Avslutat datum:

J& Region Stockholm

PATIENTNAMNDENS FORVALTNING

2026-09-18

Patientnimnden Arendeforteckning

Handldggare: Alla

Yttrande: Alla
Arendetyp: Alla
Kontakttyp: Alla
Avslutat: Ja

2026-05-01 - 2026-08-31

Verksamhet: Specialistvard Problemomrade: Alla

Enhet: Alla Delproblem: Alla

Vardinrittning:  Alla Yrkeskategori Alla

Klinik: Alla Alder: Alla
Driftform: Alla Kon: Alla
Specialitet: Alla Bev.omrade: Alla

Antal drenden 307

Telefon -> Skrivelse
Specialistvard

V2511-08574

Vérdansvar och organisation
Valfrihet, fritt vardsékande

Vérd och behandling
Behandling

Administrativ hantering

Intyg

Nekades ryggoperation och sjukskrivning

En man ar boende i Stockholm men &r folkbokférd i en annan region. Han har
forst lovats en ryggoperation men dérefter nekats detta just pa grund av att han
inte ar folkbokford i Stockholm. Av samma anledning fick inte mannen férldngd
sjukskrivning trots att han hade haft det tidigare.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beskrev att en sedvanlig och
adekvat specialistutredning hade genomforts, inkluderande bilddiagnostik,
sjukskrivning samt remittering till relevanta ryggspecialistmottagningar for
vidare beddmning. Samtliga instanser hade gjort samstdmmiga bedémningar
avseende avsaknad av ytterligare specialistatgarder. Det var beklagligt att
mannen upplevde att varden inte motsvarat hans férvéntningar eller behov.
Samtidigt hade varden bedrivits enligt géllande medicinska riktlinjer och inom
ramen for tillgdngliga behandlingsalternativ. Nar ytterligare specialistvard inte
beddmts vara mojlig, hade drendet 6verlamnats till primarvarden for fortsatt
handléggning vilket var korrekt handhavande. Patienten avslutades flera ganger
pa kliniken och de behandlande ldkarna hade inte bedomt att han varit i behov
av sjukskrivning. Han &terkom sjélv och ville ha férlangd sjukskrivning. Det var
oklart varfor han inte hade sokt till vardcentralen dé han blivit uppmanad till det
vid varje vardbesok. Vardgivaren ar en specialistklinik och behandlar patienter
for den dkomma de soker for, sjukskrivning &r sagt att skotas fran respektive
vardcentral. Vid ett tillfdlle nar mannen hade hort av sig till dem for ett par
manader sedan och ville ha en komplettering av sitt sjukintyg sa hade han fatt
det. D& patienten efter att svaren dverséants inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.

Telefon -> Skrivelse
Specialistvard
V2512-08869

Vérd och behandling
Behandling

Nekades ryggoperation

En man har remitterats for ryggoperation och dven godkants for detta. Mannen
har darefter nekats ryggoperation. Han ar boende pa skyddad adress i regionen
men varit folkbokférd i en annan region. Mannen vill veta varfor vardgivaren
andrat sig om operationen.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beskrev att mannen bedémdes
ha en komplicerad smartproblematik kopplad till landryggsbesvar. Mannen var
flertalet ganger beddémd av olika ryggkirurgiska verksamheter att ryggkirurgi,
inklusive steloperation, inte skulle kunna vara en I6sning avseende
smartbehandling. Mannen hade initialt bedémts vara ett fall for steloperation i
landryggen men det hade framkommit att han 6nskade ett annat ingrepp utfort,
varfor diskussion om detta framfordes pa en fallkonferens med specialistlakare.
Dar bedoémdes att hans smartkomplexitet foll utanfér uppdraget inom ramen
for vardval ryggkirurgi i Region Stockholm. Av de bifogade handlingarna
framkom att mannen vid flertal tillfdllen hade beddmts som att inte vara aktuell
for ryggkirurgi. Denna information fanns inte dokumenterad vid besoket hos
vardgivaren, varfor den aktuella kirurgen inte hade haft en helhetsbild kring
mannens problematik. Tyvarr hade detta inneburit en fordréjning i
handlaggning av mannens problem och férédndringen i beddmningen av hans
operationsbehov. D& mannen efter att yttrandet dversénts inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.
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Telefon -> Skrivelse
Specialistvard
V2602-00989

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Kommunikation

Bemotande

Patient ifrdgasatte lakarens tillgang till rontgenbilder for besdk och nekades fa
ut bilderna

En patient hade gjort en rontgenundersdkning infor ett besok pa en ortopedisk
specialistmottagning. Patienten fick information om att rontgenbilderna kunde
skrivas ut av vardgivaren, men detta nekades vid besoket. Patienten ifrdgasatte
att lakaren hade tillgang till réntgenbilderna fére besdket, utan hens samtycke.
Vid begéaran om att fa ta del av rontgenbilderna upplevde patienten ett
bristande bemétande.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. De svarade att de forstatt att
arendet handlade om tva klagomal. Det ena var att patientens rontgenbilder
fanns pa skarmen redan nér patienten kom in pa rummet och det andra var att
hon 6nskade fa bilderna. Vardgivaren svarade att lakaren forberett sig infor
motet med patienten genom att ta fram rontgenbilderna. Receptionisten
forklarade for patienten att hon inte kunde fa de aktuella réntgenbilderna fran
dem, men hénvisade patienten till réntgenavdelningen som tagit bilderna.
Patienten har tagit del av yttrandet. Arendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Specialistvard

V2602-01073

Resultat
Resultat
Kommunikation

Bemotande

Overlakare dunkade kvinna i nyopererad axel s& hart att hon behévde opereras
pa nytt

En kvinna hade genomgatt en operation av axeln och hon hade ocksa
backenfrakturer. Kvinnan satt i rullstol pa en rehabiliteringsavdelning nar en
Overldkare gick fram till henne och dunkade henne i axeln som en hélsning.
Kvinnan skrek hogt av smarta. Axeln blev sa svart skadad att det kravdes en ny
operation for att atgarda de besvéar som uppstod i samband med 6verlékarens
axeldunkning.

Atgérd: | inhamtade svar tackade verksamhetschefen kvinnan fér att hon hade
kontaktat vardgivaren och beréttat om sina upplevelser. Vardgivaren hade
skrivit en avvikelse och gjort en hdndelseanalys. Vardgivaren beklagade den
olyckliga halsningsfrasen. Overldkaren hade informerats om att den varit
opassande och han hade framfért sin ursékt. En noggrann genomgang hade
gjorts av kvinnans vardtid. Varken i dokumentationen eller bland personalens
minnesbilder fanns ndgot som styrkte att en sa kraftig fysisk kontakt skulle ha
agt rum. Verksamhetschefen forstod dock att kvinnans upplevelse hade varit
verklig for henne och beklagade att hon hade kant sig illa berérd av situation.
Verksamhetschefen beklagade besvaren med domningar som kvinnan hade
drabbats av. Kvinnan rekommenderades att diskutera detta vidare med sin
behandlande lékare pa ortopedkliniken. Verksamhetschefen hade pratat med
kvinnan i telefon och bjudit in henne for att diskutera sin hdndelse och framfért
sin ursakt. De hade haft ett digitalt méte tillsammans med chefldkaren dar hon
hade fatt delge sin upplevelse. Kvinnan tog del av svaren men har inte horts av
inom angiven tid. Arendet avslutat.
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Telefon -> Skrivelse
Specialistvard
V2604-02339

Kommunikation

Information

Vardansvar och organisation

Resursbrist, installd atgard

Operation stalldes in pa grund av bristfallig kommunikation

En man fick en tid fér en planerad hoftoperation. | journalen stod att kirurgen
hade ringt honom men mannen kunde se i sin telefon att han inte hade inte haft
nagra missade samtal. Nar mannen kontaktade specialistmottagningen fick han
veta att operationen var instélld pa grund av att han hade beskyllt kirurgen for
att ljuga genom att sdga att det inte fanns ndgra missade samtal. Mannen
tycker att det var en rent 19jlig orsak till att avboka operationen.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att det ur journalen
framgar att ansvarig lakare forsokt kontakta patienten per telefon for planering
av fortsatt behandling. | journalen dokumenterades att kontaktforsoket inte
ledde till ndgon kontakt. Det framgar ocksé att patienten uttryckt att han inte
langre har fortroende for kliniken och dess bemé&tande, och mot denna
bakgrund bedémdes att férutsattningarna inte fanns for att genomféra
operationen vid enheten. Remissen aterférdes darfor for fortsatt handlaggning
pé annan vardenhet. Kliniken har, inom ramen for gallande regelverk och
medicinskt ansvar, méjlighet att bedéma om en behandling eller operation ska
genomforas vid den egna enheten eller om patienten bor hénvisas for fortsatt
handldggning pé annan vardgivare. | journalhandlingarna har det inte funnits
nagot stod for att beslutet skulle ha fattats av personliga skl eller som en foljd
av att lakaren inte skulle ha tillit till patienten. Det &r forstaeligt att patienten
upplever situationen annorlunda och vardgivaren beklagade att den lett till
missnoje. Efter genomgang av drendet har vardgivaren dock inte funnit att
kliniken har agerat i strid med géllande rutiner eller regelverk. Patienten har
tagit del av svaret och inkommit med synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen.
Han &r missndjd med svaret och menar att han férvéagrats vard och att
journalanteckningarna &r felaktiga. Arendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Specialistvard

V2604-02825

Vard och behandling
Lékemedel

Vérd och behandling
Behandling

Nekad lakemedelsbehandling med naturligt skoldkortelhormon

En aldre kvinna som hade en autoimmun skéldkortelsjukdom upplevde att
behandling med syntetiskt skoldkdrtelhormon inte gav dnskvard effekt och att
det gav biverkningar. Hon remitterades utifran sitt eget 6nskemal till en
endokrinmottagning for att préva behandling med kroppseget
skoldkortelhormon. Mottagningen nekade remissen med hénvisning till att
ldkemedlet inte kunde forskrivas eftersom licens saknades for preparatet.
Kvinnan kontaktade sjalv ansvarig myndighet som uppgav att det var mgjligt att
ansoka om licens for lakemedlet. Hon nskar svar fran mottagningen om varfér
hon nekats behandlingen.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att Likemedelsverket
tar emot licensansdkningar men att nya licenser for preparatet som regel inte
godkénns och att tidigare licenser endast férnyas i undantagsfall. | patientens
fall hade en medicinsk bedémning gjorts utifran medicinska kriterier och
beddmningen var att behandling med kroppseget skdldkértelhormon inte
rekommenderades for patienten. Patienten har tagit del av svaret och drendet
avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Specialistvard
V2605-03455

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Kommunikation

Bemotande

Felaktighet i journal och stressigt bemé&tande

En kvinna remitterades till en ortopedisk specialistmottagning for undersdkning
och gipsning av en bruten fot. Efter bestket sag hon i journalen att fel fot hade
dokumenterats. Hon upplevde ocksa att bemdtandet var stressigt och beskrev
besoket som att det skedde pa I6pande band. Nar kvinnan senare fick en
svullnad i knaet ovanfor gipset sokte hon vard, och det visade sig vara en
inflammation som behévde behandlas. Hon fick atervanda till mottagningen for
omgipsning dar hon fick veta att foten tidigare hade varit felaktigt gipsad.
Kvinnan var kritisk till kvaliteten pa varden vid mottagningen och dnskade svar
géllande synpunkterna.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att gipset som
patienten fatt pa en narakut inte hade suttit bra och att foten darfér hade
gipsats om vid det forsta besoket. Nar det gallde svullnaden férklarade
vardgivaren att detta var vanligt efter gipsning och att patienten hade fatt
information om hur svullnaden kunde férebyggas genom héglage och rérelse.
Den felaktiga uppgiften i journalen om vilken fot som var bruten hade rattats.
Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och
arendet avslutas.
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Telefon -> Skrivelse
Specialistvard
V2605-03610

Resultat

Resultat

Skulle ta bort ett fordjupning i ansiktet, drabbades av vardskada

En kvinna hade ett litet sar i ansiktet orsakat av hudcancer. Kirurgen skar av
onddigt mycket sa kvinnan blev helt deformerad i ansiktet. Ansiktet ar snett och
ogonlocket har vants upp och ned och smartar kraftigt. Kvinnan ar van att lasa
en bok i veckan, nu kan hon inte ldsa ldngre.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som beskrev att under operationen
tillkom komplikationer och ett beslut togs att gora en stérre operation an
planerat. Vardgivaren beklagade att kvinnan inte hade informerats om det eller
att beslutet aldrig hade diskuterats med andra lakare. Vardgivaren hade
diskuterat handelsen med ldkaren som hade opererat kvinnan. Denna lakare
opererar tills vidare inga fler patienter. Vardgivaren bad om ursakt for det som
kvinnan hade varit med om och gjorde allt for att det inte ska handa igen. De
hade gjort en anmaélan enligt Lex Maria till Inspektionen for vard och omsorg,
IVO, med anmélan om vardskada. Kvinnan hade fatt kontakt med en
plastikkirurg pa ett akutsjukhus for att reparera skadan med en ny operation.
Vérdgivaren var hemskt ledsen for det intréffade. Kvinnan tog del av svaret och
meddelade att hon nu hade opererats. Hon &r dock begrénsad i och med att
hon inte kan g& ut hursomhelst tills skadan liker. Arendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Specialistvard

V2606-04295

Kommunikation
Information
Resultat
Resultat
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristande information infor undersokning fick trakiga konsekvenser och smarta
utan atgard

En patient skulle genomga undersokning av tarmen vid en specialistmottagning.
Nér patienten kom till besdket hade laxering infér besoket inte gjorts, patienten
hade inte uppfattat att s skulle ske och tiden fick darfér ombokas. Infér det
andra besoket genomférde patienten forberedelserna i hemmet efter att ha
hamtat ut forskrivet laxermedel pa apoteket. Detta fick dock férédande
konsekvenser i hemmet och i transporten pa vég till mottagningen med hoga
kostnader som resultat. P4 mottagningen menade lakaren att patienten skulle
ha varit inlagd och fatt hjélp med forberedelserna infér undersékningen.
Patienten ar mycket besviken och upprérd 6ver den bristande informationen
fran vardgivaren som han tappat fortroendet for. Vidare undrar patienten éver
resultatet av undersokningen eftersom besvaren ar mycket smartsamma och
vardpersonal pa mottagningen konstaterade en problematik, men menade att
det inte gick att utreda detta med réntgenundersékning vilket patienten
ifragasatter.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som tackade for att patienten hort av
sig, den menade att malet &r att ge god och séker vard och dérfor var
synpunkterna vardefulla. Vardgivaren forklarade orsaken till att man inte kunde
undersoka hela tjocktarmen, det berodde pa ett tillstand som gjorde
undersokningen tekniskt svar. Vidare informerades om vad som framkommit vid
provtagning efter undersdkningen och att patienten skulle féljas upp, besokstid
skulle bli inom kort. Nar det gallde laxeringen kunde konstateras i efterhand att
det varit bra om patienten fatt hjalp med den inneliggande hos vardgivaren och
om patienten behdvde géra om undersékningen framover bér det planeras for
det. Vardgivaren beklagade att patienten upplevde férberedelser, undersékning
och uppféljning som otillfredsstallande initialt, och hoppades att patienten vid
det planerade besoket kunde féa svar pa frdgor om sina symptom och hjélp med
behandling. Vardgivaren kunde tyvérr inte ge ndgon ekonomisk ersattning for
patientens extra omkostnader. Patienten har tagit del av svaret. Arendet
avslutas.
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Telefon -> 1177
Specialistvard
V2602-01221

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Kande sig inte lyssnad till samt utebliven undersdkning

En kvinna remitterades till en gynekologisk mottagning for undersékning, men
nagon undersdkning gjordes inte vid besoket trots att det var flera minuter kvar
av besokstiden. Hon upplevde att ldkaren inte lyssnade pa henne och bad om
att fa byta lakare. Trots det fick hon en ny tid hos samma lékare. En remiss som
skickades vid ett senare tillfalle, dar det tydligt framgick att hon inte ville tréffa
samma lakare, bedémdes och avslogs av samma lakare. Patienten stallde sig
fragande till hanteringen av remissen.

