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BAKGRUND

Syfte och mal

Halso- och sjukvardsforvaltningen arbetar med att beskriva och analysera vilka
behov som behover tillgodoses och vilka férutsattningar som behdver finnas pa
plats for en sammanhallen remisskedja.

| det har uppdraget vill férvaltningen underséka patienternas upplevelser och

erfarenheter av att bli remitterade. Syftet ar att ta fram en évergripande beskrivning

av de problem som behdver l16sas och de behov som behover tillgodoses for att

remisshanteringen ska fungera battre ur ett patientperspektiv. .
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OM TJANSTEDESIGN

En kort oversikt som visar metodiken som
anvandes i projektet




TJANSTEDESIGN

Tjanstedesign ar en iterativ metodik som hjilper oss att
utveckla system, organisationer och tjanster genom att skapa
empati fér manniskor och tillsammans med dem samskapa
framtida l6sningar

Med hjalp av kvalitativa researchmetoder tillats vi att lyssna
och férsta manniskors behov, beteenden och drivkrafter,
genom t. ex djupintervjuer. Utifran dessa insikter identifierar vi
monster och idégenererar majligheter som moter riktiga
behov. Sedan skapar vi prototyper for att kunna testa och
utvardera maojligheterna mot anvandaren, och gar in i “forsta -
fasen” igen. Metoden tilldter oss pa sa satt att utveckla tjanster
som skapar varde for bade anvandare och organisation.

skapa forsta
prototyp manniskor
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idégenerera Identifiera
mojligheter monster



FORSKNINGEN BAKOM

Metoden och forhallningssattet har forskats pa sedan 60-talet

1960 - 80
v

1990
v

2000
v

2010 -
framat

Forskning pa “hur
designers tanker”, den
iterativa och visuella
processen.

USA och England.

“Design Thinking”
introduceras. Stanford och
IDEO anvander metoden
for business och “wicked
problems”

“Service Design” vaxer i
England och anvands

frekvent i offentlig sektor.

Design Thinking och
Service Design sprids 6ver
varlden.

Anviands brett, utbildas
och forskas pa. | Sverige,
pa bl a Chalmers,
Karlstads universitet.



VILKA ARBETAR MED TJANSTEDESIGN IDAG?

Exempel pa organisationer inom offentlig sektor som anvander tjanstedesign
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UNDERSOKNING & UTVECKLING | SAMMA PROCESS

Tjanstedesign bygger pa att hela tiden fortsatta utveckla. Det innebar att man tidigt testar skissiga idéer med anvandare
for att forstd vad som moter deras behov. Tillsammans samskapar man hur idén bor utvecklas.

Tjanstedesign =

SMALNA AV FORFINA undersokning och
Testa ut tidiga Forfina hur idéerna
idéer - vad som skulle fungera - .
moter behoven? testa iden! process dar man

testar om och om

BORJA BRETT
Vem ar anvandaren?
Behov? Utmaningar?
Varfor?

utveckling i samma

| detta projekt tittade vi framst brett och EXPED
utforskade anviandarens behov och 6nskemal, ,!Rr'\,'j b
ungefir i den streckade linjen. ol



VILKA HAR VI INVOLVERAT?

18

kvalitativa djupintervjuer
a 45 minuter i tva omgangar

12 kvinnor, 6 man
8st 30-40 ar
3st 50-64 ar
7st 65-80 ar

varav 3 med barn

patienter rekryterade via eget
natverk samt med hjalp fran
vardpersonal

27

spontanintervjuer
i tva omgangar

Taby Vardcentral
Flemingsbergs Vardcentral
Unilabs Hotorget

expertintervjuer
a 45 minuter i en omgang

Hudspecialist (privat)
Sjukskoterska Narakut
Sjukskoterska vardcentral
Distriktslakare vardcentral
Lakare Psykiatri
Vardsamordnare Kardiologen sjukhus
Unilabs kundtjanst



MER OM DJUPINTERVJUERNA

| denna studie har vi pratat med patienter med olika drenden inom varden,
tex:

° remisser till specialister for utredning for olika typer av cancer,
njurproblem, hjartproblem, psykiska sjukdomar, NPF-diagnoser,
oron/nasa/hals-problem, underlivsbesvar

° remisser till rontgen, provtagning

e  behandling for bréstcancer, kroniska sjukdomar

De flesta av remisserna har varit fran vardcentral till specialistmottagning,
vardcentral till provtagning/réntgen. Men dven fran t ex
specialistmottagning till provtagning/réntgen och specialistmottagning till
sjukhus.

Vi har framst pratat med patienter som &r digitala och sjalvstindiga.
Vi har inte mittnad* i dldre (80+ ar), multisjuka patienter och patienter som
inte ar lika digitala.

*Ndr vi bérjar héra saker om och om igen och ndr en nivad ddr vi kan inse saker
istdllet for att anta, dd bérjar vi nd mdttnad.

Intressant,
berdtta mer

sen?
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OVERGRIPANDE INSIKTER

Fran djup- och spontanintervjuer med patienter
samt expertintervjuer




ATT VARDEN AR FRAGMENTERAD LEDER TILL MANGA
VARDOVERGANGAR, RORIGA FORLOPP & RISKER FOR
PATIENTER

Experter vittnar om att varje vardévergang ar en risk for patienter:
e  Patientens tillstdnd kan forvarras under vantetiden
e  Utebliven eller forsenad diagnos och behandling
e  Viktig information riskerar att inte f6lja med patienten (t ex ‘?
pga olika journalsystem, svart att fa med allt i skrift) ®
®  Remisser forsvinner
e  Bristande 6verlamning nar vardmottagningar stanger

®  Bristande 6verlamning nar patient listar om sig




STORSTA UTMANINGARNA FOR PATIENTEN LIGGER
MELLAN VARDKONTAKTERNA

KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/ KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/
VANTAR PA NASTA STEG

SOKERVARD  VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE

LANG VANTETID
BRIST PA INFO OCH ATERKOPPLING
OTYDLIGT ANSVAR
SVART ATT FA KONTAKT

LANG VANTETID
BRIST PAINFO OCH ATERKOPPLING
OTYDLIGT ANSVAR
SVART ATT FA KONTAKT

“Mellan vardkontakterna ddr
simmar man runt, har varken
kontroll eller info, alla kdnslor

som méts. ddr dr glappet”
- Kvinna, 35




MANGA UPPLEVER LANGA VANTETIDER VILKET SKAPAR
FRUSTRATION OCH RISKER FOR PATIENTEN

KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/ KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/
SOKER VARD VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG
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| ! Svart att folja
! ! ' mitt drende
i H

VANTETID

far jag hjalp?

