkter pa att de inte har fatt delta i
vardplaneringen trots att de framfort onskemal om detta till den som haft
ansvaret for patientens vard. Detta har dels medfort att niarstaende upplevt
begransade mojligheter att paverka planeringen och dels att de forst i efterhand
har fatt vetskap om innehallet i planeringen.

4.3 Forsiktighet att kalla pa ytterligare hjalp

Det har i flera drenden framforts synpunkter pa 6verdriven forsiktighet att
tillkalla ytterligare hjalp nar patientens tillstind har forsamrats. Det har av
narstdende eller patienten upplevts som att det ibland funnits en osakerhet
bland personalen om vem som ska tillkalla ytterligare hjilp, exempelvis
bedomning av likare eller ambulans, och nar det ska ske. Konsekvenserna for
berorda patienter har varit en langre tids vantan an nodvandigt pa en for
situationen adekvat hjilp, i en del fall sa pass lange att det medfort allvarliga
konsekvenser for patienten.

4.4 Sakerhet och sekretess

Synpunkter som avser sidkerhet och sekretess framfors i nagra drenden. Dessa
avser:

e Otillracklig kompetens gillande forflyttningshjalpmedel.

e Forsvunna likemedel vid vistelse pa korttidsboende.

e Forvixling av patient vid provtagning.
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e Bruten sekretess i form av att personalen spridit uppgifter vidare som
patienten limnat i fortroende.

4.5 Ovriga synpunkter som rapporterats

Utover de monster och problemomraden som redovisats under rubrikerna 4.1-

4.4 forekommer synpunkter som enbart har limnats i ndgot enstaka drende,

men som 4r av sddan allmin karaktar att de skulle kunna gilla for fler

patienter. Dessa synpunkter redovisas i punktform nedan.

e Bristande bemétande av personalen till exempel att personal uttrycker sig
pa ett olampligt och oempatiskt satt.

e Nirstdende far sjdlva driva pa for att nagot ska hianda och far ingen
information om den inte uttryckligen efterfragas.

e Bristande (t.ex. utebliven, otillracklig eller felaktig) information till
narstdende, bristande dialog med narstdende och brister i mojligheterna for
narstdende att vara delaktiga.

e Brister/fel i den medicinska bedomningen.

e Bristande skotsel av patientens personliga hygien.

e Bristande skotsel av sar med komplikationer som foljd.

e For manga olika personer involverade i patientens omvardnad.

e Likemedel som inte tilldelats patienten enligt ordination.

e Brister i hantering av matallergi.

e Lang vintetid till sarskilt boende.

4.6 Forbattringsforslag fran patienter/narstaende

[ vissa drenden har forbattringsforslag lamnats av patienten eller den

narstdende:

e Att ndrstdende som uttalat onskemal om att fa delta vid vardplanering
ocksa ges mojlighet till det.

e Att all personal som ska behandla en patient vet vilka ordinationer som
giller och kan utfora dessa korrekt.

e Att man kommunicerar battre mellan de olika vardgivarna och att det finns
en och samma person som haller i alla traddarna och som man som
narstidende kan vinda sig till istillet for att ringa runt till flera personer.

4.7 Vardens svar

I ett antal drenden har ansvarig verksamhet tillskrivits med begidran om
yttrande, efter samtycke fran patienten. Nedan redovisas utdrag ur de
yttranden som limnats och som bland annat visar vilka atgiarder som
vidtagits med anledning av de synpunkter som forts fram.

?Jag har dterkommande samtal med personalgruppen pad arbetsplatstriffar
hur vi skall forbdlla oss i olika situationer sd dven kring detta. Ett ddligt
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bemotande till viara kunder dr aldrig acceptabelt oavsett orsak eller
forklaring”.

... har framkommit brister i bverforing av patient vid byte av
sjukskoterska, brister gallande rapportering, uppfolining, likarkontakt
samt hembesok”.

”Lakemedelshantering - det har missats att ge dig lakemedel som du
patalar och det hanterar vi som avvikelser for att forebygga att det

upprepas”.

”Samordnande sjukskoterska tar upp pad sjukskoterskemote vilken
tillginglig information man ska ta del av nir en person kommer fran
sjukhuset... Informationen ska dverensstimma med den muntliga
rapporten. Lokal rutin for detta ska upprittas”.

5. Diskussion och reflektioner

Denna rapport sarskiljer sig pa flera olika sitt i forhallande till flertalet
rapporter som tidigare tagits fram av Patientnamndens kansli.