Atgard: Svar har inkommit frdn vérdgivaren som framfér att patienten anlande
sent till sin bokade tid. Ansvarig lékare gjorde da bedémningen att den
kvarvarande tiden inte var tillracklig for att genomféra en medicinskt saker
undersokning. Vardgivarens ambitioner &r alltid att ge varje patient den tid som
kravs for en kvalitativ bedomning samtidigt som de behéver halla tiderna av
respekt for 6vriga patienter. Det beklagas att patienten upplevde bemotandet
som bristfalligt och att situationen paverkade kommunikationen negativt.
Patienten erbjods en ny tid hos en annan lakare. Vardgivaren ser allvarligt pa att
patienten upplevde sig diskriminerad da deras avsikt alltid ar att behandla alla
patienter lika och med respekt, dar att halla bokade tider ar en del av detta.
Vardgivaren tar med sig handelsen i sitt fortsatta arbete for att forbattra bade
bemotande och kommunikation. Da patienten efter att svaret Oversants inte
horts av inom angiven tid avslutas drendet.

Telefon -> 1177
Specialistvard

V2602-01384

Vardansvar och organisation
Hygien/miljo/teknik
Resultat

Resultat

En man skickades hem fran rehabilitering med trasig rullstol, foll ur och fick
frakturer

En person skulle &ka hem efter en veckas rehabilitering. Under vérdtiden hade
hens ena framhjul pa rullstolen gatt sonder, vilket meddelades den anhériga.
Vérdpersonalen sa att de inte hade nagra alternativa rullstolar att erbjuda utan
skickade hem personen i den trasiga rullstolen utan att meddela taxichaufféren.
Rullstolen vek sig och personen foll ut och fick en fraktur.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs nar skadan pa ena
lankhjulet till rullstolen upptécktes. Det bedomdes osannolikt att hjulet skadats
inne pa sjukhuset under de dagar den anvéndes dér. Vardgivaren missténkte
tidigare slitage alternativt trasportskada till avdelningen. De beskrev att
fysioterapeuten anmalt skadan, uppmuntrat till anvanda att elrullstol och att
information om forsiktighet vid anvandande vidarebefordrats till vardavdelning
for vidare halsning till chauffor. De beklagade djupt det intréffade, som de i
efterhand kunnat se hade kunnat undvikas med en liggande transport. De
forklarade syfte och upplagg med traningsschemat och skrev att patienten varit
mer motiverad till sjukgymnastik och hantverk an till omvardnadsaktiviteter som
hygien och pakladning, varfor deras bedémning var att patienten inte var
motiverad till rehabilitering i den omfattning som skulle behévas for att se
forvantade resultat. Det blev tydligt att patientens behov var mer av
omvardnadskaraktar an av rehabilitering. Ombudet har efter att yttrandet
dversants inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Telefon -> 1177
Specialistvard
V2602-01459

Resultat

Resultat

Komplikation efter intubation med forlust av tandimplantat och omfattande
konsekvenser

En kvinna genomgick en operation dar en andningstub placerades i luftstrupen.
| samband med detta lossnade ett implantat i dverkaken. Detta ledde enligt
kvinnan till en infektion med varbildning samt blod och slem som rann upp i
nadsan och fortgdr ett halvar senare. Implantatet har ddrmed tagits bort. Hon har
fatt ett kostnadsforslag for atgard pa 150 000 kronor. Under det senaste
halvaret har hon haft stora svarigheter att ata och uppger att hon gatt ner 20
kilo i vikt. Hon beskriver att hon inte lever ett vardigt liv till féljd av det
intraffade. Kvinnan anser att kliniken varit oaktsam och efterfragar ersattning for
det lidande och de kostnader som uppstatt.

Atgard: | svaret frén vardgivaren beklagas de besvar som patienten har haft med
tanderna efter operationen och menar att det &r djupt olyckligt. Vardgivaren
uppger att det finns en kdnd, men ovanlig, risk for tandskador i samband med
narkos da luftvagen behover sékras for att mojliggéra andning under ingreppet.
| svaret framkommer att patienten initialt fick en mjuk andningsmask som
placerades ovanfor luftstrupen utan att ndgra problem uppstod. Pa grund av
lackage byttes denna, medan patienten var sovd, till en tub i luftstrupen. Enligt
vardgivaren genomférdes tgarden med en skonsam metod med kamera och
utan kontakt med tanderna. Vardgivaren bedomer att ingreppet utférdes utan
avvikelser och med sarskild forsiktighet med hansyn till patientens
tandimplantat. Med anledning av det intraffade har verksamheten informerat
berord personal for att ytterligare stérka forsiktigheten vid liknande situationer.
Patienten ar besviken 6ver yttrandet och stressad dver de kostnader som
kommande tandvard &r férenat med. Hon har fatt ett kostnadsforslag om 150
000 kr. Arendet avslutas.

Telefon -> 1177
Specialistvard

V2603-02054

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Nekas utredning da annan mottagning konstaterat horselnedsattning

En man sokte vard vid en specialistmottagning pa grund av lockkansla i ett 6ra
samt spanningar och émhet i muskulaturen runt 6rat, over kaken och upp mot
Ogat. Han hade tidigare besokt en audionom som konstaterat att det finns en
viss horselnedsattning. Undersdkningen gjordes nar han hade lock for orat.
Detta lock kommer och gar. Vid specialistmottagningen bedémdes att besvaren
berodde pa denna horselnedsattning och valde att inte ga vidare med
utredning. Mannen upplever dock inte sjalv att han har nagon
horselnedsattning och menar att inte heller personer i hans omgivning har
markt av detta. Han kanner darfor tveksamhet infor den bedémning som gjorts
och onskar att ytterligare undersokningar genomfors for att ta reda pa orsaken
till besvéren. Enligt mannen har han dock nekats fortsatt utredning. Han har pa
egen hand undersokt om besvéren kan bero pa en visdomstand men fatt
besked om att sd inte ar fallet.

Atgérd: | svar frén vérdgivaren framkom att patienten hade undersékts av en
specialist i allmédnmedicin och en specialist i 6ron-, nds- och halssjukdomar.
Undersokningarna visade inga avvikande fynd férutom en hérselnedsattning pa
bada 6ronen. Vardgivaren uppgav att patienten tidigare hade genomgatt tva
magnetkameraundersékningar av huvud och 6ron samt aterkommit for fortsatt
utredning pa grund av kvarstdende besvér. Vid den senaste undersdkningen,
inklusive undersékning med fiberoptik, framkom inga avvikande fynd.
Vardgivaren beklagade att patienten kande sig missforstadd och inte var nojd
med den vard som hade getts. Eftersom verksamheten inte hade ytterligare
utredning eller behandling att erbjuda rekommenderades patienten en ny
medicinsk bedémning hos en annan specialist. Vardgivaren framholl att
patientens besvar hade tagits pa allvar och att de undersékningar och
utredningar som bedémts nédvéndiga hade genomférts. Arendet avslutades.
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Telefon -> 1177
Specialistvard
V2603-02140

Vardansvar och organisation
Vardflode/processer
Tillganglighet

Vantetider i varden

En kvinna fick besked om att foten behdvde stelopereras och hanvisades runt
mellan olika instanser

En kvinna fick besked om att foten behdvde stelopereras och hanvisades runt
mellan olika instanser med langa vantetider. Kvinnan var kritisk till att den forsta
specialisten inte bedémde behovet av steloperation tidigare eftersom hon med
det beskedet behdvde be om remiss till annan verksamhet och stallas i ny ké.
Varken primarvard eller specialistvard ville sjukskriva kvinna under tiden hon
stod i ko for operation.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Vardgivaren hanvisade till
journalanteckningar. Vidare meddelades att operationen inte var fér avancerad
for dem utan att operationen vanligtvis kréver slutenvérd atminstone ett dygn
vilket de inte kan erbjuda. De halsade ocksa resultatet av en
rontgenundersdkning av patientens fot och att hon erbjudits operation vid en
enhet, dér hon forst avbokade tiden fér en annan verksamhet, men sen &nda
valde att fa operationen utférd vid den forsta enheten. Patienten har efter att
det kompletterande yttrandet dversénts inte hérts av inom angiven tid. Arendet
avslutas.

Telefon -> 1177
Specialistvard
V2603-02158

Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Har inte fatt nagon hjalp med cysta, bollades runt mellan olika vardinrattningar

En ung kvinna sokte vard for en cysta vid svanskotan. Trots att cystan smartade
sa mycket att hon inte kunde sitta, fick hon ingen hjalp. Hon bollades runt
mellan olika vardinrattningar under flera méanader. Till slut sprack cystan av sig
sjalv. Kvinnan anser att hon borde ha fatt hjalp mycket tidigare och att hon
utsatts for onddigt lidande. Remiss till denna enhet nekades.

Atgérd: Ombudet dnskar inte att svar inhdmtas utan dr néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

Telefon -> 1177
Specialistvard

V2603-02159

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bollades runt mellan olika vardinrattningar, fick ingen hjalp med cysta

En flicka hade en cysta mellan skinkorna och bollades runt mellan nérakut,
akutmottagning och specialistkliniker. Cystan sméartade och gjorde att hon inte
kunde sitta vilket orsakade att hon inte kunde ga i skolan. En
specialistmottagning fick remiss skickad fran ett akutsjukhus men nekade
atgard.

Atgérd: Ombudet 6nskar inte att svar inhdmtas utan &r njd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

Telefon -> 1177
Specialistvard

V2604-02475

Kommunikation
Information

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Kommunikation

Bemotande

Bristande information och aterkoppling i samband med ombokning av tid

En man kontaktade en specialistmottagning for att &ndra en bokad tid.
Mottagningen skulle meddela honom den nya tiden, men aterkom aldrig. N&r
han ater kontaktade mottagningen blev han meddelad att han inte behdvde
komma. Mannen ifragasétter att han inte fick ndgon ytterligare information och
upplevde att bemotandet var bristfalligt.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att det utifran
patientens beskrivning verkar ha uppstatt ett missforstand kring ombokning av
tid samt hur aterkoppling skulle ske som inte &r i linje med vardgivarens
riktlinjer for patientbemétande. Vid ombokningar kan det i vissa fall kravas att
patienten sjélv tar ny kontakt med mottagningen, vilket kan ha varit otydligt i
detta fall. Vardgivaren ser ocksa att kommunikationen vid senare kontakt kan ha
uppfattats som kortfattad, vilket beklagades. Vardgivaren kommer att se over
rutinerna for information i samband med ombokningar, for att sdkerstélla att
det tydligt framgar vad som férvantas och hur uppféljning sker och paminna
personalen om vikten av ett respektfullt och tydligt bemé&tande i all
patientkontakt. Patienten ar fortsatt vdlkommen till mottagningen och
uppmanades att boka en ny tid. Da patienten efter att svaret 6versénts inte
horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Telefon -> 1177
Specialistvard
V2604-02831

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation

Samtycke

En kvinna som sokte vard for hudbesvér i harbotten och fot fick aven visa
kansliga kroppsdelar

En kvinna som sokt vard for hudbesvar i harbotten och fot fick, utan information
om syftet, visa kédnsliga kroppsdelar som inte berordes av besvaren.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. De sdg mycket allvarligt pa det
patienten beskrivit och beklagade att hon har kant sig obekvam eller krénkt i
samband med besoket. De har utrett handelsen. Det som beskrevs &r inget som
stammer Sverens med hur de vill att patienter ska bemétas. De bedémde ocksa
att den aktuella undersékningen inte varit medicinskt motiverad pé det sétt som
den utférdes. Mot bakgrund av detta, samt tidigare inkomna klagomal,
beslutades att avsluta den berdrda lakarens anstéllning. De tackade for att hon
uppmarksammat de pé& detta. Patienten har tagit del av yttrandet. Arendet
avslutas.

Telefon -> 1177
Specialistvard
V2605-03252

Resultat
Resultat

Vard och behandling
Behandling

Felaktigt borttaget hudférandring vid kirurgi

En kvinna kom till en hudmottagning pa remiss fran vardcentral for en
hudférandring. Specialistldkaren bedomde att det var den vanligaste formen av
hudcancer och att forandringen skulle tas bort. Kvinnan kom sedan pa
aterbesok och kirurgi utfordes. Det visade sig dock att lakaren tagit bort fel
marke. Detta mérke séndes for analys och var utan anmarkning. Nar stygnen
skulle tas bort glipade saret och hon fick satta strips 6ver for att halla ihop saret.
Hon har nu ett arr pa tre centimeter i onddan och fortfarande kvar sin
hudcancer.

Atgard: | vardgivarens svar beklagades att patientens upplevelse inte hade
motsvarat hennes forvantningar. Det framkom att patienten hade opererats for
en hudférandring som lédkaren bedémt som avvikande och att analysen senare
visade att forandringen var godartad. Efter ingreppet hade operationssaret
glipat och blivit inflammerat, vilket vardgivaren beklagade. Vardgivaren uppgav
att sddana komplikationer kunde uppsta efter kirurgiska ingrepp aven nar
behandling och eftervard foljde plan. Patienten hade dven uppméarksammat att
den hudférandring som hon ursprungligen sokt for fanns kvar. Vardgivaren
forklarade att lakaren vid besoket kunde hitta och atgérda en annan misstankt
forandring och uppgav att patienten kunde boka en ny tid fér bedémning av
den kvarvarande hudférandringen. Arendet avslutades pé& férvaltningen.

Telefon -> 1177
Specialistvard
V2605-03553

Administrativ hantering
Brister i hantering

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vard och behandling
Behandling

Utebliven remiss till gonoperation och bristféllig journalféring

En kvinna med svar skelning var pa besdk hos 6gonlékare vid en
specialistmottagning. Lakare bedémde att hon behdvde opereras och
informerade om att en remiss skulle skickas for operation till ett 6gonsjukhus.
Forst fyra manader senare upptackte kvinnan att remissen aldrig hade skickats,
trots att det framgick av journalen att remiss skulle utfardas och att detta dven
hade sagts muntligt. Hon upplever ocksa att journalen inte korrekt beskriver hur
O6gonbesvaren paverkar vardagen pa ett mycket negativt satt. Patienten dnskar
nu en skyndsam remiss till operation, att vantetiden réknas fran den tidpunkt da
remissen ursprungligen skulle ha skickats samt att symtombeskrivningen i
journalen réttas.

Atgard: | svar inhamtat fran vardgivaren framkom att patienten undersoktes av
lékare och att fortsatt handlaggning planerades. Pa grund av en brist i den
interna kommunikationen uppréattades inte den planerade remissen i tid. Nar
patienten senare ater kontaktade mottagningen uppmérksammades detta och
remissen skickades for fortsatt bedomning. Vardgivaren beklagade
fordrojningen och har gatt igenom sina interna rutiner for att sékerstélla att
informationséverforing och uppféljning fungerar och att liknande handelser inte
intréffar igen. Vardgivaren bedomde att fordrgjningen inte medfért ndgon
medicinsk skada eller paverkat patientens fortsatta behandlingsméjligheter. Da
patienten efter att svaret Gversants inte horts av inom angiven tid avslutas
drendet.
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Telefon -> 1177
Specialistvard
V2605-03593

Resultat
Resultat
Kommunikation

Bemotande

Felaktigt utford gynoperation

En kvinna genomgick en gynekologisk operation pa en gynmottagning. Under
operationen d@ndrades metoden for hur ingreppet skulle utféras och det blev
mer omfattande &n vad var planerat. Efter operationen fick kvinnan besvar som
hon uppgav inte gar att reparera och hon menar att hon blev skadad av
ingreppet. Hon fick ingen information om varfér operationen d@ndrades och fick
inte heller mojlighet att prata mer med ansvarig gynekolog efter operationen.
Vid kontakt med operationsavdelningen efter ingreppet upplevde kvinnan
dessutom ett férminskande bemétande.

Atgérd: Patienten har efter initial kontakt inte hérts av vidare. Arendet avslutas.