- Dragjer lange
med provsvar
Hur lange ska
jag vanta? Vem kan jag
kontakta?

VANTETID ; VANTETID

Fir kallelse med
bokad tid eller
férvintad vantetid

Blir understikt

Far info om att
remiss kommer
skickas

Blir undersdkt
Réntgen/
provtagning

e Vantan fran att man remitteras till att nagot ° Vantan totalt fran att man soker vard till APED
' hander (att fa kallelsen, efter kallelse till : : att man far hjélp och/eller svar pa sin @N ;
lakarbesok) fragestillning St

° Vantan mellan lakarbesok och aterkoppling



MANGA UPPLEVER LANGA VANTETIDER VILKET SKAPAR
FRUSTRATION OCH RISKER FOR PATIENTEN

Att man upplever lang vantetid innan man far hjalp kan t ex bero pa:
e  langa vardkoer
e  att man som patient har “fel” férvantningar
®  att remisser férsvinner langs vagen (flera patienter vi pratat med har
varit med om detta)
e  att man fatt avslag och/eller bollas runt

Vissa tvingas vanta lange med oro och besvar och riskerar att férvarras under
vantetiden och/eller soka vard pa annat satt, t ex akut eller privat. Manga kan
tanka sig att aka langre for att fa snabbare hjalp om man fick vilja, beroende
pa hur akut drendet ar for patienten.

Ofta har patienten ingen uppfattning om hur lang tid man kommer behéva
vanta och varfor vilket skapar frustration. Manga 6nskar kunna se status pa
sin remiss och fa ungefarlig vantetid for att fa battre uppfattning om hur
arendet ligger till. Da &r man mer okej med att vanta.

Kanslan av lang vantetid kan eventuellt undvikas om patient far ratt
forvantningar, aterkoppling och information langs végen.

“Vill kunna se att saker héinder i
mitt drende, att det tar tid kan ju
vara ok sdldinge man vet”

- Kvinna, 35

“Hade kdnts bra om ndgon hade
ringt och berdttat "vi har inga tider
just nu", hade kédnt mig mer trygg.
Men det dr ingen som har tid att
ringa tillbaka.”

- Kvinna, 75



BRISTANDE INFORMATION OCH ATERKOPPLING |
FORLOPPET GOR ATT PATIENTER KANNER SIG OTRYGGA

.Upplevelsen ?v f?rloppgt och vantetolden beror mycket p? hur va.I de “Har lart m,'g att ringa dagen efter
inblandade vardgivarna informerar, aterkopplar och beméter patienten. . N .
Manga patienter upplever att de fatt bristande information och saknar och krdiver kommumkatlon, men
forstaelse for nasta steg. Manga saknar ocksa en dverblick dver sitt drende. det b’,’r eXtrajObb fOr dem ”

- Kvinna, 40

Aven om informationen ges i vardmotet kan det vara svart for patienten att ta
till sig och minnas det som sags pa grund av t ex: stress, oro,
sprakforbistringar och sjukdomsbild. Detta leder ofta till att fragor uppstar

“Jobbigt ndr det inte finns tydligt

och att man forscker kontakta varden for att fa svar. uttalat ndsta steg”
- Kvinna, 50

Manga férséker anvanda 1177/Alltid 6ppet for att forsta vad som hander i
deras drende och soka svar pa sina fragor. Det upplevs dock svarnavigerat “Du b’,’r remitterad men sen nar
och inte tillrackligt omfattande. Man onskar all info samlat och lattillgangligt .
pa ett och samma stille for att kunna fa en éverblick dver sina drenden och det kommer resultat tas det inte
sin vard. omhand"

. . .t o ) Man, 60 S99
Gemensamt for de patienter som kant sig tryggare i remissforloppet ar att de @T :

varit val informerade, fatt bra kontinuerlig aterkoppling och uppféljning,
och/eller haft en tydlig kontaktperson inom varden.



MANGA KANNER SIG OSAKRA PA OM VARDEN TAR

ANSVAR FOR ENS ARENDE

Bade patienter och vardgivare vi pratat med upplever att ansvarsfordelningen
och vardplanen ofta &r otydlig. Detta problem blir storre ju fler vardgivare
som &r inblandade i ens vard. T ex flera olika ldkare, sjukskoterskor,
specialistmottagningar, vardcentralen etc. Detta leder till att manga patienter
upplever att man sjalv behover projektleda. T ex:

e  kontrollera, stilla krav och driva pa drendet

o  sikerstilla att man far den uppfdljning man behéver

e  Overfora information mellan vardgivare

e  dubbelkolla att olika mediciner inte slar ut varandra

Patienter vill att varden ska ta ansvar for att leda dem till ratt vard och driva
arendet framat. Nar patienter inte kdnner fortroende for att varden tar ansvar
leder det till att vissa kontaktar varden for att skynda pa férloppet, och
upplever att det kan hjilpa for att bli prioriterad. De som ar trygga med att
vanta och har storre fortroende for varden, eller de som inte &r friska nog att
projektleda och stélla fragor, riskerar darfér att inte bli prioriterade.

“Att drendet kommer vidare beror pd mig. \REEE.
Finns ingen vadrdplan, jag som dr S
projektledare och driver vdardplanen”

- Man, 60

“De sa ocksd att jag kunde ringa for att
forsoka skynda pd, sd det gjorde jag”
- Kvinna, 37



SVART ATT KONTAKTA VARDEN KAN LEDA TILL ATT
MAN INTE FAR DEN INFO OCH HJALP MAN BEHOVER

Idag upplever manga att det ar svart att komma i kontakt med varden.

