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1. Inledning

Patientnamnden tar emot synpunkter och klagomal fran patienter och
nirstidende pa hilso- och sjukvarden och Folktandvirden i Region Orebro lin,
hilso- och sjukvard i lanets kommuner samt privat hialso- och sjukvard, som
utfors enligt avtal med Region Orebro lin eller linets kommuner'.

I verksamhetsplanen for 2017 har Patientnamnden gett Patientnamndens kansli
i uppdrag att i rapportform redogora for problemomraden, som kan identifieras
utifran synpunkter och klagomal som avser patientgruppen 7o ar och dldre.

1.1 Bakgrund

Befolkningen i Sverige blir i likhet med befolkningen i resten av virlden aldre?.
I samband med en stigande alder okar sjukligheten och ocksa vardbehovet for
de allra flesta manniskor, vilket bidrar till en utmaning for hilso- och
sjukvarden att forsoka mota upp det 6kade vardbehovet. Mdnga patienter i
gruppen 7o ar och aldre har flera olika vardkontakter/vardgivare som ar
involverade i deras vard och omsorg. Socialstyrelsen skriver i sin ligesrapport®
om betydelsen av samordning kring dessa patienter och foresprakar
anvandningen av SIP — samordnad individuell plan. Planen ska upprattas
gemensamt mellan kommun och landsting/region, den ska vara individuellt
utformad i samforstand med patienten. Vid behov ska dven nirstaende tillfragas
och engageras. Andelen patienter som anser sig vara delaktiga i varden ar hogre
bland de som ar adldre dn de som dr yngre, 69 procent jamfort med 58 procent.
Dock har var fjarde patient, oavsett alder, framfort synpunkter pa att deras
narstiende i nigon mening inte har fitt vara delaktiga.*

! Patientnamnden i Region Orebro ldn har avtal med regionens samtliga kommuner
gillande att ta emot synpunkter och klagomal fran patienter och narstdende.

2 Vard och omsorg om idldre — Ligesrapport frn Socialstyrelsen 2016.

3 Vard och omsorg om dldre — Lagesrapport fran Socialstyrelsen 2016.

4 Rapport 2017:2 Lag utan genomslag — utvirdering av patientlagen 2014-2017,
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys.
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1.2 Syfte

Det 6vergripande syftet med rapporten ar att dess innehall ska kunna utgora ett
bidrag till hidlso- och sjukvardens kvalitetsarbete genom att visa vilka
synpunkter, frigor och klagomal som har forts fram av patienter och/eller
narstaende till patienter.

Ett annat syfte dr att initiera en diskussion kring de problemomraden som
framtrader i rapporten. Kommentarer till det som framkommit i rapporten ges
under avsnittet ”diskussion och reflektioner” vilket kan tinkas utgora en grund
for kommande 6verviaganden inom regionens hilso- och sjukvard samt den
kommunala hilso- och sjukvarden.

2. Avgransning

Underlaget till rapporten utgors av drenden hos Patientnimnden, som
innehaller patienters eller narstaendes synpunkter pa hilso- och sjukvarden.
Alla drenden hos Patientnamnden registreras i drende- och
dokumenthanteringssystemet Platina. Arendena registreras bland annat med
uppgift om vilken verksamhet som berors och utifran innehallet i patienternas
synpunkter eller klagomal kategoriseras drendena i atta sd kallade
huvudproblem®. For varje huvudproblem anges dven s kallade delproblem som
ytterligare klargor vad synpunkterna eller klagomélen avser. Huvudproblemen
med tillhorande delproblem 4r gemensamma for samtliga patientnamnder i
landet®.

Foreliggande rapport avgrinsas till att behandla drenden med synpunkter och
klagomal som galler patienter 70 ar och dldre.

Rapporten avser drenden som inkom under perioden 1 september 2016-14
mars 2017. Under den angivna perioden inkom 102 drenden som
overensstimmer med den avgriansning som har beskrivits ovan.

3 Huvudproblemen ar: 1. Vard och behandling, 2. Omvirdnad, 3. Kommunikation, 4.
Patientjournal och sekretess, 5. Ekonomi, 6. Organisation och tillganglighet, 7.
Vérdansvar samt 8. Administrativ hantering.

¢ Handbok for Patientnimndernas kanslier i Sverige (giltig fr.o.m. 1 januari 2014).
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3. Metod

De drenden, som ingick i urvalet (se 2. Avgransning) har granskats i syfte att
forsoka hitta det/de omraden som utgor “karnan” eller fokus i de framférda
synpunkterna i varje enskilt drende. Detta forfarande gar att jamfora med en sa
kallad kvalitativ innehallsanalys med induktiv ansats. ’

Vid genomlisning kunde ett antal problemomraden identifieras. Darefter
gjordes en samlad genomgang av det som noterats som “karnan” eller fokus i
samtliga drenden och utifran dessa kunde samband eller monster urskiljas. Det
ar detta som sen ligger till grund for de problemomraden som presenteras

narmare i denna rapport.