Telefon -> 1177
Specialistvard
V2608-05696

Ekonomi

Patientavgifter

Lakare bad patient som bor utomlands att betala fér besoket digitalt till lakarens
privata nummer

En svensk man bosatt i annat europeiskt land gick till privat specialistldkare som
hade avtal med regionen. Patienten betalade sin patientavgift och nar besdket
led mot sitt slut ville Iakaren ha 5000 kronor for besoket. Lakaren uppgav att
han inte fick betalt av regionen fér patienter som var skrivna i annat europeiskt
land. Patienten visade upp sitt intyg om ratt till vard i Sverige, men detta
avvisades av lakaren. Han sa att patienten skulle swisha till [akarens privata
nummer. Patienten gjorde detta men kande att det var fel. | efterhand
kontrollerade patienten med verksamhetens ekonomifunktion om vad som
gallde, och insag att han hade haft ratt fran borjan. Han meddelade detta till
lékaren som swishade tillbaka de 5000 kronorna med en ursakt om att han haft
fel information. Patienten informerade verksamhetschefen som verkade bli
mycket férvanad och upprord Gver ldkarens beteende. Nagra veckor senare, nar
patienten kom till mottagningen for besok hos en annan lékare, sag han att
lakaren som forsokt ta betalt vid sidan om fortfarande arbetade pa enheten.
Patienten ville ha svar fran vardgivaren vad de gjort for att detta inte skulle
upprepas och hur de hade hanterat handelsen med den aktuelle Idkaren.

Atgard: Patienten ringde och meddelade att han hade fatt aterkoppling frén
vardgivaren. Vardgivaren hade héllit ett mote mellan ledning, VD och den
aktuelle lakaren. Lékaren hade inte haft nagon rimlig forklaring till sitt agerande.
Han hade darfor stangts av och skulle inte langre arbeta pd mottagningen.
Patienten var n6jd med den hanteringen och ville inte langre fa ett svar fran
vérdgivaren. Arendet avslutas.

Telefon
Specialistvard
V2605-03259

Vérd och behandling

Fordrojd receptforskrivning av lakemedel mot adhd

En man har i flera ars tid fatt forskrivet Idkemedel mot adhd. D& mannen ocksa
har fatt en 6gonsjukdom &r det 6gonlakaren som ska skriva ett intyg om att
mannen trots 6gonsjukdomen kan forskrivas lakemedlet. Lakaren &r inte i tjdnst
och har inte mojlighet att gora detta forran om nagra veckor. Under tiden &r
mannen utan sina lakemedel och borjar méarka av problem. Han sover sémre

Lakemedel och fungerar inte i vardagen.
Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om att vanda sig till &gonmottagningen pa nytt.
Telefon Oro och otrygghet i samband med information infér operation

Specialistvard
V2605-03299

Kommunikation
Information
Kommunikation

Bemotande

En person har remitterats till en specialistmottagning for en ortopedisk
operation. Vid konsultationen med ldkaren upplevde patienten sig otrygg i
motet. Lakaren beskrev riskerna med ingreppet pa ett satt som patienten
uppfattade som skrammande, bland annat genom att uttrycka att patienten
kanske inte skulle vakna upp efter operationen.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard

V2605-03387

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Saknas journalanteckning efter besok pa 6gonklinik
En patient har synpunkter pa att det inte finns en journalanteckning inskriven i
sin journal efter ett bestk pa en 6gonklinik.

Atgard: Information har Idmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Specialistvard
V2605-03462

Tillganglighet

Tillganglighet till varden
Ekonomi

Patientavgifter
Vérdansvar och organisation

Vardflode/processer

Lang vantan till BUMM f&r utredning, vardgivaren erbjod snabb tid om familjen
tog privat forsékring

En flicka hade under ett antal manader diffusa symtom fran magen och allmént
nedsatt allmantillstand. Familjen hade medlemskap hos en privat vardgivare
som hade avtal med regionen. Vardgivaren skickade akutremiss till utredande
enhet inom samma foretag. Nar patienten inte fatt ndgon tid efter en manade
kontaktade modern vardgivaren for att forhora sig om vantetiderna. De fick de
till svar att vantetiden var lang och att remissen kunde skickas vidare, men att
patientens vantetid i sa fall skulle borja fran noll igen. Vardgivaren sade att
patienten kunde fa en tid inom tre dagar ifall familjen tecknade privat
forsékring.

Atgard: Information har Idmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard
V2605-03545

Vérd och behandling
Diagnos
Resultat
Resultat
Kommunikation

Delaktig

Ignorerad hudférandring var cancer

En tidigare cancerpatient sokte under cirka ett ars tid vard for en hudférandring
som véxte. Patienten hade fatt en remiss till specialistmottagningen som
beddmde att hudféréandringen inte var nagot allvarligt. Hen gick till sist till en
privat vardgivare som undersokte forandringen som visade sig vara cancer.
Patienten kénner oro for att allvarliga diagnoser missas nar patienter inte far
gehor.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har lamnats om
Inspektionen for vard och omsorg (IVO).

Telefon
Specialistvard
V2605-03626

Vérdansvar och organisation
Vardflode/processer
Vérd och behandling

Otydligt ansvar for ldkemedelsforskrivning vid psoriasis

En man med psoriasis uppger att han blivit hanvisad mellan en
specialistmottagning for hudsjukdomar och sin vardcentral efter att hans
tidigare specialistmottagning stdngt. Mannen har tidigare haft lakemedel
forskrivna for sin psoriasis men ingen av vardgivarna vill nu ansvara for fortsatt
forskrivning. Specialistmottagningen menar att lakemedlen kan forskrivas i
primarvarden medan vardcentralen uppger att forskrivningen behéver goras av
specialistldkare. Mannen beskriver att han darfor varit utan sina ldkemedel
under en tid.

Lékemedel
Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
Telefon Foljde inte upp att patient kom tillbaka efter undersékning

Specialistvard
V2605-03662

Vardansvar och organisation

En man vardades vid en rehabiliteringsavdelning pa ett sjukhus. Mannen skulle
genomga en undersdkning hos annan vardgivare och akte dit med sjukresa.
Taxin kom aldrig och hdmtade mannen, varpé han blev sittandes i flera timmar
vid en stangd mottagning. En anhdrig ifrdgasatter att rehabiliteringsavdelningen
inte foljde upp att han kom tillbaka. | stéllet fick en anhérig komma och hamta

Vardflode/processer honorm.
Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
Telefon Lang véntan pa atgard vid hoftsmarta

Specialistvard
V2605-03701
Tillganglighet

Véntetider i varden

En kvinna med langvariga hoftsmartor har genomgatt flera
rontgenundersdkningar utan att orsaken till besvaren kunnat faststallas. Hennes
huslakare remitterade henne darefter till en hoftartroskopi som ar en
hogspecialiserad operation som utfors pa specialistmottagning och som endast
utfors av fa enheter jamfort med exempelvis kné- eller axelartroskopi. Kvinnan
har informerades om att operationen inte kommer att kunna genomféras inom
vardgarantins tidsramar och att den kommer att ske forst under hésten. Hon har
samtidigt erbjudits en privat operation vid samma mottagning inom tva veckor.
Kvinnan ifrdgasatter den langa vantetiden inom den offentligt finansierade
varden samt bristande mojligheter att fa operationen genomférd pa andra
enheter. Hon uppger att smartorna ar sa omfattande att de paverkar hennes
sdémn och arbetsférmaga.

Atgard: Information har Idmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Hanvisar
henne till huslakaren.
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Telefon
Specialistvard
V2605-03702

Kommunikation
Bemotande

Vérd och behandling
Behandling

Lakare var hardhant, oempatisk och klagade 6ver |ag ersattning for det ingrepp
som skulle utforas

En ung kvinna remitterades till specialistmottagning for att atgarda ett
nageltrdng. Patienten var orolig och kom i séllskap med sin mamma. Lakaren var
30 minuter sen och uppgav att hon inte hade tid for patientens oro eller fragor.
Lakaren klagade over att de fick sd 1ag ersattning for den hér typen av ingrepp
att det inte finns nagon som vill utféra ingreppen. Néar patienten stallde fragor
snaste lakaren att hon haft en 13-arig patient som var béttre an denna 19-aring.
Lakaren sade att hon kanske skulle ge mer beddvning, men patienten sade nej.
Enligt mamman hogg lakaren bedévningssprutan i tan pa patienten och gav
mer beddvning trots att patienten sade nej. Patienten I&g pa britsen och
storgrat.

Atgérd: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard

V2605-03820

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Avslutad behandling trots utebliven forbattring

En kvinna remitterades fran en vardcentral till en fysioterapimottagning for
behandling av en fotskada. Trots att besvéren inte forbattrades avslutades
behandlingen efter nagra manader. Kvinnan péabérjade darefter behandling hos
ytterligare en fysioterapeut, men dven denna behandling avslutades utan
forbattring. Patienten upplevde att fysioterapeuterna utgick fran vardcentralens
tidigare beddmning och inte 6vervagde andra orsaker till besvaren. Forst senare
hénvisades kvinnan av en annan fysioterapeut till vidare utredning. D&
konstaterades en fotfraktur som senare opererades.

Behandling
Atgérd: Svar inhamtas inte fran vardgivaren d& patienten redan fétt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.
Telefon Fordrojd diagnos av fotfraktur vid ortopedisk mottagning

Specialistvard
V2605-03821

Vérd och behandling
Diagnos
Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

En kvinna remitterades till en ortopedisk specialistmottagning pa grund av
kvarstdende besvar efter en fotskada. En rontgenundersokning genomférdes
men visade enligt bedémningen ingen skada. Kvinnan rekommenderades
formgjutna inldgg och informerades om att mottagningen inte kunde erbjuda
ytterligare atgérder. Patienten stallde sig fragande till bedomningen. Efter
kontakt med en annan ortoped och vidare utredning konstaterades senare en
fotfraktur som déarefter opererades.

Atgérd: Svar inhamtas inte fran vardgivaren d& patienten redan fétt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.

Telefon
Specialistvard
V2605-03881

Kommunikation
Delaktig
Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Bristande kontinuitet och delaktighet vid neurologisk specialistvard

En patient som under en langre tid haft kontakt med en neurologisk
specialistmottagning upplevde bristande kontinuitet da flera olika lakare varit
involverade i varden. Vid ett senare besok gjorde lakaren en bedémning av
patientens arbetsférmaga som patienten inte ansédg stamde Gverens med den
egna upplevelsen av halsotillstandet. Patienten upplevde sig inte lyssnad pa och
kande sig inte delaktig i bedomningen.

Atgard: Information har Idmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard
V2606-03994

Vérd och behandling
Behandling

Klagomal pa uppfdljning

En man vistades pa ett sjukhus. Efterat lovades han uppfdljning men inget har
héant. Han har vant sig sjalv till sjukhuset men ingen aterkoppling har skett
varken via telefon eller brevledes som utlovats.

Atgard: Information har Idmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Specialistvard
V2606-04105

Kommunikation

Bemotande

En patient kande sig inte lyssnad pa i kontakt med lakare
En patient kande sig inte lyssnad pa i kontakt med lakare. Patienten tyckte inte
att lakaren brydde sig om biverkningar och upplevdes inte lyhord.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard
V2606-04107

Resultat

Resultat

En kvinna holl pa att forbloda nér vardgivare missade att kontrollera
moderkakan efter férlossning

En kvinna holl pa att forbloda efter att vardgivaren missat kontrollera
moderkakan efter forlossning. Nar kvinnan aterkom efter en dryg vecka med
frossa, feber och smarta i ryggen kontrollerades inte buken med ultraljud.
Kvinnan fick radet att ta receptfria smartstillande och dka hem och leva som
vanligt. Ett par dagar senare bérjade kvinnan stértbldda. Det var pa haret att
hon 6verlevde. Det visade sig att det funnits rester av moderkakan kvar i magen,
att den varit trasig nar den kom ut.

Atgard: Svar inhdmtas inte frén vardgivaren dd ombudet kommer ges méjlighet
att fa sina synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren.
Arendet registreras fér kinnedom och avslutas.

Telefon
Specialistvard

V2606-04217

Tillganglighet

Vantetider i varden

Kommunikation

Information

Ett litet barn fick vanta mer an tre manader pa 6ronoperation

Ett litet barn fick vanta mer an tre manader pa 6ronoperation. Precis nar
vardgarantin passerat erbjods han en tid, men blev sjuk. Operationen fick stallas
in. De erbjods en tid tvd manader senare. Anhériga undrade om det fick fa droja
sa lange eller om de kunde fa en operationstid i annat lan eller pé ett annat
stélle.

Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Ombudet ar
i egen kontakt med vardgivaren.

Telefon
Specialistvard
V2606-04290

Ekonomi

Patientavgifter

Ifragasatter faktura for sent aterbud

En anhorig till ett barn skulle félja med barnet till en tid pa en
rehabiliteringsmottagning. Den anhdrige vaknade sjuk och ringde och avbokade
tiden. Dérefter skickades en faktura for sent aterbud, vilket den anhérige
ifragasatter.

Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard
V2606-04383

Kommunikation
Delaktig
Kommunikation

Information

Nekad néarvaro av anhorig vid abort

En ung kvinna skulle genomga en abort vid en abortmottagning. Patienten
Onskade att hennes pojkvén eller mamma skulle fa vara narvarande som stod
under besoket. Enligt narstaende uppgav personalen att detta inte var mojligt
med hanvisning till patientsdkerhet och mottagningens lokaler. Narstaende
hade svart att forstd beslutet eftersom patienten hade ett eget rum och féreslog
att lamna rummet nar personal behévde utféra vardinsatser. Den narstaende
framhaller ocksa att anhorigas nérvaro kan verka lugnande och skapa trygghet
for patienten. Det upplevdes dessutom som motstridigt att receptionisten vid
ankomst uppgav att narstdende kunde nérvara, medan barnmorskan senare
meddelade att detta inte var tillatet.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Specialistvard
V2606-04652

Vard och behandling
Lakemedel

Vérd och behandling
Behandling

Andningsdepression vid spolning av perfifer venkateter

En kvinna var pa en specialistklinik for att operera tva ljumskbrack. Infér
operationen satte sjukskoterskan en nal i kvinnans arm for att kunna ge
lakemedel under ingreppet. Nar nélen skulle spolas med koksalt for att
kontrollera att den fungerade fick kvinnan ett akut andningsstopp och blev
férlamad. Ambulans tillkallades och hon fordes till ett akutsjukhus, dar hon
vardades i tre dagar. Enligt kvinnan varade andningsstoppet i 6ver en timme.
Hon utreddes efter handelsen for méjliga orsaker till reaktionen, men inget
avvikande kunde ses pa hjarta eller andra vitala organ. Kvinnan uppgav att
vardpersonal pa akutsjukhuset undrade om hon av misstag kunde ha fatt det
muskelavslappnande ldkemedel som skulle ges under operationen i stallet for
koksalt, eftersom det skulle kunna forklara reaktionen.

Atgérd: Svar inhdmtas inte d3 patienten redan fatt sina synpunkter besvarade
genom egen kontakt med vardgivaren som uppger att deras rutiner forhindrar
ldkemedelsforvaxlingar och att den medicinska handlaggningen varit korrekt.
Information har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har ldmnats
om Inspektionen fér vard och omsorg (IVO). Arendet registreras fér kinnedom
och avslutas.

Telefon
Specialistvard
V2607-04675

Resultat

Resultat

Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Vard och behandling
Behandling

Problem efter operation men nekad aterbesok

En kvinna genomgick operation mot grastarr vid en 6gonmottagning och menar
att efterforloppet préglats av en hel del problem, bland annat inflammation.
Hon har vant sig till mottagningen rérande detta men utan att erbjudas
aterbesok, istallet har hon hénvisats till 6gonakut dar mediciner forskrivits.
Patientens besvar har slutligen lett till en olycka for att hon inte kunnat se
ordentligt, hon menar att det inte hade behovt ga sa langt. Patienten
ifrdgasatter aven tillvdgagangssattet under en av operationerna dar lakarens
narvaro drojde, medan hon var klar att genomga ingreppet och redan hade fatt
beddvning.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard

V2607-04850

Kommunikation
Information
Ekonomi

Patientavgifter

En man forstod inte vad lakaren sa och var inte n6jd med ldkarbesoket

En man var inte n6jd med lakarbesoket. Mannen hade akt lang vag for att
komma till besoket. Nar han kom dit tréffade han annu en ny lakare. Han
forstod inte vad lakaren sa, utan fick fraga om. Det han forstod var att de inte
visste vad de skulle gora for patienten, men att de i alla fall skulle ge honom
extra medicin. Mannen ansag att om besoket inte var mer an sa hade detta
kunnat halsas pa telefon. Han 6nskade fa pengarna tillbaka for besoket.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard
V2607-04961

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Komplikationer efter behandling och bristande information om internutredning

En man anser att han har fatt komplikationer efter behandling vid en
specialistmottagning. Han upplever att mottagningen inte har varit behjélplig
med att forklara innehallet i den internutredning som genomforts, vilket gjort
det svart for honom att forsta utredningens slutsatser. Mannen och
mottagningen har olika uppfattningar om huruvida komplikationerna utgér en
vardskada.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet

Information samt om att underskriven handling krévs foér fortsatt handlaggning. Information
Resultat har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har ldmnats om

Resultat Inspektionen for vard och omsorg (IVO).
Telefon En person fick forst besked om ett férslag pé behandling som sedan togs

Specialistvard
V2607-04963

Vérd och behandling
Behandling

tillbaka

En person traffade en specialist som hade ett forslag pa diagnos och atgard.
Efter en tid togs diagnosen tillbaka trots att den bekréftats av annan specialist.
Behandlingen uteblev och personen led av kvarvarande besvar utan att fa hjalp
vidare.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.

sida 13 (98)




Telefon
Specialistvard
V2607-04974

Vard och behandling

Patient med misstankt hoftfraktur skickads till rontgenklinik som inte kunde ta
emot en bar

En kvinna remitterades fran sitt vard- och omsorgsboende till réntgen pa grund
av misstankt hoftfraktur. Remissen skickades till en enhet med lokaler som inte
kunde ta emot en patient pa bar. Nar patienten kom fram flyttades hon till
rullstol och darefter med lift till réntgenbritsen och sedan tillbaka till rullstol.