Vart ska jag vdanda mig?

Olika satt att kontakta olika instanser, svart att halla koll
Ringer runt till olika stallen

Snéava telefontider som inte fungerar med min vardag
Manga knappval

Telefonkoer

Hamnar hos ndgon som inte kan svara pa mina fragor

Det ar viktigt for patienterna att enkelt kunna kontakta ratt vardgivare
vid behov, t ex for fragor och for att boka/avboka/omboka tider. Annars
finns risk att man inte far den information och hjalp man behéver. Och
man vill kunna komma i kontakt med varden pa ett sitt som funkar for
mig.

Att veta vem och hur man kan kontakta skapar trygghet for patienten.
Att t ex fa ett telefonnummer ger en kansla av att varden finns har fér
mig.

“Borde vara Idttare att komma i kontakt
med vdrden. Har haft mkt kontakt fér min
pappas skull - han hor ddligt och kan inte

ringa och hora alla knappval”
- Kvinna, 65

“Svadrt att komma i kontakt med
specialisterna, finns inga direktnummer -
telefontid och ko”

- Man med barn, 50

“Viktigt att kunna héra av sig, funkar inte

med mitt liv med sndiva telefontider och

Idng telefonkd, man kan bli bortkopplad b=
eller behéva légga pa sjéilv pga jobb” Y

- Kvinna, 35



PATIENTERS GRUNDBEHOV | REMISSRESAN

. Tydlig
Empati: Transparens: ansvarsfordelning: Tillganglighet:

Kinna mig sedd och Foérsta vad som ska ske i Veta vem som ir ansvarig Enkelt kunna komma i
omhindertagen varje steg, varfor och nar f6r vad kontakt med varden

Kanna kontroll/ 6verblick Kanna trygghet i att drendet
6éver mina drenden ror sig framat

och vard

EXPY
ITION
N.DI;\L‘!



PATIENTERS INFORMATIONSBEHOV | REMISSRESAN

KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/ KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/
SOKERVARD  VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG

Forsta nasta steg: Information vid
avvikelser

vad kommer hinda
varfor

hur

nar (alt. prognos vantetid)
vart ska jag och till vem
vad ska jag forvanta mig
vad férvantas av mig

vem kan jag kontakta om
fragor uppstar

Forsta nasta steg:

Tydligt utldtande om

vad kommer hénda provsvar/bedémning

varfor

hur

nar (alt. prognos vantetid)
vart ska jag och till vem
vad ska jag forvanta mig
vad férvantas av mig

vem kan jag kontakta om
fragor uppstar

De patienter som fdr tydlig info kring vad Ndr ndgot avviker frdn En tydlig férklaring av
ndsta steg dr har ldttare att acceptera férvdntningarna, och planen provsvar och ldkarens
vdntetid och patienten kdnner sig inte féljs, dr det extra viktigt bedémning minskar
tryggare och mindre ensam i processen. att fd tydlig info och kédnslan patienters oro.

av en ndrvarande

vadrdkontakt.
INFORMATIONEN SKA VARA:

LATTILLGANGLIG TRANSPARENT TYDLIG

PA ETT SPRAK SOM

LS JAG SOM PATIENT

FORSTAR




NAR BEHOVEN MOTS KANNER SIG PATIENTEN
TRYGGARE VID REMITTERING

Trygga patienter kan leda till:

®  storre acceptans och forstaelse for vantetid

e  att man som patient kdnner sig mindre ensam
e minskad oro hos patienter
[ ]

storre fortroende for varden

Vilket i sin tur kan leda till:
®  béttre upplevelse av forloppet
e  farre risker for patienten

° farre samtal och besok till varden




EXEMPEL PA PATIENTRESOR

Fyra exempel pa patientresor som belyser aterkommande askmoln
och hjartan fran djupintervjuerna.




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Patient med kronisk sjukdom. Utreds nu for misstankt njursjukdom. Manga vardgivare inblandade.

[ 4 Lakaren tog kontakt med specialist for att .
' fBreth varmer | friga om fler undersdkningar beh&vde
. :::::.m il ven]:-i, [goras innan han skickade vidare mig, han Ar orolig! ’
| . ) ringde tillbaka och sa att det behdvdes Varfor ska jag ta medicin?
! och vi kunde d ta fler prover, det var Ar det ok att det dréjer en
. O skont. manad? Y
" Farej r
hiilp Svart att forstd vad
Jjag kan férvinta mig
Virdbehov
paghende Soker vird pa VC | Fir dterkoppling framat, vad r nista
pEa iBtihet sp:n:ru ! Besdk VC .. frdnVC per telefon b steg?
: Understhning g ) mvr%er tid om 1 mdnad - ’r
; NM?M remiss skickats Vintar I.eu:;?u;(p-l eher S dagar :‘:!'h;;'mm
| :' utesluta
! ' Enklare hos reumatologen, de ' Inga problem att vinta p&
! ' har processer fér uppféljning. 1 réntgenbilder kring min kroniska
H [ R L L e O ...... > Fér ofta meddelande nar & sjukdom, min kropp méir samma,
i H Pdgdende process fr kroniska besvdr remissen fér proverna inlagda r ' Men nar misstankt njursjukdom
: : Wmfﬂdﬂlu':zs och information vad man ska Manga vardgivare dyker upp vill man ju ha svar
: H tinka pd. inblandade, varfor omgiende
H H  obLEEEEE] LEL R L I AR EPRLERLELLL SEmEmssssssssssccsssossmeaan o ------ > pratar de inte med ]
B - varandra?
, . c
. \ ’ - -
| ‘e Bristande férklaring | i
' . ' ngen har koll pa hela mig
: TP D iy L o- - (OMIMINGREREVEEY . . ... ....ceeaa.. > och min sjukdom, jag
‘veckarn r méste i i kﬁeda
iredning rorsukciom Provsvar och ﬁ:j‘;:m’e
. KONTKT/BESOK KONTAKT/BESOK ‘

SOKER VARD ‘ VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG
BAKGRUND: Patient har Séker hjélp pa vardcentralen 3 ggr utan att fa hjélp. Patient far aterkoppling fran vardcentralen Under utredningen &r husléakaren och tva Patient har stor erfarenhet
kroniska problem sedan Séker igen pa vardcentralen, provtagning gérs och per telefon. Trodde att hen blivit specialistmottagningar inblandade och av att bli skickad till olika
tidigare och séker vard pa patient far veta att hen blivit remitterad, men forstar inte vidareskickad men remissen var visst en patient upplever att hen maste projektleda stéllen utan forklaring vilket
vardcentralen pga plétslig varfor eller till vem? fragestélining till specialist. och kravstélla. Ménga provsvar kommer in bland annat har lett till lag
smérta och Okad trotthet. pa 1177 men patient forstar inte vad hen tillit till varden.