Den baseras pa farre drenden, endast en patient dr yngre dn 50 ar och
rapporten kan sidgas beskriva hiandelser utifrdn ett nirstaendeperspektiv,
snarare an ett patientperspektiv, eftersom att det i nastan samtliga fall 4r ndgon
annan 4n patienten som har tagit kontakt med patientnimnden.

Endast ett litet antal av patientnimndens drenden avser synpunkter pa
kommunal hilso- och sjukvard (mindre 4n tva procent). Situationen ar inte
unik for patientnimnden i Region Orebro lin, utan likartad i hela landet.
Exempel pa tinkbara forklaringar till detta ar att synpunkter ofta lamnas direkt
till kommunen och att det fortfarande saknas kinnedom om mojligheten att
vanda sig till patientnamnden med synpunkter pa hilso- och sjukvarden i
kommunen. Det kan konstateras att varken en 6kad tydlighet om
patientnamndens uppdrag avseende kommunal hilso- och sjukvard vid
genomforande av informationsinsatser riktade till allmanheten eller tydligare
information om patientnimnden pd kommunernas webbplatser hittills har
resulterat i ett Okat antal drenden.

Utifrdn de drenden som utgor underlag till denna rapport har oaktat
ovanstdende ett antal monster eller problemomraden kunnat identifieras.

En aterkommande fraga i flera av dessa kan sagas vara behovet av trygghet och
mojligheten for patienten att fa ritt hjalp nar den behovs (detta giller helt eller
delvis for de synpunkter som redovisats under rubrikerna 4.1 Trygghetslarm,
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4.3 Forsiktighet att kalla pa ytterligare hjilp, 4.4 Sikerhet och sekretess samt
4.5 Ovriga synpunkter som rapporterats).

Det kanske tydligaste monstret eller problemomradet i denna rapport galler
informationsoverforing, samverkan och samordning.

En del av detta monster eller problemomrade utgors av samarbete och
samordning nér flera olika vardgivare/huvudmain dr inblandade i patientens
vard, till exempel kommun och region. Flera synpunkter har limnats om brister
gallande detta. Att just samordningen av patientens vard utgor ett
problemomrade styrks bland annat av en PM frian Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys i vilken foljande konstateras: ”Bdde internationella och
nationella studier visar att patienter och brukare dr missndjda med hur

8> Kanske skulle en

samordningen fungerar i den svenska vdarden och omsorgen.
del av de brister som avser samordning for vissa patienter kunna atgardas
genom Okad anvandning av samordnad individuell plan (SIP). Av rapporten
”Patientlagen i praktiken — en baslinjematning”, publicerad av ovannimnda
myndighet, framgdr att endast 30 procent av berorda patienter (som upplevde
sig ha behov av det) hade en sddan plan. I de arenden som utgor underlaget till
denna rapport har ocksa i upprepade fall narstdende framfort synpunkter pa att

inte ha erbjudits mojligheten att delta vid vardplanering for patienten.

I en lagesrapport konstaterar Socialstyrelsen att “personalkontinuiteten
fortfarande dr en utmaning®.” i dldreomsorgen. I ndgra av de drenden som utgor
underlag till denna rapport har det framkommit synpunkter pa att manga olika
personer varit delaktiga i patientens vard och omsorg, vilket har upplevts som
otryggt av patienten och dven av nirstdende. Att manga personer ar involverade
i patientens vard och omsorg kan ocksa innebdra en utmaning i avseende pa
samverkan och informationsoverforing personalen emellan. Till exempel har det
framforts synpunkter pa att information om likemedelsordinationer inte har

formedlats till all berord personal.

Mot bakgrund av det begransade underlaget finns det forstas anledning att
undvika alltfor langtgdende slutsatser utifran resultatet av denna rapport.
Forhoppningen dr dock att rapporten kan utgora ett bidrag, som tillsammans
med andra relevanta informationskillor, kan anvindas i arbetet med utveckling
och kvalitet av hilso- och sjukvarden i linets kommuner samt i Region Orebro
lan.

8 Samordnad vard och omsorg PM2o16:1myndigheten for vardanalys, 2016
 Vérd och omsorg om ildre, ligesrapport Socialstyrelsen, 2016
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Patientnamnden

Postadress Patientnamnden, Box 1613, 701 16 Orebro E-post patientnamnden@regionorebrolan.se
Besoksadress Landbotorpsallén 25 A, Orebro Tel 019-602 27 60 Fax 019-602 27 45,

www.regionorebrolan.se/patientnamnden
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