Behandling Hoften var bruten och anmalaren menade att det var en plagsam upplevelse for
Resultat patienten. Patienten var dement och hade svart att kommunicera och géra sig
Resultat forstadd. Ombudet ifragasatter att vardgivaren godkénde remissen nér de
borde ha forstétt att en misstankt hoftfraktur kom i liggande transport.
Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Bristande information och uppféljning efter komplikation vid

Specialistvard
V2607-05092

Kommunikation

ledprotesoperation

En patient genomgick en ledprotesoperation pa en ortopedisk
specialistmottagning. Efter operationen uppstod komplikationer med bland
annat att protesen lossnade, vilket ledde till att patienten senare opererades om
hos en annan vérdgivare. Patienten upplevde att den opererande

Information specialistmottagningen inte gav tillracklig information om komplikationerna och
Resultat att uppféljningen efter operationen var bristfallig.
Resultat . . . . .
Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Bristande information géllande komplikation efter operation

Specialistvard

V2607-05115

Kommunikation

En man fick besvar efter en gonoperation. Den anhdriga fick dubbla budskap
om han drabbats av en propp i 6gat eller i huvudet fore eller efter operationen.
Mannen fick svart att ga och var inte sig lik enligt anhorig. De fick veta att
besvaren skulle ga dver, men det har det inte gjort.

Information Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Undrar om ny remiss behovs

Specialistvard
V2607-05225

Administrativ hantering

Brister i hantering

En kvinna hér av sig och undrar om hon verkligen behéver fa en ny remiss till
specialistmottagning inom ortopedi nar hon redan ar patient vid den aktuella
mottagningen. Hennes huslakare sdger att det inte behdvs men
specialistmottagningen sager att remissen borjar ga ut.

Atgard: Information har Idmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard
V2608-05335
Tillganglighet
Véntetider i varden

Vérd och behandling
Behandling

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Bristande foljsamhet till vdrdgarantin i vantan pa operationstid

En man bestkte en specialistmottagning och fick besked om att han behdvde
opereras. Under de féljande manaderna kontaktade han mottagningen flera
ganger men fick ingen operationstid i nartid. Han sattes i stallet upp pa en
reservlista for att kunna erbjudas en operationstid med kort varsel vid eventuella
avbokningar. Ungefar ett halvar efter det ursprungliga mottagningsbesoket och
efter upprepade patryckningar utlovades en operationstid nagra manader
senare. Mannens symtom férvéarrades under vantetiden vilket han patalade nar
han kontaktade véardgivaren men den informationen journalférdes inte. Han
uppgav ocksa att han inte fick information om andra vardalternativ nar
vardgarantin inte kunde uppfyllas och att mottagningen uppgav att
vardgarantin inte géllde for verksamheten.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har Idmnats om
Inspektionen for vard och omsorg (IVO).
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Telefon
Specialistvard
V2608-05408

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Tumult vid mottagning

En kvinna genomgick undersdkning vid specialistmottagning, gynekologi.
Patienten upplevde att undersdkningen genomfordes alldeles for hastigt och
var bristféllig. D& hon forsokte boka in sig pé nytt besok, ny undersékning
orsakade den gynekolog som genomfért undersékningen tumult vid
mottagningen.

Atgard: Information har Idmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning. Ombudet
dnskade ingen vidare handlaggning vid Patientndmnden. Arendet avslutas.

Telefon
Specialistvard

V2608-05502

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Fragor om ersattning for vardskada

En man uppgav att han drabbades av en infektion efter att ha fatt en kateter.
Enligt mannen spred sig infektionen &ven till ryggen och ledde till att han
behdvde opereras. Han undrade om det intréffade kunde réknas som en
vardskada och om han kunde fa ersattning.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om patientférsakrings bolaget LOF.

Telefon
Specialistvard

V2608-05619

Vard och behandling
Lakemedel
Ekonomi

Patientavgifter

Maste hamta ut och betala pa apoteket for jarninfusion som ska ges pa
mottagning

En kvinna fick jarninfusion forskrivet fran sin lakare. Hon ombads att sjalv hamta
ut lakemedlet och betala for det. Darefter skulle hon ta med det till
mottagningen och fa infusionen. Tidigare har hon fatt jarninfusion direkt fran
mottagningen utan att behdva hamta ut och betala for det sjélv.

Atgard: Information har Iamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning samt att
kontakta verksamhetschefen for mottagningen.

Telefon
Specialistvard

V2608-05757

Resultat
Resultat
Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Komplikation efter gynekologisk operation

En kvinna opererades for gynekologiska besvar pa en specialistmottagning. En
vecka senare fick hon feber och smérta och kontaktade mottagningen, dar hon
fick besked om att symtomen var normala. Pa grund av fortsatta besvér sokte
kvinnan senare vard pa en akutmottagning. Dar konstaterades en blodning i
buken och hon genomgick en akut operation. Kvinnan uppgav aven att
uppgifter i patientjournalen inte stamde.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har ldmnats om
Inspektionen for vard och omsorg (IVO).

Telefon
Specialistvard

V2608-05771

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Svart att fa tidigare besokstid bade med och utan digital tjanst

En kvinna framférde synpunkter pa en mottagnings system (Zymego) for
aterbudstider. Patienter som 6nskade en tidigare besokstid kunde anmala
intresse via en digital tjanst kopplad till mottagningens bokningssystem. Nar en
tid blev ledig skickades samma erbjudande till fem patienter och den som forst
tackade ja fick tiden. Det innebar att en patient kunde fa ett SMS om en ledig
tid, logga in kort darefter och upptécka att ndgon annan redan hunnit boka den.
Kvinnan ansdg att systemet missgynnade personer som inte hade mojlighet att
bevaka sin telefon. Hon hade ytterligare klagomal pa att mottagningen inte
bokade dessa lediga tider per telefon, vilket enligt henne utestangde personer
som inte kunde anvanda den digitala tjansten.

Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Specialistvard
V2608-05830

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Kommunikation

Delaktig

Nekades journalsparr och journalkopia samt kontakt med lakare

En patient hade kontakt med en specialistmottagning och begarde att fa sin
journal sparrad samt att fa en utskriven kopia av journalen, men nekades bada
delarna. Patienten dnskade dven komma i kontakt med en lakare pa
mottagningen och framférde detta till vardpersonal. Patienten nekades kontakt
med lakaren och fick besked om att vénta till nasta uppféljningsbesok, som
skulle ske om ett ar.

Atgard: Patienten &nskar inte att svar inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

Telefon
Specialistvard

V2608-05927

Vérd och behandling
Diagnos
Tillganglighet

Vantetider i varden

Fordrojd diagnos efter utredning

En kvinna genomgick en undersdkning for att utreda misstankt smnapné. Hon
fick vanta tva manader pa diagnosen och darefter ytterligare flera veckor pa
behandling. Kvinnan ifrdgasatte den langa tiden mellan undersékningen och
diagnosen.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.

Telefon
Specialistvard

V2608-05932

Vard och behandling
Behandling

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Bristande vard och behandling pa specialistmottagning

En patient hade synpunkter pa bristande vard och behandling pa en
specialistmottagning. Patienten framférde ven att telefontillgéngligheten till
mottagningen var dalig.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om Inspektionen for vard och omsorg (IVO).

Skrivelse
Specialistvard
V2502-01543

Kommunikation
Bemdtande
Vard och behandling
Undersdkning/beddmning
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Bristande bemd&tande dér patienten inte blev undersdkt och dnskar sparra sin
journal

En kvinna hade kontakt med en vardcentral i syfte att fa en uppféljning av
hennes hélsa. Lakaren lyssnade inte pa kvinnan och hon upplevde att lakaren
inte bemotte henne respektfullt da lakaren skrek pa kvinnan. Kvinnan fick traffa
olika lakare och fick aldrig ndgon undersékning. Kvinnan har olika diagnoser
och behover folja upp dessa. Hon hade dven synpunkter pa att lakare kopierat
uppgifter fran tidigare lakarintyg, utan att ha undersokt henne eller pratat med
henne. Kvinnan 6nskar ocksa en journalsparr gentemot andra vardgivare.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att patientens journal
nu sparrats. Vardgivaren beklagade att patienten fatt vanta orimligt lange pa
hanteringen och forklarade att mottagningen stangde i bérjan av 2025, vilket
kan ha paverkat handlaggningen. Det framkom &ven att det inte ar tekniskt
mojligt att lagga spérr for enbart vissa datum, varfér samtliga
journalanteckningar fran den aktuella mottagningen har spérrats. Vardgivaren
uppgav ocksa att sarskild tillgang behover begaras for att fa atkomst till
journaler efter att en mottagning varit stangd i mer an tre manader. Da
patienten efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.

Skrivelse
Specialistvard

V2601-00413

Vérd och behandling
Diagnos
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Fel diagnos och felaktiga journalanteckningar

Patienten led av svar smérta i 6ronen och besokte specialistmottagning. Lakaren
bedémde att varken orsakades av besvér i kdkarna. En annan specialistlakare vid
annan mottagning konstaterade senare att patientens smarta orsakades av
eksem i huden och inflammation. Vid den specialistmottagning som patienten
forst besokte upprattades dven felaktiga journalanteckningar, enligt patienten.

Atgard: Av inhamtade svar fran vardgivaren framgick att patienten blev
remitterad till vardgivaren med férfragan om kontroll av yrsel, inte med
anledning av 6éronbesvér. Undersdkning genomférdes, inga akuta besvar
forelag. Vid undersokningstillfallet var det inte mojligt att forutspa att patienten
tio dagar senare skulle komma att lida av 6roninfektion. Patienten tog del av
svaren. Arendet avslutas.
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Skrivelse
Specialistvard
V2602-01028

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling
Behandling

Resultat

Resultat

Kande sig pressad till operation och blev sdmre

En man sokte vard pa en ortopedisk specialistmottagning for ryggbesvar och
rekommenderades operation. Han ville férst prova andra behandlingar men
upplevde sig pressad att tacka ja. Lakaren lovade att patienten skulle bli helt bra.
| stéllet blev han samre. Efter operationen kunde patienten inte ga, hade svart
att klara vardagen och var delvis férlamad. Vid aterbeséket fick patienten héra
att det daliga resultatet berodde pa att han inte hade mobiliserats tillrackligt
shabbt.

Atgérd: | svar fran vardgivaren framkom att den aktuella |dkaren inte langre
arbetar kvar i verksamheten och att bedémningen dérfér grundas pa
journalanteckningar. Vardgivaren uppgav att operationen genomférdes da fynd
vid magnetkameraundersokning bedomdes kunna forklara patientens
langvariga ryggsmarta. Vardgivaren beskrev att det alltid finns risker vid
operationer, aven vid ryggkirurgi. Efter operationen har patienten haft fortsatta
smartbesvar och genomgatt flera undersokningar, bland annat
magnetkameraundersdkning, datortomografi och neurofysiologisk
undersokning, utan att man kunnat foérklara patientens symtom i héger ben.
Vardgivaren uppgav vidare att patienten har majlighet att fa en ny medicinsk
beddmning vid annan ryggklinik. Patienten har tagit del av svaret. Arendet
avslutas.

Skrivelse
Specialistvard
V2602-01070

Tillganglighet
Véntetider i varden
Vérdansvar och organisation

Vardflode/processer

Forsok till att varva privat kund

En kvinna med ett ar gamla horapparater kontaktade sin audionom efter att en
av apparaterna gatt sonder. Hon fick en besokstid forst tva manader senare. |
samband med kontakten informerades hon om att hon kunde kdpa nya
hérapparater och fick ett prisforslag. Som privat kund skulle hon kunna fa en
snabb besokstid. Kvinnan upplever att patienter som valjer att |ana hoérapparater
via regionen behandlas sémre an de som koper privat, och att vardgivare
forsoker styra patienter mot att kopa apparater. Hon reagerade sarskilt pa att
audionomen uppgav att regionens apparater inte &r lika bra som de som kan
kdpas privat. Kvinnan @r néjd med sina nuvarande apparater och anser att det
inte &r rimligt att byta ut dem efter sa kort tid. Hon &nskar en rimlig véantetid for
service samt att patienter som lanar hjadlpmedel via regionen beméts likvardigt.
Hon péapekar att hon nu ar utan fungerande apparater under tva manader,
eventuellt langre tid om audionomen maste skicka apparaten pa reparation.

Atgérd: | svar fran vardgivaren framgdr att patienten kontaktade mottagningen
per telefon d& en horapparat hade gatt sonder. Patienten hanvisades i forsta
hand till drop-in hos en extern serviceaktdr for reparation. En tid bokades dven
till audionom vid forsta lediga servicetillfélle cirka tvd manader senare, och
patienten sattes upp pa vantelista for tidigare tid vid aterbud. Vardgivaren
uppger att vantetiderna for service av horapparater som ar utprovade inom
regionens uppdrag for narvarande ar langre an vid privat utprovning, eftersom
verksamheterna har olika uppdrag, riktlinjer och rutiner. Vid behov av reparation
via extern aktor kan handlaggningstiden férlangas ytterligare pa grund av
transporter. Det framgar ocksa att utlaning av ersattningsapparat inte ingar i
uppdraget. Vardgivaren beklagar att vantetiden upplevts som lang och uppger
att arbete pagar med att férbattra planering och resursanvéndning. Arendet
avslutas.
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Skrivelse
Specialistvard
V2602-01272

Resultat

Resultat

Forsamrad syn efter dgonoperation

En kvinna genomgick en 6gonoperation vid en specialistmottagning och menar
att hon darefter ser suddigt och att det blixtrar i 6gonen. En optiker har nagra
veckor efter operationen bedémt synen till 60 procent utan glasdgon. Patienten
sag inte daligt fore ingreppet, forutom pa morgonen nér hon sag suddigt pa
grund av sjukdomen som sedan hanterades genom operation. Patienten
funderar 6ver om hon drabbats av en vardskada och undrar vad som kan goéras,
hon har inget fértroende for lakaren som utférde operationen och undrar vem
hon kan traffa istallet.

Atgérd: Svar inhamtades frén vérdgivaren som informerade om att patienten
genomgétt operation pa bada 6gonen utan nagra komplikationer innan eller
efter operation och vad uppféljningen visat. Patienten bedémdes ha ett
aldersrelaterat tillstand, som &ven kan férekomma efter denna typ av operation,
glaskroppsavlossning. Patientens beskrivna symptom var férenliga med detta.
Nagon objektiv synnedsattning hade inte kunnat pavisas och utifran tillgangligt
medicinskt underlag framkom inget som talade fér vardskada. Patienten hade
informerats om alarmsymptom och stod pa vantelista for aterbesok och
uppfdljning, vardgivaren noterade att hon da 6nskade tréffa annan lakare.
Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid.
Arendet avslutas.