Patient véntar och loggar in pa 1177 for att se om det Lékaren pa vardcentralen meddelar att de tittar pa. Hen har ocksa lart sig att

finns uppdateringar. Patient ringer vardcentralen efter kommer sétta in en medicin med start om navigera i varden och

5 dagar d& hen &r orolig och vill ha koll. Pratar med en manad efter I&karbesék. Detta skapar Under perioden for utredning har patient upptéckt att om hen ringer

sjukskéterska som inte kan ge svar. oro hos patient, och hen undrar om det &r ldmnat olika prover 2 ggr/veckan men runt kan hen fa snabbare tid
ok att det dréjer en manad innan hen far saknar forklaring vad man forséker och besked.

medicin? utesluta.



EXEMPEL PA PATIENTRESA

Patient med kronisk sjukdom. Utreds nu for misstankt njursjukdom. Manga vardgivare inblandade.

7 Likaren tog kontakt med specialist for att .
SUAR ALETOTSEE Vartor i friga om fler undersokningar behdvde _ ’
Bley r:mm e wﬁ goras innan han skickade vidare mig. han Ar arolig!
ringde tillbaka och sa att det behdvdes Varfér ska jag ta medicin?
och vi kunde di ta fler prover, det var Ar det ok att det drjer en

a O skont.

)
Letar svar pi
u7wn

Saknas en helhetssyn

pa mina symptom, vem

ar ansvarig?

€35 6 kroniska beswie

manad?

Svart att forsta vad jag

kan férvanta mig

framat, vad ar nasta

steg?

Svirt att forstd vad
jag kan frvinta mig
framit, vad ar nista
steg?

lare hos reumatologen,

ormation vad man s

Ingen harkoll pd hefa mig

v Kanner mig ensam i
processen och har
ingen kontroll

och min sjukdom, jag
2 gpr / veckan provicgmingar s
utredning rjursjukeiom Provzvar ;n;' 5} ;apruyekﬂcda

KONTKT/BESOK
VARDGIVARE

KONTAKT/BESOK

SOKER VARD EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG

BAKGRUND: Patienten
har kroniska problem
sedan tidigare och s6ker
vard pa vardcentralen pga
plétslig smérta och 6kad
trétthet.

Séker hjalp pa VC 3 ggr utan att fa hjalp.

Soker igen pa VC, provtagning gors och patient far
veta att hen blivit remitterad, men férstar inte varfér
eller till vem?

Patienten véntar och loggar in pa 1177 for att se om
det finns uppdateringar. Patient ringer VC efter 5 dagar
da hen &r orolig och vill ha koll. Pratar med
sjukskéterska som inte kan ge svar.

Patient far aterkoppling fran VC per
telefon. Trodde att hen blivit vidareskickad
men remiss var visst en fragestélining till
specialist.

Lékaren pa VC meddelar att de kommer
sétta in en medicin med start om en
manad efter ldkarbesok. Detta skapar oro
hos patient, och hen undrar om det &r ok
att det dréjer en manad innan hen far
medicin?

Under utredningen &r husléakaren och tva
specialistmottagningar inblandade och
patient upplever att hen maste projektleda
och kravstélla. Manga provsvar kommer in
pa 1177 men patient forstar inte vad hen
tittar pa.

Under perioden for utredning har patienten
ldmnat olika prover 2 ggr/veckan men
saknar férklaring vad man forséker
utesluta.

Patienten har stor
erfarenhet av att bli skickad
till olika stéllen utan
forklaring vilket bland annat
har lett till 1ag tillit till varden.
Hen har ocksa lart sig att
navigera i varden och
upptéckt att om hen ringer
runt kan hen fa snabbare tid
och besked.




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Manga vardbes6k som leder fram till utredning med flera remisser. Patienten har stort fortroende for sin huslakare.

Virdbehov Soker vard

Besdker .
st kvillsakuten  Komtaktar Bessk VC I
ik ex: i 4
Underalirg Ve Undirsblaiog & : ' =Y
el ' Jag fragade huslakaren .
varfér hon skickade MI' mmmnl .I .
Bra bemditande remisser till tre olika ik il i
ivarden Kontikzar stillen, och hon férklarade lakarbesok fill provavar. T r
we pa ett bra sitt far mig Atethoplng-e_ﬂ:er
o : lakarbesgk tar
AKUTMOTTAGNING | | e, s ocks for tid
Aser il + ) oo ) : ling
akuten [ P Remiss 2 Vantar
Far behandiing ' ; :
? ' Jag ir inte orolig, =
3 g litar pa att huslikar —
et ) () Remiss glérrsii,u gl E Besiiker specalist WVintar pd dterkoppling
med sig trots olika P dleopping -~ wrokog frin Huslskare eller B
antibiotikakurer flera otika remissar (& he
Akechem Sk otk s Rt T
I Far remissbekrifteice Vantar pA dterbessk
Aker till Blir Inskriven Vintar v“‘;"”s::‘l'! ""z;':” hes urclog
akuten & gor skiktrintgen i om 3 veckor
KONTAKT/BESOK
SOKER VARD KONTAKT/BESOK VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG

Patient befinner sig i Vdrmland nar symptom uppstar,
och beséker kvéllsakuten. Far antibiotika efter
unders6kning.