I resultatredovisningen presenteras de problemomraden och monster som har
framstatt som tydligast. Detta utifrin antagandet att rapporten blir ett mer
vardefullt bidrag for halso- och sjukvardens arbete med kvalitetsutveckling och
hog patientsikerhet om de problemomraden som presenteras ar konkreta och
distinkt formulerade. Det innebar att de problemomraden som presenteras i

denna rapport inte representerar samtliga arenden som ingar i urvalet.

7 Granskdr M. & Hoglund-Nielsen B. Tillampad kvalitativ forskning inom hélso- och
sjukvdrd. 2 uppl. Lund: Studentlittertur, 2012.
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4. Resultatredovisning
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De flesta drenden aterfinns i dldersgruppen 70-79 ar. Fordelningen mellan
kvinnor och min 4r 63 respektive 39.

4.1 Forvantningar och resultat

I de synpunkter som ligger till grund for denna rapport framkommer att
patienter efter en behandling, kirurgisk atgard eller tandvardsatgard oftast har
en forvantning att bli battre 4n innan eller att bli helt dterstalld. Ibland kan en
sadan forvintning inte infrias. Det kan bero pa att komplikationer av olika slag
kan uppstd. Nir en patient upplever att ndgot inte har gatt som forvintat eller
nar fragor kring en sjukdom eller behandling finns ar det viktigt att patienten
ges mojlighet att stilla sina fragor om detta. I det missnoje en patient kan
kdnna efter en, som denne uppfattade det, misslyckad kirurgisk dtgird finns en
kansla av besvikelse att man inte blev battre 4n tidigare och att man till
exempel inte kan vara lika aktiv som forut.

En del patienter har klagat pa att de inte fatt mer information an att de har
drabbats av en komplikation. De uppger vid dessa tillfillen att de skulle ha
velat fa veta mer om det som hant och vad orsaken till det intraffade kan vara.

Ibland kan forvantningar ocksd handla om vilken profession den man ska triffa
har. Detta ses i ndgra drenden dir patienten fatt information om att denne
skulle fa triaffa en lakare, men besoket sker sedermera hos exempelvis
sjukskoterska eller sjukgymnast. Patienten har i de fall blivit besviken och
missnojd over besoket, trots att utfallet skulle ha varit detsamma som hos en
lakare.
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4.2 Vaga saga till nar nagot kanns fel

I undersoknings- och behandlingssituationer ar det for en patient viktigt att
veta vad som kommer hinda och vad som ska goras. Som patient kan det
ibland vara svart att forsta varfor ndgot gors pa ett visst sitt och i en viss
ordning. Nagra drenden tyder pa att det inte alltid kdnns som ritt lige att fraga
eller vaga sdga ”det har kanns inte bra” eller ”varfor gor du sa?” Nagra
patienter uppger att det hade varit lattare att sidga ifrdn om personalen
uppmuntrat till detta innan undersokningen.

Ett exempel for att illustrera vikten av information i samband med
undersokning var nar en patient sokte hjalp for sin minnesproblematik. I
samband med besoket gjordes en undersokning av brosten, vilket patienten
stillde sig fragande till. I vardens svar framkom det att man vid
minnesutredningar dven gor vissa kroppsliga undersokningar for att utesluta
andra orsaker till minnesproblematiken. Patienten framforde, efter att ha fatt ta
del av svaret, att hon hade uppskattat om detta varit tydligt for henne innan
lakaren paborjade sin undersokning.

Ibland 4r det sa att patienter innan eller i samband med en
undersokningssituation har berittat om tidigare besvdr som de tror kan vara av
vikt. Det dr dock inte alltid som informationen har forts vidare till den som ska
utfora sjdlva undersokningen.

I ett annat exempel berittade en patient om sina tidigare besvar for
sjukskoterskan innan undersokningen. Under undersokningen som patienten
upplevde som mycket besvarlig, trodde patienten att likaren visste om det
patienten berittat for sjukskoterskan. Efter undersokningen sa liakaren till
patienten att denne borde ha berittat om de tidigare besviren. Patienten blev
besviken pa att den information som gavs till sjukskoterskan inte hade natt till
likaren.