Skrivelse
Specialistvard
V2603-01769

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Ogonklinik glémde ge patienten bedévning fére operation

Ogonklinik glémde ge en patient bedévning fére operation. N&r kvinnan skrek
till fick hon bedévning och operationen kunde fortsatta.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. De beklagade upplevelsen av
smarta och obehag vid grastarrsoperationen. De har dokumenterat allt och
beskrev att de getts bedévningsdroppar bade innan och efter skdljning av 6gat
enligt rutin. De skrev att vissa kan ha ett storre behov av bedévning, vilket
visade sig galla i hennes fall. De beklagade verkligen det. Patienten har efter att
yttrandet éversénts inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

Skrivelse
Specialistvard
V2603-02018

Resultat
Resultat

Vard och behandling
Behandling

Vérdskada vid horselundersdkning

En kvinna genomgick en horselundersdkning pa en mottagning nar
audionomen 6kade ljudnivan kraftigt. Kvinnan upplevde da en intensiv smarta
och beskrev det som att huvudet gick i tva delar och att trumhinnan sprack. |
direkt anslutning till handelsen fick hon ont i hela kroppen och kande sig nara
att svimma. Efter undersokningen har hon haft kvarstdende besvar i tre
manader. Detta i form av yrsel, en gungande kansla i kroppen, tryck éver
huvudet samt ljuskanslighet. Det har konstaterats att hon forlorat cirka 20
decibel av sin horsel. Hon har efter hdndelsen fatt traffa specialistlakare for
vidare utredning av horsel och yrsel. Kvinnan upplever att hon drabbats av en
vardskada med bestdende men som paverkar hennes livssituation.

Atgard: | svar fr&n vardgivaren framkom att det test som genomférdes vid
besoket var ett aterkopplingstest via horapparaterna for att kontrollera
eventuellt ljudlackage nédr horapparaterna sitter pa plats i 6ronen. Enligt
vardgivaren ar detta ett standardtest som alltid utfors pa samma ljudniva och
ljudnivan kan inte justeras. Ljudet kan upplevas som starkt, men ska inte vara
skadligt for horseln. Testet kan avbrytas om obehag uppstar. Enligt
journalanteckningar och ansvarig audionom framférdes inget obehag under
testet och undersékningen genomférdes utan komplikationer. Vid ett aterbesék
dagen efter uppgav patienten att horseln hade forsamrats. Ett nytt horseltest
visade enligt vardgivaren oférandrat resultat jamfort med tidigare
undersokning. Patienten har tagit del av vardgivarens svar men upplever att
innehallet inte stammer dverens med hennes upplevelse av handelsen. Hon
uppger att hon fick starka besvér i samband med undersékningen och att hon
darefter har fatt en bestdende horselnedsattning som enligt henne har
konstaterats av andra vardgivare. Patienten berattar att audionomen och
verksamhetschefen i samband med handelsen ska ha uppmanat henne att inte
anmala det intréffade, vilket hon upplever som oklart och anmarkningsvart.
Synpunkterna har vidareférmed|ats till vardgivaren samt fér kdnnedom till
Halso- och sjukvardsférvaltningen. Arendet avslutas.
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Skrivelse
Specialistvard
V2603-02116

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Nekad att ta del av journal

En vardnadshavare har utan resultat begart att fa ta del sitt barns patientjournal
fran en barnmedicinsk specialistmottagning. Vardgivaren har inte heller lamnat
nagot formellt avslagsbeslut och har inte 6verlamnat fragan till IVO,
Inspektionen for vard och omsorg, vilket ska géras om vardgivaren anser att
journalen inte bér lamnas ut.

Atgérd: Svar inhdmtades fran vardgivaren som informerade om att drendet hade
provats noggrant och att vardgivaren ocksa hade radgjort med
juridikavdelningen inom Region Stockholm vid flera tillféllen. Vardgivarens
bedémning kvarstod att journaluppgifter inte kunde lamnas ut. Skalet var att ett
utldmnande bedémdes kunna innebéra risk fér barnet och/eller narstdende.
Vardgivaren menade att den informerat om detta tidigare, bade via telefon,
brev och pa mottagningen. Vardgivaren hade ocksa vid flera tillfallen gett
overgripande medicinsk information om varfér barnet haft kontakt med denne
samt informerat om att barnet inte langre var patient dar. Om beslutet inte
accepterades informerades om rattigheten att vanda sig till domstol for att fa en
rattslig provning. Ombudet har efter att svaret 6versants inte horts avinom
angiven tid. Arendet avslutas.

Skrivelse
Specialistvard

V2603-02187

Resultat
Resultat
Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Kommunikation

Bemotande

Fordrojd upptackt av orsak till kvarstdende besvér efter hoftoperation

En kvinna genomgick en hoftprotesoperation pa en ortopedisk specialistklinik.
Efterat beskrev hon dock kvarstdende besvar med smérta och nedsatt funktion.
Besvédren bedomdes inte ha samband med operationen. Ett ar efter operation
ombads dock patienten att géra en ny réntgen, vilket hon gjorde. Vid
uppfdljningen uppgav patienten att ldkaren inte hade granskat bilderna.
Patienten upplevde bemotandet som valdigt oprofessionellt och otrevligt. Efter
ytterligare en tid granskades rontgenbilderna av en annan vardgivare och de
konstaterade att ett fel har gjorts vid operationen som férorsakat patientens
kvarstaende besvar. Patienten menade att om vardgivaren granskat
rontgenbilderna tidigare sa hade detta upptackts tidigare och da kunnat
atgardas.

Atgérd: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. | svaret framgick att operationen
enligt journalen bedémdes ha gatt bra. Rontgen efter operationen sag bra ut
utan nagra komplikationstecken. Uppfdljande rontgenbilder har bedémts av
vardgivaren som skrev att dessa visar ett fortsatt gott och oféréndrat protesldge
utan tydliga tecken pa komplikationer. Nar det galler patientens uppgift om att
en kollega ska ha sagt att det ar nagot fel pa protesen och att felet hade kunnat
atgardas, uppger vardgivaren att de inte kan se nagot uppenbart fel pa
protesen och att det inte heller finns ndgon journalanteckning som beskriver
detta. Vardgivaren beklagade att patienten inte upplever den nytta av
operationen som var avsikten. Da patienten efter att svaret 6versants inte horts
av inom angiven tid avslutas arendet.

Skrivelse
Specialistvard

V2603-02221

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vérd och behandling
Behandling

Synpunkter géllande vérd av cancersjuk man

En man hade genomgétt en omfattande operation pa grund av spridd cancer
och fatt en stomi. Darefter vardades han inneliggande pé sjukhus for
rehabilitering. En infektion upptécktes i operationssaret dar stomin var placerad.
Mannen avled senare till féljd av cancersjukdomen. Enligt ombudet bidrog
infektionen till att mannen var for svag for att kunna fa cytostatikabehandling
och behandlingen skots upp under tvad manaders tid. Mannens fru 6nskade svar
pa om och hur infektionen behandlats under tiden mannen var inneliggande pa
avdelningen.

Atgérd: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskriver vardgivaren att en
misstankt infektion vid stomin under vardtiden behandlats med antibiotika och
att infektionsvardet hade sjunkit vid utskrivningen, vilket talade for att
infektionen hade forbattrats. Uppféljning av saret och stomin skedde sedan vid
en kirurgisk klinik. Vardgivaren bedomer att behandlingen skett pa ett korrekt
satt eftersom lakemedel sattes in och att infektionen forbattrats under
vardtiden. Ombudet har tagit del av svaret och inkommit med synpunkter som
bifogas avslutsskrivelsen. Arendet avslutas.
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Skrivelse
Specialistvard
V2603-02317

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Diagnos

Fordrojd undersdkning och diagnostisering av hjarnblédning

En kvinna hade 6ronsusningar och kraftig trotthet. Hon remitterades till en
dron-néasa-halsklinik dar ldkaren undersokte henne och sa att allt sdg bra ut
men att hon har tinnitus. Kvinnan menade att det maste vara ndgonting annat
och begérde en remiss fér en réntgenundersdkning av hjarnan. Lakaren svarade
att det kostar mycket att réntga hjarnan och skickade henne till ett horseltest
och till en gruppinformationstraff for patienter med tinnitus. Efter en tid var det
en annan lakare pa vardcentralen som remitterade kvinnan till en
rontgenundersdkning av hjarnan som visade att hon hade gamla blédningar i
béda hjérnhalvorna.

Atgérd: Svar inhdamtades fran vérdgivaren som tackade kvinnan fér att hon hade
tagit sig tid att framfora synpunkter pa varden. Det ar mycket vardefullt och kan
hjalpa till med forbattringar inom verksamheten. Det kom en forsta remiss
angdende susande ljud i bada 6ronen och det angavs i remissen att kvinnan inte
hade nagra andra symtom. Remissen skickades tillbaka med information att
tinnitus &r vanligt och ofarligt och att man rekommenderade att vénta och se
om det gick 6ver. Tva veckor senare kom en ny remiss med samma symtom
angivna och kvinnan kallades till lakarbesok med horselprov. Bada horselproven
visade pa normal horsel. Det framkom ocksa att kvinnan hade ljud av olika typ i
dronen och en initialt en viss smarta men att den nu hade férsvunnit. Kvinnan
remitterades ocksa for tinnitusrehabilitering pé ett akutsjukhus som hon sedan
avbokade. Tinnitus utan neurologiska symtom eller oliksidig horsel utreds med
ldkarundersdkning och horselprov vilket finns faststallt i nationella och regionala
vardprogram. Neurologiska symtom kan exempelvis vara kraftig huvudvark,
yrsel, domningar eller svaghet, sluddrigt tal eller svéljningssvarigheter. Om man
har sddana symtom ska man akut utreda fér misstankt stroke eller annan
neurologisk orsak. Tinnitus har i normalfallet inget samband med sjukdomar i
hjarnan sasom stroke eller hjarntumaor. Som det visade sig i kvinnans fall sa kan
dock hjarnblédning ha diffusa och otydliga symtom. Det &r en viktig pdminnelse
om att symtom inte alltid foljer ldrobdckerna eller ar tydliga och att man ska
lyssna pa patienten. Vardgivaren skulle diskutera fallet pa ett lakarméte for att
dra lardom. Vardgivaren beklagade att kvinnan upplevt att hon inte hade blivit
lyssnad pa och tagen pa allvar. Kvinnan tog del av svaret men har inte horts av
inom angiven tid. Arendet avslutas.

Skrivelse
Specialistvard

V2604-02349

Administrativ hantering
Brister i hantering
Ekonomi

Patientavgifter

Brister i hantering av kallelser och avbokningar

En tonaring fick en kallelse till en specialistklinik dar tiden kallelsen avsag lag 30
timmar fram i tiden. En anhorig ifrdgasatter att kallelsen skickades sa sent att
han behovde avboka inom sex timmar fran det att han mottog den for att inte
debiteras for sent aterbud. Den anhérige avbokade besoket och fick automatiskt
en ny tid, som missades da han inte sjalv 6nskat ett nytt besok. Den anhérige
ifrdgasatter hur kallelser och bokningar skots av vardgivaren samt att de
anvander sig av ett inkassoforetag som patienten anser &r oseriost.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att géngse regler
gallande kallelser foljts. Av god vilja har vardgivaren makulerat fakturan. Da
ombudet efter att svaret 6versants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.
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Skrivelse
Specialistvard
V2604-02451

Resultat
Resultat
Tillganglighet
Véntetider i varden
Administrativ hantering

Brister i hantering

Andrad operationsmetod efter att patienten blev bortglémd i operationskén

En man som stod i ko for operation glomdes bort. Nar han sen blev kallad till
operation fick han en annan typ operation &n vad som forst var
overenskommet. Den forsta lédkaren hade slutat och operationen togs éver av en
annan lakare. Det som initialt beskrevs var att operationen skulle géras i tva
steg. Men det blev bara en operation. Mannen fick kvarvarande besvar efter
operationen och fick remiss till en annan specialist som gjorde om operationen.
Denne satte in en protes. Mannen stallde sig fragande till att han forst fick hora
att det var ett enkelt ingrepp men som slutade med protes.

Atgérd: Svar har inhamtats frén vardgivaren. Dar beklagades den upplevelse
patienten beskrivit med ldngvariga besvar i axeln och att vardprocessen
upplevts som utdragen och otillracklig. De beskrev klinisk undersékning och
rontgenundersdkning, de diagnoser som patienten haft i axeln och att
behandlingen varit konservativ, inklusive fysioterapi och injektioner, i enlighet
med gallande praxis. Da besvéren kvarstod erbjods operation. Det beskrevs vara
olyckligt att patienten inte fick tréffa opererande lakare fére operationen. De
beskrev vad som gjordes under operationen, de kvarvarande besvaren, bytet till
annan vardgivare och att patienten sedan fick en axelprotes. Vardgivaren
forklarade att den opererade senan sag ut att ha lakt bra, medan artrosen
fortsatt forsamra axeln, vilket inte kunde kopplas till sjdlva operationen. De
beklagade den paverkan detta haft pd patientens funktion, arbetsférméga och
livskvalitet. De hoppades att svaret kunnat bidra till storre tydlighet kring hur
beddmningar och atgérder gjordes samt visa att patientens synpunkter tas pa
allvar. De beskrev att de efter detta arende har sett 6ver informationsgivning
infor och efter operation, samt rutiner for dokumenterad uppféljning och
aterkoppling. Syftet ar att minska risken fér missférstdnd och att starka
patientens delaktighet i beslut och vardplanering. Patienten har efter att
yttrandet éversénts inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

Skrivelse
Specialistvard
V2604-02510

Vérd och behandling
Behandling
Kommunikation

Delaktig

Fordrojd behandling av gron starr

En &ldre man fick besked om att han hade gron starr. Det tog nastan ett ar
innan behandling sattes in eftersom det tog tid innan han fick en kallelse.
Mannen har i efterhand informerats av lakaren att det &r viktigt med tidig
insattning av 6gondroppar.

Atgard: | inhdmtat svar fran vardgivaren beskrevs att det var mycket beklagligt
att det drojde innan mannen blev kallad och fick behandling. Vardgivaren hade
forstaelse for att detta hade orsakat oro och frustration. Mannen hade inkommit
pé remiss och vid undersékningen noterades ett latt forhojt tryck i ena 6gat och
normalt tryck i det andra. Mannen hade genomgatt behandling i bada 6gonen
inom tio dagar efter forsta besoket. Vid kontroll en manad senare hade mannen
normalt tryck i bada 6gonen och synen hade forbattrats. En
synféltsundersdkning genomférdes mer an ett och ett halvt ar senare som
visade en tydlig synfaltsinskrankning och mannen blev insatt pa trycksankande
o6gondroppar. Det gar inte att sékert faststalla att den forsenade behandlingen
kan ha orsakat nagon ytterligare forsamring eftersom 6gontrycket hade
normaliserats efter den forsta behandlingen. Skador av detta slag utvecklas
langsamt under flera ar. Ogonkliniken sé&g allvarligt pé det intraffade. For att
minska risken att liknande situationer uppstér igen skulle vardgivaren se éver
sina rutiner for kallelser och uppféljning sa att patienter med behov av snabb
beddmning och behandling fangas upp i tid. De skulle ocksa arbeta for att
forbattra informationen till patienter vid férseningar eller forandringar i
planeringen. D& patienten efter att svaret versénts inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.
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Skrivelse
Specialistvard
V2604-03131

Resultat
Resultat
Kommunikation

Bemotande

Vardgivare var ointresserad av att hjédlpa kvinna nar hon efter operation
drabbades av droppfot

En kvinna opererades, fick en ny hoft, och drabbades av en nervskada i foten
efterat. En sa kallad droppfot. Opererande klinik sa att det var en vanlig
komplikation och gjorde inget mer foér kvinnan. Hon fick sjalv ta reda pa
behandlingar och kom i kontakt med en kunnig sjukgymnast som undrade
varfér hon inte kom direkt efter att det hant, eftersom det forbattrar prognosen
for lakning. Kvinnan var mycket besviken 6ver att vardgivaren verkade helt
ointresserad av att arbeta med de har kdnda skadorna eller att erkdnna
misstaget. Kvinnan anmélde skadan béde till Inspektionen for vard och omsorg
(IVO) och till patientférsakringen (L6f) som bada bedémde att kvinnan drabbats
av en stor nervskada och fatt viss kompensation for detta.

Atgérd: Svar inhamtas inte fran vardgivaren d& patienten redan fétt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Hon har tagit
arendet vidare till Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och till
patientférsakringen (Lof). Arendet registreras for kdnnedom och avslutas.