Hemma i Stockholm kommer besvéren tillbaka och
patient séker vard pa vardcentral dér bakterieodling
tas som visar pa infektion, patient far ny antibiotika.
En vecka senare &r besvéren fortfarande kvar, patient
ringer husldkare som séger att patient ska uppséka
akuten .

Patient uttrycker att ett stort problem &r resursbrist pa
vardcentralen.

Patient far intravendst antibiotika vid
forsta besoket pa akuten, sen
hemskickad. Febern kommer tillbaka
igen och patient aker tillbaka till
akuten dér de fragar vad hen gor dér?

Patient ber personalen kontakta
ldkaren som hen tréffade sist och blir
till slut inskriven. Skiktrontgen gérs
och patient skickas sedan hem.

Patient upplever att informationen fran
tidigare besdk inte féljer med mellan
vardinstanser.

Skiktréntgen visar pa avvikelser sa
huslékaren skickar flera remisser till
heart center, urolog med flera for att
forséka forsta vad det kan vara for
problem.

Patient upplever att det &r lang véntetid
fran att remissen skickats till att hen far
en tid, men oroar sig inte da hen litar pa
sin huslékare som kontinuerligt
aterkopplar och tar sig tid att férklara
vardplan och provsvar.




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Manga vardbes6k som leder fram till utredning med flera remisser. Patienten har stort fortroende for sin huslakare.

Vardbehov Séker vard

Besker

ppatac killsakuten  Kontaktar
ek 5 “
o bty @
Jag frigade huslakaren N
e Langa vantetider mellan
varfirhopshickas skickad remiss il likarbesdk &
Bra bemétande remisser till tre olika och Bkt 1ill ’
varden 0 och hon farklarade e ARl pOVELE ek
1t fir mig Aterhop kopling efter
Iakarbesak tar
O A ocksA e lang tid
Remiss 2 3t o 0 o
. sgu TSI Ve Lang vantan fran
Kansla av en . o e
. p skickad remiss till s .-
narvarande
lakarbesok & Vartas phdlerkopplng
vardkontakt som . 10 PREERES
t f6r mi lakarbesok till
ar ansvar ror min
provsvar Vintar pA Aterbesdk
hos urclog
) KONTAKT/BESOK
SOKER VARD KONTAKT/BESOK VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG
Patient befinner sig i Vdrmland nér symptom uppstar, Fick intravendst antibiotika vid forsta Skiktréntgen visade pa avvikelser sa
och beséker kvéllsakuten. Far antibiotika efter besoket pa akuten, sen hemskickad. huslékaren skickade flera remisser till
unders6kning. Febern kom sedan tillbaka igen och heart center, urolog med flera for att
patienten aker tillbaka till akuten dar forsoka férsta vad det kan vara for
Hemma i Stockholm kommer besvéren tillbaka och de fragar vad hen gor dér? problem.
patient séker vard pa vardcentral dér bakterieodling
togs som visade pa infektion, patient fick ny Patienten ber personalen kontakta
Z"t’ b/ot,l(ka. S Bl - k?;lkalren‘ S(:("{ el tr:‘ffa(jl_e o oc£1 Ll Patient upplever att det &r lang véntetid
An vecha 7:9:are ar e‘s'yarentto ?raf E var, pf;(len till slut 11‘13 rlve‘n. S IM:;)ntg:n gors fran att remissen skickats tillatt hen|fAr

r/zgter uslékare som séger att patient ska uppséka och patient skickas sedan hem. en tid. Men oroar sig inte da hen litar pa
akuten .

sin husldkare som kontinuerligt
aterkopplar och tar sig tid att forklara
vardplan och provsvar.

Patienten upplever att informationen
Patient uttrycker att ett stort problem &r resursbrist pa fran tidigare besok inte foljer med
vardcentralen. mellan vardinstanser.




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Diffus psykiatrisk utredning. Patient har forsokt fa hjalp under manga ar.

a - ? ;
Kannermig inte sedd och - e Kanner att jog sjdly |
emhandertagen (inte tagen ‘et Inte varthrs behover projektieda |
= pa allvar) Orkarinte jaga, klnns drende, orkar ;
uppstar @ enklare att s8ka gk i L
Séiker vird : 3 b 4 Vard igen ; ¥
Behéver ligga pa sjsl for & Aldrig haft en ztadig virdkontakt,
_anfsdmm:gnwlha. [ maste alitid upprepa mitt drende.
o et o) Swirt att fofja mit drende. e
o ’ huvud taget _amed F Far aldrig Mmh“hhwﬁm' maste forklara, nasta gang triffar
Bessk VC e O Vantar war bek jog vanta? ' iag ny lakare s& bérjar vi omigen.
m‘:’:‘:\:: . [ ' 1177 har blivit bittre,
remiss 1 skickats ' helt platsligt har du
Glad att jag kunde mojlighet aft ta del av
blir remitterad bestksanteckningar

VARDCENTRAL

Virdgivare A

utanfor Stockholm

sidan reniss 2 ) skickar remiss 3 Besgker
Far Merkoppling = vérdgivare B
frdn VC . Far remissbedraftelse |
e & e
Otydiigt om Far aldrig :
remiss skickats L
= Viintar pd dterkopping
frén Aeller B
KONTAKT/BESOK ' i .
SOKER VARD VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG KONTAKT/BESOK VARDGIVARE | EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG

BAKGRUND: Patient har en
sjukdomshistoria med bl a
kraftiga infektioner som
ledde till att hen blev
permanent nedsatt. Har
ocksa kdmpat med olika
utmattningssyndrom
senaste aren.

Patient s6kte vard 2013 och
remitterades till neurolog.
Upplevde att ldkaren stéllde
fa fragor, och fick inte den
hjélp hen férvéntade sig.

Patient s6ker vard pa vardcentral och
blir remitterad till neurolog. Remissen
studsar tillbaka pga att specialisten
bara var intresserad av livshotande
fall.

Lé&karen fragar om patient vill bli
remitterad vidare till en annan
mottagning, men det var manga
manader sen och patient har inte fatt
nagon mer information.

Patient far information om att hen fatt
remiss till kurator, men far aldrig svar.

Patient har varit med om flera tillféllen
da remissen forsvunnit vilket bidragit
till att patienten kénner Iag tillit till
varden.