4.3 Kunna ta vara sin ratt

Utifran patientens perspektiv kan det ibland vara svart att veta vilka krav som
kan vara rimliga att stilla i kontakten med hilso- sjukvarden. I en del drenden
framkommer att det finns patienter som inte vill vara till besvir, som vintar pa
sin tur, som hade 6nskat att deras nirstdende fick vara med vid vardplaneringen
samt de som vintar for linge, trots att nagot kanns fel. Ett skal till att en
patient vintar for linge kan vara att det dr svart att veta ndr nagot dvergar fran
icke akut till akut. En del av de som fitt besked om att en operation ska ske
inom tre manader vintar tiden ut innan de borjar forsoka att ta kontakt med
varden, trots att deras besvar forsamrats kraftigt under den vantetiden.
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Det kan ocksa handla om att patienter upplever att de blir hemskickade for
tidigt fran sjukhuset. Att drabbas av en sjukdom kan leda till en stor
omstillning bade fysiskt och psykiskt. I sjukhusmiljo finns alltid narhet till
personal som kan ge en trygghet och latt kan svara pa fragor. Efter en
inlaggning blir kontrasten stor att komma hem till sitt eget boende dar
mojligheterna till att fa hjilp och stod ser annorlunda ut.

Efter hemkomst fran sjukhus upplever manga att det 4r svart att veta vart man
kan vianda sig om nagot tillstoter efter hemkomsten och da framforallt under

kvill och helg.

Négra drenden visar pa att de som har svart att kunna ta vara sin ritt inte alltid
far det stod som de behover. Ibland har patienten vid sin vardplanering inte
kunnat framféra vad han/ hon har fér behov av stod i sin hemmiljo. Det kan
dven vara att en patient skrivs ut, utan att de niarstdende som kan finnas som
stod runt patienten har fatt information och mojlighet att niarvara pa
vardplaneringen. De narstdende har inte heller alltid fatt mojlighet till
telefonkontakt med personal pa avdelningen innan en vardplanering ska dga
rum.

Det finns ocksd synpunkter fran nirstdende att de sjalva oavsiktligt far ta en
roll som vardkoordinator for patienten. Detta kdnns for manga som en
overmaktig uppgift.

4.4 Kontaktmdjligheter till varden

I takt med att tekniken utvecklas har ocksd alternativen for att ta kontakt med
hilso- och sjukvarden blivit flera. Allt fler anvander sig av dator och olika e-
tjanster, vilka gor det mojligt att kontakta varden dven da det inte finns
tillgangliga telefontider. Anvandningen av e-tjanster ar liagre i aldersgrupperna
70 ar och dldre jamfort med yngre dldersgrupper®.

Bland de aldre framkommer att det kan vara svart att veta vart och till vem
man kan hora av sig om praktiska fragor som ror ett kommande vardbesok.
Utrymmet for att boka en telefontid pa en vardenhet dr vanligen begrinsad,
vilket kan gora det svart att inom en rimlig tid fa mojlighet att stalla sina
fragor.

Flera drenden ror att det dr svirt att komma i kontakt med Ogonkliniken per
telefon for att fa radgivning eller boka en besokstid. Det framfors ocksa
synpunkter pa att Region Orebro lins hemsida inte idr anpassad for patienter
med synnedsattning.

8 Privatpersoners anvindning av datorer och internet, SCB 2016
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4.5

Forbattringsforslag fran patienter/narstaende

Mer utforlig och tydlig information som beskriver de olika stegen i en
undersokning eller behandling. Garna skriftlig information som
komplement till den muntliga.

Bittre kontaktmojligheter, framforallt nar det giller mer allmanna eller
praktiska fragor infor vardbesok.

Onskemal om en personlig kontakt per telefon istillet for information
per brev. Vid en personlig kontakt finns det battre mojligheter att stilla

eventuella fragor pa en gang.

e Skriftlig sammanfattning av en vardplanering i nara anslutning till att

planeringen ar gjord.
¢ Ge inte l6ften som inte kan infrias eller som ar svira att halla.

e Nir en fraga inte kan besvaras ir det tacksamt med en hianvisning och

kontaktuppgifter till den/de som kan besvara fragan.

e Ge svara besked pa ett vardigt sitt och ge dven mojlighet for att fragor

och funderingar ska kunna stillas och besvaras.

4.6 Vardens svar

Av de 102 drenden som ligger till grund for denna rapport sa har 45 stycken

kommunicerats med varden. Det gar att se i vardens svar att det i manga fall

foreligger en brist i kommunikationen mellan vardpersonal och patient och/eller

narstdende. Detta kan rora information om mojliga komplikationer. I de svar

som inkommit fran varden, dir man redogjort for handelseforlopp och

konsekvenser upplever de flesta patienter att de har fatt en 6kad forstaelse samt

kanner sig tillfreds med informationen som getts.
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5. Diskussion och reflektioner

Rapporten grundar sig pa synpunkter och klagomal som inkommit av patienter
eller narstdende till patienter som ar 7o ar och ildre. Den enda kinda
gemensamma namnaren for dessa ar patienternas alder, varfor synpunkterna
och klagomalen 4r av olika karaktar.