Skrivelse
Specialistvard

V2605-03293

Administrativ hantering

Brister i hantering
Kommunikation

Delaktig

Remiss som skickats felaktigt

En kvinna hade en vardkontakt for flera ar sedan pa en specialistmottagning dar
hon upplevde ett traumatiskt vardtillfalle. Kvinnan avslutade da alla d&renden och
all kontakt med specialistmottagningen samt bad om att remisser skulle skickas
till hemregionen. Flera ar senare upptéckte hon att en remiss hade registrerats
till specialistmottagningen utan information, pé grund av att ett gammalt
arende var 6ppet hos specialistmottagningen. Kvinnan kande oro for att hon
inte varit delaktig i remisshanteringen och att gamla traumatiska minnen véckts
till liv.

Atgérd: Svar har inhamtats frén vardgivaren. Dar beklagade vérdgivaren
patientens tidigare traumatiska upplevelse. Vardgivaren forklarade att en &ldre
remiss hade legat 6ppen och att samtliga aldre remisser formellt hade avslutats
i samband med ett systembyte. Detta medforde att patienten fick en avisering
om remissen. Vardgivaren beklagade den oro som patienten orsakades. Da
patienten efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.

Skrivelse
Specialistvard

V2605-03396

Resultat

Resultat

En kvinna fick akutopereras pa sjukhus efter att linsen lossnat vid 6gonoperation

En kvinna fick akutopereras pa sjukhus efter att linsen lossnat vid dgonoperation
av grastarr. Hon fick gron starr efter handelsen.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. De beklagade att det tillstbtte
komplikationer i samband med operationen. Da patientens fortsatta
6gonundersdkningar inte skett pa deras klinik var det svart for dem att uttala sig
om

behandlingen med 6gondroppar. Patienten uppmanades forklara forloppet om
synen for hennes nuvarande 6gonlakare. Om patienten hellre 6nskade traffa en
lékare pa deras klinik var hon véalkommen att kontakta dem for tidsbokning.
Patienten har efter att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid.
Arendet avslutas.

Skrivelse
Specialistvard
V2605-03620

Resultat
Resultat
Vérd och behandling

Diagnos

Kvarstdende smaérta efter axeloperation

En patient genomgick en axeloperation pa en ortopedisk specialistmottagning
for nagra ar sedan. Patienten har fortsatt besvar med smarta och har nu fatt
besked om att en ny operation behdver genomfdras. Patienten menar att
diagnosen infér den forsta operationen varit felaktig och att detta kan ha
paverkat behandlingen och den fortsatta aterhamtningen.

Atgard: | svar frén vardgivaren framkom att patientens axelskada bedémdes
som omfattande och att prognosen efter operationen var oséker. Vardgivaren
beskrev att resultatet inte blev det dnskade och att reparationen sannolikt inte
holl. Patienten har darfor remitterats fér bedémning infér eventuell ledprotes.
Vardgivaren skrev att de bedomer att handlaggningen har varit korrekt och att
handldggningen av patienten inte varit felaktig. D& patienten efter att svaret
Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Skrivelse
Specialistvard
V2607-04971

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Oskickligt utférande av operation ledde till stora &rr i ansiktet pa patienten

En kvinna remitterades till specialistmottagning for att operera bort en
hudférandring. Lakaren uppfattades som nervés och oskicklig. Efter nagra dagar
gick patienten tillbaka bor kontroll pd grund av smértor. Skéterska och annan
lékare uttryckte forvaning nér de sadg operationssaret. Det var mycket storre an
vad hudférandringen motiverade och operationen bedémdes ha utforts pa ett
felaktigt satt. Verksamhetschefen informerade patienten om att verksamheten
skulle géra en anmalan enlig Lex Maria och uppmanade patienten att ocksa
anmala handelsen.

Atgérd: Svar inhamtas inte fran vardgivaren dé patienten redan fatt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Patienten ska
géra anmalan till IVO och till Patientférsakringen LOF. Arendet registreras for
kannedom och avslutas.

E-post -> Skrivelse
Specialistvard
V2604-02829

Vérd och behandling
Behandling

Utskriven fran avdelning dar patienten erholl vard i livets slutskede

Patienten blev utskriven fran avdelning dar hon erhéll vard i livets slutskede
med anledning av lungcancer. Den palliativa varden avslutades utan
genomfdrande av nagon medicinsk bedémning. Patienten blev utskriven till
sarskilt boende, ndgot som patienten inte gav sitt samtycke till.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren efter
genomgang av arendet kunde konstatera att det fanns brister i
kommunikationen om medicinska bedémningar och att det fanns brister nar det
galler att |ata ndrstdende vara delaktiga i varden. Av yttrandet framgick att
forbattringsatgarder har initierats for att sakerstalla att liknande situationer inte
uppstér igen. Patienten tog del av svaret. Arendet avslutas.

E-post -> Skrivelse
Specialistvard
V2606-04318

Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Ifrdgasatter avslagen remiss

En kvinna remitterades till en specialistklinik for beddmning av smértor i ett kna.
En anhorig uppger att kvinnan, som &r asylsdkande, nekades vard trots att hon
haft svéra besvar.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivare som
arbetar pa uppdrag av Region Stockholm &r skyldiga att folja de lagar och regler
som styr vilken vard som far erbjudas och finansieras. Fér vuxna personer som
ar asylsokande omfattas ratten till offentligt finansierad vard av den vard som
bedéms vara vard som inte kan anstd. Planerad operation for artros ingér
normalt inte i den kategorin, vilket innebar att vardgivaren tyvarr inte har
majlighet att erbjuda eller genomféra en sadan operation inom ramen for
uppdraget. Patienten hanvisades till valfri vardgivare inom regionen vid
onskemal om ny bedémning, samt till akutmottagning vid vid behov av akut
bedémning. D4 ombudet efter att svaret 6versants inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.

E-post -> Skrivelse
Specialistvard
V2607-05010

Vérd och behandling
Behandling

Synpunkter pa begransad vard

Patienten hade tidigare haft regelbunden kontakt med 6gonmottagning.
Eftersom regionens avtal med denna mottagning upphdrde hanvisades
patienten till en annan specialistmottagning. | kontakten med den nya
specialistmottagningen framgick det att patienten inte kunde erbjudas vard i
samma utstrackning som tidigare och nar det gallde kontroll av 6gon tryck
hédnvisades patienten till optiker.

Atgard: Férvaltningen upprattade kontakt med patienten som uppgav att hon
avsag att genom sa kallad egen remiss soka vard hos specialistmottagning som
hon hade fértroende fér och att drendet darmed kunde avslutas. Arendet
avslutas.
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E-post -> 1177
Specialistvard
V2510-07577

Resultat

Resultat

Felaktigt insatt spiral

En kvinna bestkte en gynekologisk mottagning for insattning av en spiral.
Ingreppet utfordes pa ett felaktigt satt, vilket ledde till svar smarta, psykisk
pafrestning och langvariga konsekvenser for patientens hélsa och fértroende for
varden. Spiralen var av fel storlek och placerades fel, vilket inte upptacktes
forran en manad senare. Kvinnan fick darefter genomgé en operation.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att det infér
insattning av spiralen bedémdes att den spiraltyp som skulle sattas in vanligtvis
fér plats utifran den matning av livmodern som gjordes. Vid insattningen
genomfdrdes en ultraljudskontroll som visade att spiralen var placerad i
livmoderhalan. Att uppleva kraftig smérta i samband med och efter insattning ar
en kand reaktion, sarskilt hos personer med svar mensvark eller misstankt
endometrios. Patienten foljdes darefter upp vid flera tillfallen av samma lakare,
bade genom aterbesok och telefonkontakter. Nar besvaren inte forbattrades
gjordes en vidare utredning med specialistultraljud som visade att spiralen
méjligen 1&g ndgot Iagt och kunde vara mindre optimal i storlek. Mot denna
bakgrund fattades beslut om att byta till en mindre spiral, vilket genomférdes i
narkos cirka en manad efter den forsta insattningen. Utifran vardgivarens
genomgang beddémdes att utredning, behandling och uppféljning har skett i
enlighet med géllande medicinsk praxis. Det gar tyvarr inte att i forvag med
sakerhet avgora hur en enskild patient kommer att reagera pa en spiral eller om
storleken blir optimalt tolererad. Det beklagades att patienten upplevt brister i
bemétande och att det ibland tagit tid att fa kontakt. Vardgivarens ambition &r
alltid att erbjuda god tillganglighet och kontinuitet, men viss véntetid till specifik
ldkare kan forekomma. Patientens lidande och de féljder det inneburit for
patienten beklagades. Da patienten efter att svaret 6versants inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.

E-post -> 1177
Specialistvard
V2512-09603

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vérd och behandling
Diagnos

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

Fel i patientjournal, ihopblandad med annan patient

En kvinna uppgav att allvarliga fel har skett i hennes patientjournal pa en
gynekologmottagning. Hon anser att hon blivit ihopblandad med en annan
patient och darmed fatt felaktig diagnos och behandling.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som redogjorde fér det hela. De
beklagade att patienten upplevt felaktigheter i dokumentationen och bristande
aterkoppling. De framférde vidare att journalanteckningar bedémts innehélla
brister som inte uppfyller verksamhetens rutiner for journalféring och att
kompletterande anteckningar kommer att tillforas journalen for att fortydliga
felaktiga uppgifter. Vardgivaren uppgav dven att ansvarig verksamhetschef och
medicinskt ansvarig lakare kommer att félja upp patientens behandling for att
sdkerstalla att den ar korrekt och anpassad efter patientens behov. Patienten
erbjods dven samtal med verksamhetschef fér genomgéng av journal och
behandling samt mojlighet att diskutera fortsatt vard och eventuell remiss till
annan vardgivare. Vidare uppgav vardgivaren att rutiner fér journalgranskning
och aterkoppling till patienter kommer att forstarkas samt att medarbetarna ska
paminnas om vikten av korrekt dokumentation och tydlig kommunikation.
Patienten har tagit del av svaret. Arendet avslutas.
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E-post -> 1177
Specialistvard
V2601-00690

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation

Information

Synpunkter pa behandling och information i samband med forlossning

En kvinna fodde sitt forsta barn for nérmare ett ar sedan. Hon upplevde
eftervarden som bristfallig. Hon skrevs ut trots forhojda infektionsvérden. Vid
utskrivningen gavs ingen information om ldkemedel som ordinerats och skulle
tas i hemmet. Detta framkom forst da kvinnan sokte akut med smérta och feber.
Det var oklarheter kring fakturan for dvernattande partner under vérdtiden, dar
fel information gavs.

Atgard: Svar har inkommit fran vardgivaren som beskriver att patienten har haft
kontakt med vardgivaren nagra manader efter handelsen dér ansvariga
bekraftat och bett om ursakt for delar av den givna varden. | svaret beskrivs det
medicinska handelseférloppet och de bedémningar som gjordes efter
kejsarsnittet. Vardgivarens bedémning ar att behandlingen under vardtiden och
planeringen efter hemgang skett med noggrann utvérdering av effekt av given
behandling och att det vid varje vardkontakt funnits en planering for
uppfoljning. Av journalen framgar att paret fatt information infor hemgang och
en genomgang av forlossningen av bade lakare och barnmorska.
Proppforebyggande lakemedel gavs under vardtiden och vid hemgang fanns ett
recept pa detta skrivet. Det framgar inte i journalen vilken information som
givits géllande detta vid hemgang, men véardpersonalen som ger ldkemedlet
under vardtiden brukar ge information om behandlingens syfte och langd. Det
beklagas att familjen vid hemgéng inte uppfattat att behandlingen skulle fortga
ytterligare en tid. Vardgivaren ber om ursakt for att familjen debiterades for en
for hdg patientavgift i stéllet for den maxtaxa som verksamheten tillampar och
det merarbete och ekonomisk pafrestning som det inneburit for familjen. Da
patienten efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.

E-post -> 1177
Specialistvard

V2603-01613

Vard och behandling
Behandling
Resultat
Resultat
Ekonomi

Patientavgifter

Behandling utan resultat

En patient behandlades vid en hudmottagning atskilliga ganger under ett ars tid
utan resultat. Enligt ombudet vill patienten ha aterbetalning for alla sina
kostnader samt ekonomisk ersattning for tid som lagts ned.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vérdgivaren bedémde att
den behandling som erbjoéds var medicinskt motiverad utifrdn patientens
medicinska situation och att behandlingen genomférdes utan komplikationer.
Enligt yttrandet fick patienten information om realistiska forvéntningar,
behandlingens begransningar och méjliga framtida behandlingsalternativ.
Patienten hade dven uppmanats att aterkomma vid symptomférandring.
Ombudet tog del av svaret och har dérefter inte vidare hort av sig inom angiven
tid. Arendet avslutas.

E-post -> 1177
Specialistvard
V2605-03380

Kommunikation
Information
Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Ofrivilligt barnlos 6nskar fertilitetsutredning

En kvinna har drabbats av upprepade missfall och 6nskar fertilitetsutredning.
Hon har aldrig informerats om mgjligheten till utredning av orsak till missfallen.
Nu har kvinnan passerat 40 ar som ar gransen for regionssubventionerad
assisterad befruktning. Hon 6nskar att regionen gor ett undantag fér henne sa
att hon kan fa hjalp med att bli gravid. Att fa bli mamma &r hennes hogsta
onskan.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som tackade kvinnan fér att hon hade
kontaktat dem och delat med sig av sina synpunkter. Med anledning av detta
hade en intern avvikelserapport upprattats, och drendet hade darefter utretts av
ledningsgruppen. Vid genomgangen framkom att kriterierna for
regionfinansierad utredning av upprepade missfall inte var uppfyllda vid
tidpunkten for kvinnans vardkontakt. Da patienten efter att svaret Gversants inte
horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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E-post -> 1177
Specialistvard
V2605-03766

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation
Bemdtande
Resultat

Resultat

Plagsam 6ronbehandling

Patienten remitterades av lakare vid primarvarden till specialistmottagning,
Oronlékare. Patientens horselgangar var infekterade. Specialistldkaren rengjorde
horselgangarna med hjélp av tryckluft vilket orsakade stora smartor. Lakaren
stéllde sig fragande till patientens upplevelser. Patienten avbrét behandlingen.

Atgérd: | inhdmtat svar frén vardgivaren fanns redogérelse for vardférloppet och
behandlingen. Patienten tog del av svaret och har darefter inte vidare hort av
sig inom angiven tid. Arendet avslutas.

E-post -> 1177
Specialistvard

V2606-03986

Vard och behandling
Diagnos
Kommunikation

Information

Vardansvar och organisation

Vardflode/processer

Oklarhet kring diagnos som patienten fatt sedan en langre tid tillbaka

En man fick for flera ar sedan en diagnos pa en specialistmottagning pa ett
sjukhus och behandlades f6r denna. Han fick information om att sjukdomen inte
kunde botas. Nar mannen senare bytte till en mottagning pa ett annat sjukhus
fick han besked om att han inte hade den tidigare faststallda diagnosen.
Mannen ville ha klarhet i denna motstridiga information.

Atgard: Svar har inhdmtats frdn bada vardgivarna. Den férsta vardgivaren
beskrev att de undersékningar som senare genomférdes vid den andra
specialistmottagningen inte ingick i riktlinjerna nar diagnosen stalldes. De
undersokningar som hade gjorts gav inte en fullstandig bild av sjukdomen.
Patientens variant innebar vanligtvis 1ag risk for behov av kontinuerlig
behandling, men utifran patientens blodprovsresultat relaterat till hur ett
behandlingskrévande tillstand vanligtvis utvecklades bedémde vardgivaren att
patienten skulle behdva kontinuerlig behandling och stallde darfér diagnosen.
Den andra vardgivaren beskrev att pa basen av de undersdkningar som hade
genomforts dar hade man kunnat faststalla att patienten inte hade den variant
av sjukdomen som kravde kontinuerlig behandling. Patienten hade darfor
remitterats till vardcentralen for fortsatt uppfoljning vid behov. Vid tidpunkten
for remissen hade patientens undersokningsresultat varit utan anmérkning. Den
andra vardgivaren uppgav ocksa att patienten skulle erbjudas en ny bedémning
efter ndgra manader utan behandling for att félja upp hur den behandlingsfria
perioden hade paverkat patienten, och darmed sakerstélla diagnosen. Da
patienten efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.