Patient hdmtar ut sina journaler for att
sjalv rita ut tidslinje och hoppas pa att
nagon ldkare kan och vill kolla pa det
mer pa djupet. Upptécker att vissa
viktiga detaljer i journalen inte
stdmmer.

Patient har haft mycket kontakt
med varden och manga olika
huslékare. Patientens nuvarande
huslékare séger att hen inte vet
vilka steg som de kan ta for att
komma framat, séger att hen kan
remittera dit patienten vill.

Patient hittar en mottagning utanfor
Stockholm dit hen blir remitterad.

Patient kdnner att hen méaste
planera sin vard, kartldgga sina
symptom och sjukdomsbild sjélv,
har bérjat anteckna i ldkarméten
for att ha koll.

Patient tycker det &r lattare att
boka en ny tid for att fa ny
remiss &n att férséka spara
gamla remisser.

Allt som ségs i métet med
vardgivare 6nskar patient
kunna ga tillbaka till.
Dock saknar patient
verktyg for att kunna ha
koll pa sina remisser.

Onskar stérre méjlighet
att kolla upp saker sjélv.




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Diffus psykiatrisk utredning

Mardbehov
uppstar

T
Kainner mig inte sedd och
embandertagen (inte tagen
phallvar)

r
Remisser forsvinner,

Vet inte varfar?

Kanner att jag zjalv
behéver projektleda
mitt Srende, arkar

knappt

- & 2 Otydligt vem som
N Remisser som gloms PR 4
vad hinder ach hur fange

har ansvar for mig i
processen, vem kan

skickas ivag eller e g v
tappas bort v

Glad att jag kunde

Kanner mig inte
sedd och

fran VC

ok riekad

omhandertagen

BAKGRUND: Patienten har
en sjukdomshistoria med
bland annat kraftiga
infektioner som ledde till att
hen blev permanent
nedsatt. Har ocksa kdmpat
med olika
utmattningssyndrom
senaste aren.

Patient sékte vard 2013 och
remitterades till neurolog.
Upplevde att ldkaren stéllde
fa fragor, och fick inte den
hjélp hen forvéntade sig.

Fér dterkoppling

O--

dfii Remiss 4
[ Hlbrator
Otydligt om
Temiss skickats

EFTER BESOK/ VA

Patient s6ker vard pa vardcentral och
blir remitterad till neurolog. Remissen
studsar tillbaka pga att specialisten
bara var intresserad av livshotande
fall.

Lé&karen fragade om patient vill bli
remitterad vidare till en annan
mottagning, men det var ménga
manader sen och patient har inte fatt
nagon mer information.

Patient fick information om att hen fatt
remiss till kurator, men far aldrig svar.

Patienten har varit med om flera

tillféllen da remissen férsvunnit vilket

bidragit till att patienten kdnner lag
tillit till varden.

Patienten hdmtade ut sina journaler

for att sjélv rita ut tidslinje och hoppas
pa att nagon lékare kan och vill kolla

pa det mer pa djupet. Upptéacker att
vissa viktiga detaljer i journalen inte
stémmer.

blir remitterad

pr Stockholm

Ingen har koll pa mig

och mitt drende,

jobbigt att aterigen
behova forklara varfi

jag behover hjalp

med varde a
huslékare. Patientens nuvarande
huslékare séger att hen inte vet
vilka steg som de kan ta fér att
komma framat, sdger att hen kan
remittera dit patienten vill.

Patienten hittar en mottagning
utanfér Stockholm dit hen blir
remitterad.

jag kontakta?

Besgher
vardgivare B

BESOK VARDGIVARE

O

Vantar pa dterkopping
fran Aeller B

EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG

Patienten kdnner att hen méaste
planera sin vard, kartldgga sina
symptom och sjukdomsbild sjélv,
har bérjat anteckna i ldkarméten
for att ha koll.

Patienten tycker det &r léttare att
boka en ny tid for att fa ny
remiss &n att férséka spara
gamla remisser.

Allt som ségs i métet med
vardgivare énskar
patienten kunna ga
tillbaka till. Dock saknar
patienten verktyg for att
kunna ha koll pa sina
remisser.

Onskar stérre méjlighet
att kolla upp saker sjélv.




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Dar patienten haft en bra upplevelse: fatt snabb hjilp och tydligt nasta steg (har en ny tid inbokad vid varje steg)

H : | Bra bemétande ' i

H 1 Lakaren beskrev tydligt | franallaivarden i . i

| | vardplanen och jag férstod ' Har redan tid hos k

. | nésta steg och vad man : ' urolog for atft;‘f ot |

1 | forsdler utreda : saknadeingeninfo | | Kollaribland 1177

' i ; i kallelserna ] H Har fatt direktnummer fér upplysningar

! . ) . . till min likare, men om sjukdomar,

' ! | : ! kiinde aldrig behov av palitlig info

H Vardbehov ' i | | att ringa

| uppstar i : ! }

: ppsta ' 5KVC : i !

' ! Undersdkning & Remiss "~ . h | O)y— . oy

: I proviagnine  tilurolog Vantar ﬁn%'frlﬁ'.” : Wit ) - -

: ; ; : ! e Besik rontgen Tid hos urolog fér

: | ) ' | Far kallelse Unilabs BENOMEANg av

H i ! ' ; réntgen pd provsvar

: i ' ; uni

: KONTAKT/BESOK X | KONTAKT/BESOK _ EFTER BESOK/ KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/

H SOKER VARD | VARDGIVARE | EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG ' VARDGIVARE | VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG
b




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Dar patienten haft en bra upplevelse: fatt snabb hjilp och tydligt nasta steg (har en ny tid inbokad vid varje steg)

! Kkaren beskre tydl | Bra bemétande '

+ Likaren beskrev tydligt | franallaivirden : .

| vardplanen och jag férstod | ! Har redan tid hos
ndsta steg och vad man i . ! ;r;:'rl‘l:;?11 ﬂ:;s autlt tsfet

forsoker utreda

Har fatt direktnummer
ill min lakare, men
Ande aldrig behov av

Empati: Transparens: ; ansvarsférdelning:

Kanna mig sedd och Forsta vad som ska ske i Veta vem som ir ansvarig for
omhandertagen varje steg, varfor och nar VEG

Kanna kontroll/ dverblick A Kinna trygghet i att drendet
éver mina drenden : rér sig framat

och vard .
ONTAKT/BESOK . '
VARDGIVARE - A ' ) ENTAR PA NASTA STEG

Kollar ibland 1177
for upplysningar
om sjukdomar,

palitlig info
O
Besdk réntgen Tid hos urolog for
Unilabs genomgang av
provsvar
E(ON_'I'AKTIBESGK EFTER BESOK/
VARDGIVARE VANTAR PANASTA STEG




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Dar patienten haft en bra upplevelse: fatt snabb hjilp och tydligt nasta steg (har en ny tid inbokad vid varje steg)

: = Bra bemdtande '
Lakaren beskrev tydligt fran alla i varden P
vardplanen och jag férstod ar redan 05
nésta steg och vad man urolog fir att ga

farsoker utreda igenom resultatet )
Saknade ingen info Kollar ibland 1177

i kallelserna I-]ar fétt c_lirektnummer for upplysningar
till min lakare, men om sl_ulgdomar,
O““ﬁ-—o__ ) kinde aldrig behov av palitlig info
Vardbehov B @ S & att ringa
il Séker vard —— Q Besisk )
4 pave Besdk VC R S urolog Urolog skickar
Undersékning &  Remiss Al R m{emlss ___________ o
provtagning till urolog itr "q‘ I:U:‘;e rontgen e : . hm.l;om o
ntgen .
Far kallelse Unilabs : genomgang av
réntgen pd provsvar
unilabs
KONTAKT/BESOK KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/ | KONTAKT/BESOK ; EFTER BESOK/

SOKER VARD VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG h VARDGIVARE | VANTAR PANASTASTEG




EXEMPEL PA PATIENTRESA

Dar patienten haft en bra upplevelse: fatt snabb hjilp och tydligt nasta steg (har en ny tid inbokad vid varje steg)

Bra bemétande
Likaren beskrev tydligt fran alla i varden
vardplanen och jag férstod o
nésta steg och vad man urolog for att ga
igenom resultatet

farstker utreda . y '
Saknade ingen info '

Har redan tid hos

Kollaribland 1177

i kallelserna Har fatt direktnummer | | 6 upplysningar
till min lakare, men | ulgdumar.
O\O‘ kiinde aldrig behovav |
Vardb“;w Soker vard ‘_‘_—1‘0\0-\ Bestk atringa . . .
vepstir oave BessVC S | wokg  Urolog kickar Tillganglighet:
Undersékning &  Remiss L
proviagning  till urolog Vantar F::H:\l’\;l;e ill rontgen
Enkelt kunna kommai
kontakt med varden

KONTAKT/BESOK KONTAKT/BESOK EFTER BESOK/

SOKER VARD VARDGIVARE EFTER BESOK/ VANTAR PA NASTA STEG VARDGIVARE VANTAR PA NASTA STEG ANTAR PA NASTA STEG




OLIKA PATIENTER HAR OLIKA

FORUTSATTNINGAR

att ta till sig information och ta sig runt i systemet




TANK PA ATT PATIENTER HAR OLIKA
FORUTSATTNINGAR

Grundlaggande behov och informationsbehov ar liknande for alla patienter
men foérutsattningarna att ta till sig information och ta sig runt i systemet
skiljer sig. Hur man moéter patientens behov behdver anpassas efter
individens situation och férutsattningar.

Den Patienten i
sjalvstindiga b : 1en erl'l‘d
q V aVv sto
patienten ehova .
Patient som vill och kan Patient som har svarare for,
skota mycket kring sitt eller inte uppskattar, det
arende digitalt. digitala.
Behov av battre digitala Behov av enkla och trygga
tjanster. alternativ till det digitala,

och/eller stéttning att bli
mer digital

Patienten som ar
beroende av
anhorig/ombud

Patient som ar beroende
av att anhorig och/eller
varden/kommunen tar
ansvar

Det behover vara enkelt
for anhorig/ombud att
kunna hjalpa




DEN SJALVSTANDIGA PATIENTEN

Patient som vill och kan skéta mycket
kring sitt drende digitalt. Soker forst
efter information i digitala kanaler.

Uppskattar digital kontakt med varden.

Behov av béttre digitala tjanster.

Vill t ex ha mdjlighet att fa tillgang till
information, aterkoppling och
overblick 6ver sitt arende digitalt.

Den
sjalvstandiga
patienten

“Allt jag kan ta reda pd sjdlv dir en
fordel. Gillar att fd saker digitalt,
att inte behova kontakta och

forhdlla mig till telefontider”
- Kvinna, 65

“Upplever det svdrt att fd
kontakt digitalt, slutar alltid
med att jag ringer”

- Kvinna med barn, 35



PATIENTEN | BEHOV AV STOD

Patient som har svarare for, eller inte
uppskattar, det digitala. Behéver mer
personlig hjalp och bli guidad for att
kanna sig trygg i systemet.

Behov av enkla och trygga alternativ till
det digitala, och/eller stottning att bli
mer digital

Patienten i
behov av stod

“Omaijligt att fda kontakt med VC
- vill inte chatta - vill ringa, har
bytt VC flera gdnger for har inte
varit nojd”

- Kvinna, 80

“Digitala stod kanske skulle
hjdlpa mig men hjdlper det min
mamma? Hon kan inte logga in

ddr.”
- Man, 60



PATIENTEN SOM AR HELT BEROENDE AV STOD

Patient som saknar férmaga att ta sig
runt i systemet sjalv. Beroende av att
anhorig och/eller varden/kommunen
tar ansvar.