Sedan den nya patientlagen tradde i kraft 2014 har parametrarna tillganglighet,
information och delaktighet forsimrats i de matningar som gjorts av
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys ” Patienter upplever pd olika sdtt en
sdamre tillganglighet i varden. Farre patienter anser att de har ldtt att fd triffa
vardpersonal vid behov, eller att det har varit ldtt att komma i kontakt eller att
ta sig till varden.”®

Internet ger idag tillgdng till samhallsinformation som uppdateras kontinuerligt.
Halso- och sjukvarden har pa senare tid marknadsfort e-tjanster som ett sitt att
komma i kontakt med varden alla tider pa dygnet. De som ar 70 ar och dldre
anvinder dock inte vardrelaterade e-tjanster i samma utstrackning som de
yngre generationerna.'® Detta kan vara en bidragande orsak till att synpunkter
pa just tillgdanglighet har framforts i stor utstrickning fran patienter som dr 70
ar och aldre.

Utifran de drenden som rapporten baseras pa gar det att se att forvantningarna
pd att bli battre eller helt aterstalld efter en kirurgisk dtgard ar hoga. Patientens
alder, sjukdomar och eventuella tidigare ingrepp ar faktorer som kan paverka
slutresultatet. For att en patient inte ska ha orimliga forvantningar ar det viktigt
att han/hon far information om vilka fordelar och nackdelar som finns med en
viss behandling. I forbattringsforslagen som inkommit fran patienter framfors
onskemal om att f4 sddan information bade muntligt och skriftligt.

I rollen som patient kan man i flera avseenden kinna sig liten i forhallande till
den man moter i varden. Det kan handla om att viga ta kontakt med halso-
och sjukvarden for en dkomma eller att i en undersoknings- eller
behandlingssituation vaga fraga om det ar ndgot som man inte forstar eller
ndgot som man undrar 6ver. Att soka hilso- och sjukvarden innebir att man
hamnar i en beroendesituation — det finns ett behov av hjilp och for att komma
vidare beh6vs det en annan persons kompetens. Det ar av stor betydelse att
personal inom hilso- och sjukvarden dr lyhorda och paminner sig sjalva om att
det som dr en rutinundersokning for dem kan vara nagonting helt nytt och
frimmande for en patient.

 Rapport 2017:2 Lag utan genomslag — utvardering av patientlagen 2014-2017,
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys. )
19 E-post fran ansvarig for 1177 E-tjanster i Region Orebro lin
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For en patient kan vigen fran undersokning till behandling manga ganger
uppfattas som krokig. For att vardprocessen ska bli mer tydlig for patienten ar
det viktigt att personalen som patienten traffar redogor for nasta steg i
processen de ganger det ar mojligt. Ett exempel for att illustrera foregdende kan
vara nar en patient med kndbesvar har varit pa en rontgenundersokning och far
svar per brev av lakaren att allt sig normalt ut. Patienten som fortfarande har
besvar med sitt knd, fir dd pa nytt ta en kontakt med vardcentralen for att
efterfraga vad nasta steg blir. For att bespara patienten och vardgivaren den
”extra” kontakten skulle svaret limpligen ha innehallit information om vad
patienten kan gora sjialv och/ eller vad varden har for planering for patienten
avseende knabesviren.

Mainga patienter ar idag paldasta om exempelvis vardgarantin och vad den
innebar. Dock har manga patienter limnat synpunkter pa att de inte har fatt
information om vardgarantin fran halso- och sjukvarden. For att en patient ska
kunna ta tillvara sina rattigheter i hidlso- och sjukvarden ar det viktigt att det
ges korrekt information och hjilp. I Myndigheten for vard- och omsorgsanalys
rapport'! star det dock att kinnedomen om patientlagen och dess innehall ar
lag bland hilso- och sjukvardspersonalen, vilket skapar en frustration hos
patienterna.

I samband med stigande dlder kan behovet av vard oka i olika omfattning. For
de patienter som fatt vara friska under stora delar av sina liv kan det kidnnas
frimmande att plotsligt vara i en situation, dir flera kontakter och besok inom
varden krivs. Bland de patienter som inte tidigare haft mycket kontakter med
varden gar det att se att det ar vanligare med exempelvis praktiska fragor som
inte direkt ror den medicinska radgivningen. De patienter som har den typen av
fragor dr oftare ensamstdende med mer begrinsat socialt natverk. Den
patientgruppen ar i behov av mer stod fran hilso- och sjukvarden for att kunna
ta vara sin ratt. Annars dr risken att en del av dessa patienter avstar fran att
soka vard, trots att behov foreligger.

11 Rapport 2017:2 Lag utan genomslag — utvirdering av patientlagen 2014-2017,
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys.
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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,
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