E-post
Specialistvard
V2604-02443

Vérd och behandling

Brister i behandling och diagnosséttning
En kvinna fick behandling for en knaskada vid en specialistmottagning. En
anhorig uppger att behandling och diagnosticering varit bristfallig.

Atgérd: Underskriven handling har inte inkommit inom &verenskommen tid.
Arendet avslutas darmed i befintligt skick.

Behandling
Vérd och behandling
Diagnos
E-post Prioritering av privata patienter vid horselrehabilitering
Specialistvard En man med hérapparat via regionen sékte hjalp pd en mottagning for

V2604-02786

Tillganglighet

Vantetider i varden

horselrehabilitering pa grund av problem med sin apparat. Han hade
uppmanats att besdka mottagningens éppna mottagning. Nar personalen tog
fram hans uppgifter fick han dock besked om att han, eftersom han hade en
regionfinansierad horapparat, fick aterkomma en manad senare for atgérd.
Ombudet upplever att vardgivaren prioriterar patienter som bekostar sina
hjalpmedel privat och att patienter med regionens hjalpmedel far vanta oskaligt
lénge.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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E-post
Specialistvard

V2605-03334

Vardansvar och organisation

En man ansag att specialistsjukvard inte langre fungerar utifran att den med
bast behov far ga forst

En man ansag att svensk sjukvard inte langre fungerar utifran beskrivningen att
den med bast behov far vérd forst. Sarskilt nar det géller specialistvarden. Han
skrev att de med pengar eller privata forsakringar kan fa vard, de andra inte.

Vardflode/processer Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
E-post Bristande bemotande i specialistvarden

Specialistvard
V2605-03614

Vérd och behandling
Behandling

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Kommunikation

Bemotande

En kvinna blev av en lakare pa en neurologisk specialistmottagning remitterad
till ett akutsjukhus. Misstanken var neurofibromatos, en arftlig sjukdom som kan
ge tumarer i nervsystemet. Fragestallningen var om en shunt kunde inopereras i
hjarnan. Remissen avfardades med 6nskan om komplettering. Detta
informerades inte kvinnan om utan fick veta forst efter egen kontakt med
mottagningen en manad senare. Nar kvinnan fragade om skélet till att hon inte
informerats fick hon till svar att kliniken hade en hel del o6ppnad post. Efter
ytterligare sex veckor efterfragade kvinnan information om fortsatt
handldggning och fick d& veta att lékaren gétt i pension och att en sjukskoterska
beddmt att komplettering enligt remissvar inte skulle ske och att kvinnan nu var
avskriven fran kliniken. N&r kvinnan ifrdgasatte att en sjukskoterska hade gjort
denna bedémning gick en lakaren in och gjorde samma beddmning. Kvinnan
star nu utan vard och har efterfragat remiss, remissvar, provtagningar och
journalanteckningar for att soka sig vidare, men endast fatt journalkopior.
Kvinnan vars besvér kraver en mer omfattande bedémning upplever att
specialistmottagningen framst vill erbjuda videobesok for patienter med enklare
vardbehov.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs fér fortsatt handlaggning. Arendet
avslutas.

E-post
Specialistvard
V2605-03886

Resultat
Resultat

Kommunikation

Kvarstdende besvar efter Ggonoperation

En patient genomgick en 6gonoperation vid en specialistmottagning. Patienten
har flera manader senare tryck- och skavkansla och synen har blivit patagligt
samre. Patienten har forsokt fa hjalp av mottagningen men upplever inte att de
lyssnat pé henne.

Atgard: Férvaltningen har gjort kontaktférsék och information har lamnats om
patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling inkommit
fran patienten avslutas drendet.

Delaktig
Vard och behandling
Behandling
E-post Undrar 6ver uppfdljning nar mottagning stangt
Specialistvard En kvinna som under de senaste aren besokt en specialistmottagning for

V2606-04418

Vérdansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

kontroller av magen sattes vid det senaste besoket upp pa vantelista for kontroll
tre ar senare. Det &r nu dags for detta besék men mottagningen har upphort.
Patienten har inte fatt ndgon information om vilken vardgivare som évertagit
ansvaret och undrar vilken det ar, om uppféljning bokats in samt vilka atgarder
som vidtas for att respektera den senaste anteckningen om att patienten ska
foljas upp for kontroll.

Atgard: Patienten har, genom patientndmndens kontakt med hilso- och
sjukvardsforvaltningen, informerats om vilken lakare som Gvertagit
verksamheten och hénvisats att ta kontakt med denna alternativt kontakta sin
huslékare for remiss.

E-post
Specialistvard
V2607-04873

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation

Delaktig

Kvinna uppgav att lakare inte undersokte henne ordentligt och inte tog de
prover som behdvdes

En kvinna uppgav att specialistldkare inte ordinerade de prover som patienten
ansag skulle tas med hansyn till hennes diagnos. Patient sade till Iakaren vilka
prover som skulle tas men lakaren ville inte ordinera proverna.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
ldmnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas arendet.
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E-post
Specialistvard
V2608-05455

Tillganglighet
Telefontillganglighet
Ekonomi

Ersattningsansprak, garantier

Bristande tillgédnglighet via telefon - gick inte omboka tid

En person forsokte na en hudlakarmottagning per telefon under de telefontider
som angavs pa mottagningens webbplats, men kom inte fram. Personen ville
boka om sin tid och behdvde darfor tala med nagon direkt, eftersom det inte
enbart gallde en avbokning. Personen forsokte ringa under tre dagar utan att fa
kontakt och fick darefter en faktura fér uteblivet besdk. Personen 6nskade att
fakturan skulle makuleras.

Atgérd: Svar inhdmtas inte fran vardgivaren d& patienten redan fétt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren och fatt
meddelande om att fakturan makulerats. Arendet registreras fér kinnedom och
avslutas.

E-post
Specialistvard

V2608-05884

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Ofullstandiga uppgifter i remissen

Ett barn med buksmartor och férstoppning remitterades av en sjukskoterska pa
Barn- och ungdomsmedicinsk mottagning (BUMM) till ett akutsjukhus for
undersokning. Remissen nekades med anledning av att det saknades bakgrund
och genomfoérda undersdkningar.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att i forsta hand kontakta BUMM pa nytt for att begara en ny remiss till
akutsjukhuset med de efterfrdgade uppgifterna beskrivna. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2412-08833

Vérd och behandling
Behandling
Resultat
Resultat
Kommunikation

Information

Kateter sattes in pé fel satt, motstridig information

Patienten genomgick operation vid sjukhus med anledning av ljumskbrack. Efter
operationen sattes en kateter in. Enligt patienten gjordes detta pa ett felaktigt
satt och skada uppstod i urinroret. Sjukskoterskor gav dven olika besked om hur
patienten och hans narstdende skulle handskas med katetern. Foljande dag efter
operationen forvarrades problemen i patientens underliv. Ambulans
transporterade honom till akutsjukhus. Operation genomférdes.

Atgérd: Av inhamtade svar fran vardgivaren framgick att operationen
genomfdrdes i enlighet med vetenskap och beprdvad erfarenhet. Det sattes in
en kateter i enlighet med det medicinska behovet och den medicinska
beddmningen. Patienten drabbades av en blédning i operationsomradet, vilket
kan ske, dock ar det ovanligt. Lakare gjorde en medicinsk bedémning om hur
detta skulle hanteras. Tyvarr var en testikel paverkad och den behovde tas bort
av medicinska skal. Berdrd ldkare har blivit informerad om sitt bristande
bemétande och den skada som uppstod av katetern. Patienten tog del av
svaren och uttryckte sitt mossndje med svaren. Patienten avsédg att vanda sig till
tillsynsmyndigheten IVO, Inspektionen for vard och omsorg, och vid behov dven
till Patientférsakringen LOF. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2506-04756

Administrativ hantering
Brister i hantering
Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Patientuppgifter skickas per post trots patients dnskemal

En kvinna ifrdgasatter att en specialistmottagning skickar patientuppgifter via
post, trots att hon sagt till att hon inte vill ha detta da hon anser det osakert.

Patienten har fatt en faktura som hon ifrdgasatter da tiden inte stamt éverens
med det som bestamts muntligen.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att det ar viktigt for
vardgivaren att kommunikationen fungerar pa ett satt som ar tryggt och
anpassat efter patientens behov. Vardgivaren erbjuder digitala kallelser till alla
patienter, och de som inte har digital brevlada far i nulaget kallelser per post.
Vardgivaren har tagit del av patientens begéran om att i férsta hand fa
information via 1177, och kan se att detta inte konsekvent har foljts i alla delar
av hanteringen. Detta &r ndgot vardgivaren ser allvarligt pd och behéver
forbattra i sina rutiner. Nér det géller den aktuella debiteringen for uteblivet
besdk gors en individuell bedémning i varje enskilt fall. | det fall patienten
uteblev trots kallelse i 1177 ansags fakturan rimlig, men med hénsyn till det som
framkommit i aktuellt &rende har fakturan makulerats. Vardgivaren kommer
sakerstélla att 6nskemalet om kommunikation via 1177 &r tydligt markerat och
se Over sina rutiner kring hur kommunikationssatt registreras och efterfoljs.
Vidare ska vardgivaren arbeta for att minska risken for att automatiska utskick
sker pa ett satt som inte Overensstimmer med patientens 6nskemal. Patienten
informerades om mojligheten att skaffa digital brevlada for att pa sa satt ta
emot kallelser. D& patienten efter att svaret 6versants inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.
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1177
Specialistvard
V2510-07205

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Resultat
Resultat
Vérd och behandling

Diagnos

Flertalet bristfalliga beddmningar pa gynekologmottagning, kvinna hade cancer

En kvinna hade synpunkter pa bristande bedémningar géllande cellprov som
togs pa henne pa en gynekologmottagning. Hon menade att pa grund av det sa
har det lett till att hon fick forsenad cancerdiagnos.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade den oro och det
lidande som kvinnan beskrev. Vardgivaren redogjorde fér handelsen och
uppgav att tidigare cellprov bedomdes utan cellférandringar men med
forekomst av HPV, och att uppféljningen skedde enligt da gallande nationellt
vardprogram. Uppféljning av HPV-positiva prover sker enligt riktlinjer, men
vardgivaren betonar vikten av att dven vdga in patientens symtom och behov av
individuell bedémning. Vardgivaren instdmde i att tydlig information och trygg
uppfdljning ar viktigt och uppger att detta lyfts i verksamheten, bland annat
genom aterkommande moten dar riktlinjer och handlaggning diskuteras.
Géllande samordning i varden delar vardgivaren bilden av att detta ar sarskilt
viktigt vid komplexa tillstdnd och uppgav att forbattringsarbete pagar. Ett
kompletterande svar inhdmtades enligt kvinnans énskemal och det framgick att
det vid ett tidigare tillfélle fanns planering att ta stéllning till ytterligare
undersokning, men att detta inte genomférdes da inga férandringar sags. |
efterhand bedomde vérdgivaren att en mer noggrann undersokning hade varit
onskvérd, men att det inte gar att faststalla om det hade paverkat det fortsatta
forloppet. Vardgivaren uppger att arbetet efter handelsen har starkts genom
Okad utbildning och regelbundna genomgangar i lakargruppen. Kvinnan har
efter att det kompletterande svaret dversants inte horts av. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2510-07426

Vérd och behandling
Behandling
Tillganglighet

Vantetider i varden

Man fick vénta manga manader pa operation av inflammerad cysta

En man fick inflammation i en ofarlig cysta som han haft i flera ar. Nar cystan
blev inflammerad kontaktade han akutmottagningen pa grund av feber och
allménna symtom pa infektion. Pa akutmottagningen gjordes ett snitt i cystan
for att tomma den pa var och snittet lamnades 6ppet ifall infektionen skulle
komma tillbaka. Remiss fér konsultation skickades till specialistklinik. Den
kliniken férordade tre veckors daglig omlaggning innan patienten kunde bokas
in for en konsultation. Detta ville varken patienten eller remittenten, varpa man
skickade remiss till en annan klinik. Efter tva manader fick patienten besok pa
specialistkliniken som satta patienten pa vantelista for operation. Efter nastan
tvd manader kontaktar patienten kliniken och patalar att han har dagliga besvar
av smarta och illaluktande sar vilket &r ett problem i arbetslivet. Patienten
upplevde att han inte fick gehor for sin situation, utan endast ett svar att han
stod pa vantelista. Slutligen fick han en operationstid drygt sju manader efter
det forsta besoket pa akutmottagningen. Patienten ifrdgasatter att han har
behovt gd med ett Oppet sar i s& manga manader utan uppféljning.

Atgard: | yttrande inhamtat frén vardgivaren beskrivs vardférloppet vid ett
langvarigt tillstand med varbildande bold och bakgrunden till den vantetid som
uppstod infoér planerad operation. Vardgivaren beklagar att patienten upplevde
bristande uppféljning och otydlig kommunikation under vantetiden, sarskilt vid
kontakt dar patienten beskrev hur besvaren paverkade vardag och arbete.
Vardgivaren redovisar flera forbattringsatgarder, bland annat tydligare
markering i vantelistan for patienter med uttalade dagliga besvar, mer
strukturerad medicinsk bedémning vid férsamring under véntetid samt
forbattrad skriftlig information om véntetider, ansvar for sarvard och nar
patienten ska ta ny kontakt. Patienten har efter att ha tagit del av yttrandet inte
aterkommit inom angiven tid och arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2511-08246

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Synpunkter pa bristande omhandertagande pa specialistmottagning

En kvinna hade synpunkter pa bristfalligt omhandertagande under tiden som
hon véntade pa att fa en operation utférd pa en specialistmottagning.

Atgard: Svar inhamtades fran vardgivaren som redogjorde fér det hela. De
uppgav att patienten fatt vanta lang tid pa operation, vilket enligt vardgivaren
bland annat berodde pé byte av ansvarig lakare och att flera specialistlakare
behoévde gora egna bedémningar av den planerade kirurgin. | svaret uppgav
vardgivaren att patientens problematik beddmts som komplex och att det
funnits olika medicinska uppfattningar kring nyttan av ytterligare kirurgi.
Vardgivaren beklagade de fordrojningar som uppstétt och den bristande
aterkopplingen kring fortsatt planering och ansvarsférdelning efter att en lakare
avslutat sin anstallning. Det framkom aven att patienten under en period
saknade tydlig uppfoljning och att rutinerna for dverlamning av patienter nar
lékare slutar darfor har setts 6ver for att sakerstélla fortsatt ansvarig lakare och
tydligare uppfdljning. Svaret dversandes till patienten som inkom med
synpunkter som &versdndes till vardgivaren for ytterligare ett svar. | det
kompletterande svaret framkom att vardgivaren bedémde att handlaggningen
efter att tidigare ansvarig lakare avslutat sin tjanst inneburit onédiga
fordréjningar och att patienten inte blivit korrekt handlagd under denna period.
Det framkom &ven att tidigare medicinska beddmningar gjorts efter kortvariga
kontakter och att patientens komplexa situation borde ha féranlett tidigare
diskussion mellan flera kollegor innan definitivt besked om operation lamnades.
Patienten har tagit del av det kompletterande yttrandet. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2511-08641

Resultat
Resultat
Administrativ hantering

Brister i hantering

Resultat av medicinering och nekad remiss

En specialistklinik forskrev ett preparat pa licens som redan testats nagra ar
tidigare med bristfalligt resultat. Mannen som aven denna géng fick stora
besvéar och tvingade uppsoka akutmottagning, ifragasatter forskrivningen. Vid
insattandet fick han ingen information om méjliga bieffekter eller annat att vara
uppmarksam pa. Han undrar pa vilka grunder lakemedlet forskrevs och vem
som bér ansvaret. Han har fran samma klinik rekommenderats en korsett/gordel
pa grund av konstaterad muskelférsvagning. Specialistenheten vill dock inte
forskriva den utan héanvisar till priméarvarden. Mannen ifragasatter varfor den
klinik som bedémt att han &r i behov av en korsett och har det medicinska
ansvaret for honom inte kan skriva remissen.