Det behover vara enkelt for
anhorig/ombud att hjalpa

Patienten som ar
beroende av
anhorig/ombud

4

“Multisjuka dldre, de kommer inte
till tals, landar mkt pd deras barn
eller andra i omgivningen.
dngestskapande bdde for patienten

och for de anhoriga.”
- Man (f.d Iikare), 70

“En pat med ett beroende (missbruk)
och psykiskt sjukdom hamnar ofta
mellan stolarna. Alla patienter med
en knepig social situation har det

svdrare, t ex hemlos”
- Ldkare inom psykiatrin , 50






IDEGENERERINGSWORKSHOP

Med den interna projektgruppen och experter pa Halso- och sjukvardsférvaltningen

Syfte och mal

Syftet med workshopen var att under 3h ta del av insikterna
fran patient-intervjuerna och utifran dessa generera majliga
idéer och |6sningsforslag for att forbattra upplevelsen av
remissforloppet for patienter.

Resultat

Tidiga idéer togs fram utifran insikterna och de stérsta
problemen med tva olika perspektiv; mojliga [6sningar for
patienter i behov av stod respektive for den sjalvstandiga
patienten.

Vara rekommendationer f6ér nista steg

Genomfor fler idégenereringsworkshopar med fler
intressenter. Prioritera och utveckla nagra av idéerna. Hur
skulle de kunna se ut och fungera? Testa och utvardera i
mindre skala med anvandare fér att sen forfina de idéer som
moter verkliga behov. Testa och utvardera sedan igen.




TIDIGA IDEER FRAN WORKSHOPEN

T
VAD: VAD:
Kunskapsstod for vardgivare att bedéma : : Digital vardplan med alla drenden som
egenvardsformaga g ; pagar (med ansvarig) pa ett stille
SYFTE: SYFTE:
For att anpassa kommunikation och : : For att 6ka transparensen sa patienten
bemétande efter patientens forutsittningar kénner kontroll/Gverblick dver sina

arenden

. o . . - B
VAD: VAD:
Paket-transport for remissen, t ex : : Samlad info digitalt om remissirendet, t ex
meddelande i 1177/sms om remiss-status : g pa 1177
SYFTE: SYFTE:

For att patienten ska kunna félja sitt arende For att 6ka transparensen och enklare fa

och veta var remissen foérsvinner sig

tillgang till information (fér bade patient
och vardgivare)



TIDIGA IDEER FRAN WORKSHOPEN

#5 VAD:

Arende-orienterad journal

SYFTE:
For att patienten enklare ska hitta i sin
journal och fa éverblick over sitt drende

oo 12

Utokad konsultverksamhet pa
vardcentraler - specialister

SYFTE:
For att minska antalet vardévergangar



REKOMMENDATIONER

UTIFRAN INSIKTERNA




Rekommendationer

SKAPA LOSNINGSFORSLAG SOM MOTER BEHOVEN

Skapa och testa 16sningsférslag som:

e  Okar kdnslan av att patienten kdnner sig sedd och
omhandertagen genom hela forloppet —
BORJA BRETT SMALNA AV FORFINA
e  forbattrar kommunikationen mot patient for att mota Vem ar Testa ut tidiga Forfina hur
anvandaren?

\

patientens behov av information och 6ka transparensen Behov? idéer - vad som idéerna skulle
N moter fungera -
Utmampgar. behoven? esta idep!
e  gOr det tydligt for patienten hur ansvarsférdelningen ser ut Varfor? \
mellan patient och adrendets olika vardgivare

o  g0r det enkelt for patienten att komma i kontakt med ratt
vardgivare vid behov

Tank pa att anpassa l6sningar efter patienters olika forutsattningar.

Testa och utvardera l6sningsforslagen i mindre skala och ha dialoger
kontinuerligt med patienter for att battre forsta vad som méter

EXPLD

behoven moEN )
NONJ
m.t_l



Rekommendationer

UNDERLATTA FOR PATIENTEN ATT FOLJA SITT ARENDE FOR
ATT FORBATTRA UPPLEVELSEN MELLAN VARDKONTAKTERNA

o
Underlatta for patienter att bli mer sjalvgaende for att spara resurser < e @ @
till de som inte &r lika sjalvstandiga, t ex: Paketets resa

::zf;: Lcm " SE
Pa kort sikt Den sjélvstandige Pt s

Gor informationen som redan finns mer littillginglig (fér bade patient patienten

och vardgivare), t ex:
e allinfo samlat pa ett och samma stélle
®  sorterat pa enkelt satt, t ex efter drende
e tydligare kunna se sina kallelser och inbokade méten

Pa langre sikt
Utveckla konkreta tjanster som 6kar transparensen, t ex:

®  mojliggor for patient att kunna se status pa sin remiss t ex fa
uppdateringar och notiser liknande en paketleverans fran t ex
Budbee eller Postnord
o  visuell, enkelt 6verskadlig 6verblick 6ver drendet och
va rdplanen Exempel pd paketleverans med Postnord & :
)




Rekommendationer

UIO\IDERLATTAO FOR VARDGIVARE ATT FORBATTRA
VARDOVERGANGAR OCH UNDVIKA RISKER FOR PATIENTER

e  Oka samarbetet mellan aktdrerna for att minska antalet
vardovergangar och gora 6vergangarna sakrare, t ex genom béattre
och mer tillgénglig konsultation

e  Underlatta for vardgivare att hitta mottagningar och skriva bra
remisser for att goéra forloppet smidigare, spara tid och undvika att
remisser nekas eller behéver kompletteras.

®  Se over hur viktig information om patienten kan delas mellan
vardgivare pa ett sitt som ar enkelt for vardgivare att komma at
och ta till sig. Detta for att undvika att viktig information om
patienten missas.

®  Se Over rutiner fér bevakning av remisser sa remisser foljs upp och
inte tappas bort

£XPRY
ITION 2
N.D%J



Rekommendationer

UNDERSOK BEHOVEN VIDARE HOS DE VI INTE PRATAT MED |
DENNA STUDIE

®  Undersok vidare hur man pa basta satt moter de som inte ar

lika digitala
Patienten med Patienten beroende
behov av stéd .

e  Undersdk vidare behoven hos de patienter som dr beroende v
av anhérig/ombud

av st6d fran anho6rig/ombud. T ex dldre och/eller multisjuka
patienter.

®  Undersok vidare vad anhorig/ombud behéver for att enkelt
kunna st6tta
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