Atgérd: | svar inhdmtat frén vardgivaren framkom att patienten under flera &rs
tid utretts och behandlats fér ldngvariga smértbesvar av flera specialister pa
mottagningen samt haft kontakt med dietist. Olika behandlingsférsok har
provats utan bestaende férbattring och i vissa fall med biverkningar. Vid
beslutet att prova lakemedlet pa nytt togs hansyn till att vissa
lakemedelsrelaterade biverkningar kan vara 6vergdende samt att ett nytt
behandlingsforsok i vissa fall kan tolereras battre vid ett senare tillfélle. Utfallet
av den férnyade behandlingen blev dock att patienten inte uppvisade nagon
klinisk forbattring, varfor Iakemedlet sattes ut. Mot bakgrund av detta har
kirurgisk bedémning gjorts vid tva akutsjukhus, dar inget operativt alternativ
beddmts mojligt. Vardgivaren uppger att fortsatt uppféljning planeras och att
férskrivning av medicinsk korsett ska tas upp med patienten. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2511-08683

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Synpunkter pa bristande utredning och bedémning pa specialistmottagning

En kvinna hade synpunkter pa bristande utredning och bedémning av en
specialistmottagning.

Atgard: Svar inhdmtades fran vérdgivaren som redogjorde fér det hela och de
uppgav sammanfattningsvis att de avstod fran vidare utredningar och
behandling da det inte tillkommit ndgot nytt i patientens symtombild efter
tidigare bedomningar fran kompetenta specialister inom omradet. Patienten har
efter att svaret dversédnts inkommit med synpunkter som framforts till
vérdgivaren fér kinnedom. Arendet avslutas.
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Specialistvard
V2511-08819

Vard och behandling
Diagnos

Vérd och behandling
Behandling

Fel diagnos forsenade en kvinnas behandling av axel ur led

En kvinna foll av en hast och skadade axeln. Skadan bedomdes som en luxation
av graden tre och att operation inte behdvdes utan att rehabilitering skulle vara
battre. Rehabilitering pagick sex manader utan forbattring. Det konstateras sen
att luxationen var av graden fem, och att operation behévdes. Den
genomfordes ett drygt ar efter skadan. Kvinnan var missnéjd med den forsta
beddémningen och diagnosen, vilket férsenat korrekt behandling.

Atgérd: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Vardgivaren beklagade att
patienten hade problem med sin axel. De beskrev att de fick en remiss fran en
narakut efter rontgenbild av skadan som noterades till graden tva till tre pa en
specifik skala. Vid en uppféljande réntgen bedémdes skadan vara enligt graden
tre. Vardgivaren beskrev hur graden fem yttrar sig, att man bedémde att det
handlade om graden tre, och att rehabilitering férordades. Nar ingen férbattring
skett efter rehabilitering rekommenderades operation. De skrev att det basta for
axeln i dessa ldgen &r att slippa en operation och bara opererar i tydligt instabila
fall och i fall som nér det foreligger en utebliven férbattring. De har efter detta
fall betonat for personal om vikten av en annu tydligare information till
patienter varfor de gér som de gor och tydligare information kring langsiktig
plan. Patienten har tagit del av yttrandet. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2512-09254

Vérd och behandling
Lakemedel
Resultat

Resultat

Felaktig ldkemedelsforskrivning till litet barn

En liten flicka har forskrivits ett Iakemedel som hon tagit under ett och ett halvt
ar. Vid ett aterbesok informerade ldkaren att detta lakemedel inte ska ges till sa
sma barn och verksamheten hade gjort en avvikelse. Lékemedlet kan orsaka
problem med metabolism och barn kan utveckla diabetes. Detta var chockartat
att héra och mamman &r mycket orolig och vagar inte lite pa varden.

Atgérd: Svar inhamtades frén medicinskt ansvarig lakare som skrev att
verksamheten hade gjort en genomgang och kommit fram till att det ibland
ordineras somnldkemedel till i grunden friska barn med sémnstorning for
frikostigt och langvarigt. | de allra flesta fall finns det bara indikation for
forstarkta somnrutiner och psykologstod. Lakemedlet som flickan hade fatt
anvénds inte i Sverige som indikation fér sémnstérning, men vél i andra lander.
Det &r vanligt att lakare ibland gér utanfér godkénd barnindikation gallande
ldkemedel da det tyvarr ar fa lakemedel som &r forskade kring nar det galler
barn, daremot finns mycket beprévad erfarenhet. Nastan alla lakemedel har
negativa biverkningar och pa grund av detta ar det viktigt att lékaren bedomer
att risken for att drabbas av biverkningar inte dverskrids av nyttan av
lakemedlet. | flickans fall borde lakare ha jobbat mer med sémnrutiner och
psykologstdd an med ldkemedel. Den medicinskt ansvariga lakaren bedémde
att de i flickans fall for lattvindigt skrivit ut potenta, ej biverkningsfria
somnlakemedel. Nu nér flickan hade pabdrjat nedtrappning av ldkemedlet och
var pa vég att sluta, s behdvde mamman inte vara orolig for biverkningar
framd&ver. Diabetes fanns inte rapporterat som biverkning i FASS. Vardgivaren
hade forsokt att se 6ver hur de hanterar somnlakemedel 6verlag och de hade
pamint om riktlinjerna att vara ytterst aterhallsamma med ldkemedel till friska
barn med enbart sdmnstorning. Da mamman efter att yttrandet 6versants inte
hoérts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Specialistvard
V2512-09435

Vard och behandling
Behandling

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation

Delaktig

Svar smarta vid provtagning som inte avbrots

En man genomgick en provtagning av prostata vid en urologisk mottagning och
menar att smartan var s& svar att det blev en traumatisk upplevelse. Atgérden
skulle utféras i lokalbeddvning och patienten var darfor helt avslappnad infér
den, men fick istéllet fruktansvart ont och skrek rakt ut. Patienten ifragasatter att
lékaren inte avbrot dtgarden och lakarens nonchalanta attityd vid samtal om
detta efterat. Lakaren har ocksa framfort att det var patientens fel att provet
kanske inte togs pa det inringade omradet av prostata, eftersom patienten inte
kunde ligga still. Patienten menar att provtagningen var det mest smartsamma
han varit med om i hela sitt liv.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som skrev att verksamhetschefen
hade forsokt ringa patienten for att erbjuda ett mote for att diskutera
patientens upplevelse av mottagningsbesdken. Vardgivaren beklagade att
upplevelsen blev sa pafrestande och hade redan tidigare tagit del av patientens
synpunkter, vilka besvarats i brevform via e-brev. Patienten hade ocksa erbjudits
aterbesok for att diskutera upplevelsen av handelsen vilket han avbgjt. Frén
patientens beskrivning lat det onekligen som att han upplevt
vavnadsprovtagningen som mycket obehaglig. Vardgivaren hade stamt av
situationen med personalen som deltog och de bekréftade att de upplevde att
han besvédrades mer an foérvantat vid denna typ av undersékning. Den bild som
patienten malade upp av lakaren stdmde inte éverens med den som
verksamhetschefen hade, den stamde heller inte verens med bilden denne fatt
av lakarens tidigare patienter. Besoken skulle sjalvklart diskuteras med berérd
lékare. Utifran de journalhandlingar som fanns tillgéngliga uppfylide de inte
ramen for en Lex Maria-anmalan. Patienten har efter att ha tagit del av ett
kompletterande svar framfért synpunkter vilka delges vardgivaren for
kannedom. Han menar bland annat att han mar oerhért daligt av allt som hant,
drommer mardrémmar om det som han betraktar som tortyr samt har
synpunkter pa dokumentation i journalen. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2512-09554

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Ifragasatter nekad bedomning efter privat plastikkirurgi

En kvinna remitterades fran vardcentralen till hudmottagning pa grund av
komplikationer efter plastikkirurgi som utférdes for cirka 30 ar sedan. Patienten
har drabbats av harda véxande kndlar som leder till smarta och nervpaverkan i
form av domningar och pirrningar. Mottagningen nekade dock besék med
hanvisning till att den typen av problematik inte ingar i vardgivarens avtal med
Region Stockholm och féreslog att remissen skulle skickas till verksamhet inom
ett akutsjukhus i stéllet. Patienten ifrdgasatter att hon nekats bedémning och
vard.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som tackade fér att patienten hért av
sig och beskrivit sina besvar. Efter genomgang av remissen gjorde vardgivaren
beddmningen att drendet tyvarr inte foll inom ramen for det offentligt
finansierade plastikkirurgiska uppdrag som mottagningen har p& uppdrag av
regionen. Vardgivarens beslut handlade alltsa om uppdragets begréansningar,
och inte om att den ifragasatte patientens symtom eller vardbehov. Vardgivaren
rekommenderade att patienten fortsatter kontakten med sin vardcentral, som
kan hjalpa henne vidare med remiss till annan Idmplig specialist- eller
sjukhusenhet for fortsatt bedémning. Vardgivaren beklagade att den inte kunde
erbjuda henne en bedémning hos denna. Patienten har efter att ha tagit del av
svaret inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Specialistvard
V2512-09555

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Ifragasatter besked i remissvar, nekad bedémning

En kvinna remitterades fran vardcentralen till hudmottagning pa grund av
komplikationer efter plastikkirurgi som utférdes for cirka 30 ar sedan. Patienten
har drabbats av harda véxande knoélar som leder till smarta och nervpaverkan i
form av domningar och pirrningar. Mottagningen nekade dock besdk och
menade att den inte har méjlighet att ta hand om den typen av komplikationer
efter privata skonhetsingrepp. | remissvaret foreslogs att patienten skulle séka
privat plastikkirurgisk klinik. Vardgivaren informerade om att fillers kan I6sas
upp ibland, med sarskilda mycket kostsamma preparat som inte finansieras av
den skattefinansierade varden. Patienten ifragasatter att hon nekats bedémning
och vérd, hon vill f& fortydligat vad stéllningstagandet grundar sig pa i
praktiken, om det handlar om verksamhetens uppdrag, organisationsform och
avtal med regionen eller om den anser att hennes tillstand &r medicinskt utrett
och bedomt trots att ingen undersdkning skett.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som informerade om att den inte
sysslar med fillerbehandlingar och inte gjort pd manga &r, den hade saledes
ingen aktuell erfarenhet eller resurser for behandling av denna typ av
problemstallningar. Vardgivarens verksamhet pa sjukvardsavtal var framst
inriktad pa operationer av hud- och underhudstumérer. Vérdgivaren menade att
den hade ett mycket stort inflode av remisser darfor maste géra medicinska
bedémningar dar allvarliga &ommor prioriteras. Vidare informerades om att
den skattefinansierade sjukvardsbudgeten ar begransad och att det finns ett
strikt nationellt regelverk for vad som omfattas av den regionfinansierade
sjukvarden inom plastikkirurgi. Att I6sa upp eller pa annat satt atgarda fillers
brukar goras av den privata estetiska plastikkirurgin till patients egen
finansiering. Ndgon tvingande skyldighet att ta emot en remiss eller patient
forelag inte i vardgivarens vardavtal. Med grund i klinikens inriktning, hégt
patienttryck med allvarliga &kommor, begrénsad erfarenhet av
problemstallningen och géllande regelverk bedémdes att remissen skulle
avvisas. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts avinom angiven
tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2601-00053

Tillganglighet
Véntetider i varden

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Tva manaders vantetid pa reparation av inlamnad horapparat

En kvinna bestkte den priméara horselrehabiliteringen for service av sina
horapparater. Det drojde cirka tvda manader innan hon fick nya
horselgangsinsatser och kunde anvanda apparaterna igen. Under vantetiden
ringde hon mottagningen vid upprepade tillfallen for att fa information om
varfor insatserna inte kommit, men nadde endast bokningspersonal som
uppgav att meddelande skulle ldmnas till audionomen. Hon fick endast ett
meddelande pa telefonsvararen om att drendet hade fallit mellan stolarna, utan
narmare forklaring eller information om vilka atgarder som vidtagits. Under jul-
och nyarshelgerna upplevde hon stora svarigheter da hon inte hérde ordentligt
och hon tvingades dessutom stélla in sin fodelsedagsfest. Nér insatserna
slutligen levererades visade det sig att de var felaktigt borrade och orsakade
skav. Hon fick darfor besdka audionom pa nytt for nya avtryck och véntar ater
pa nya insatser som tar 2-3 veckor att fa. Fran forsta kontakt till att arendet
beraknas vara 16st har det gatt ca fyra manader. Kvinnan &r kritisk till att hon
inte blev kontaktad tidigare, eftersom felet da hade kunnat upptéackas och
atgardas snabbare. Hon efterfragar direkttelefon till mottagning eller audionom
samt fasta telefontider. Hon &nskar dven en forklaring till vad som har gatt fel.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Initialt ber de om ursakt for att
patienten fatt vanta sa lange pa sina horselgangsinsatser. Det ar inte
acceptabelt och de tar detta pa storsta allvar. Férseningen uppges ha berott pa
perioder av ledighet och sjukdom pa mottagningen, vilket medforde att drendet
hanterades av flera medarbetare och inte foljdes upp i tid. For att undvika att
liknande situationer uppstar har de uppmarksammat rutinerna och skapat en
intern avvikelse. De later insatserna justeras pa vardgivarens bekostnad
eftersom arendet dragit ut pa tiden. Patienten har efter att ha tagit del av
yttrandet framfért att hon inte anser att vardgivaren fullt ut tagit sitt ansvar. Att
nagon talar in pa telefonsvararen att hennes arende fallit mellan stolarna och att
skriva i ett yttrande att ledigheter och sjukdom gjort att drendet dragit ut pa
tiden, &r inte att att ta ansvar eller erkdnna brister. Hon papekar att hon enligt
géllande servicegaranti inte skulle betala fér &tgérden oavsett. Arendet avslutas.
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Specialistvard
V2601-00123

Tillganglighet
Tillganglighet till varden
Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Kommunikation

Bemotande

Brister i tillganglighet, samordning och bemotande vid hudférandringar

En man remitterades fran vardcentralen till en specialistmottagning pa grund av
hudférandringar. Han har under ett par ars tid darefter upplevt det han menar
ar allvarliga brister i tillganglighet, samordning och bemé&tande. Varje ny
forandring i huden har kravt ett nytt aterbesok och patienten menar att det &r
tidsddande och psykiskt pafrestande att jaga koordinatorer vid mottagningen
for operationstider, att han far ta upprepade telefonkontakter och kontakter via
1177.se. Patienten tycker att bemd&tandet fran personal vid flera tillféllen har
varit otrevligt, arrogant och brustit i empati. Han upplever inte att varden har
varit sammanhallen och han kanner sig trott, frustrerad och besviken.

Atgérd: Svar inhdmtades fran vérdgivaren som gatt igenom journalanteckningar
och kunde bekréfta det som patienten framfort. Vardgivaren hade dven haft
telefonkontakt med patienten for att fa en tydligare forstaelse for det intraffade
samt erbjudit patienten méojlighet att verksamhetschefen tar 6ver drendet for att
sdkerstdlla en battre kommunikation och kontinuitet 6ver tid. Patienten hade i
samtalet uppgett att han énskat bli remitterad till en annan vérdgivare och att
han var inbokad for ett forsta besok hos denna. Vardgivaren beklagade att
patienten inte blivit omhandertagen pa ett korrekt och fortroendefullt satt och
en avvikelse hade uppréttats, behandlande lakare och berérd personal hade
informerats och drendet skulle diskuteras pa kommande arbetsplatsméte.
Vardgivaren skulle se &ver aktuella arbetsrutiner pa mottagningen och
genomfora nédvandiga forbattringar inom verksamheten. Patienten har efter att
svaret dversants inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2601-00318

Kommunikation
Delaktig
Radgivn/Inform/Hanv

Ekonomi

Lurad att kopa dyra hérapparater

En &ldre man fick en tid for utprovning av hérapparat via regionen. Nar han kom
till mottagningen visade det sig att han traffade en privat audionom och fick dar
kopa en horapparat for 32 000 kr, trots att han inte kunde betala direkt. En
avbetalningsplan uppréttades. Nar en anhorig fick kinnedom om detta,
avbokades kopet och en ny tid bokades hos en audionom ansvarig for
regionens patienter. Anhorig betonade tydligt att mannen endast ville ha
utprovat horapparat via regionen och darmed betala 600 kronor. Det framkom
att bada audionomerna hade samma telefonnummer och lokal, vilket upplevdes
som mycket forvirrande. Vid aterbesoket visade det sig att angerratten hade
passerat och han déarmed blev skyldig att betala den stora summan. Anhorig ar
besviken pa hanteringen och menar att en dldre man med horselnedsattning
inte haft forutsattningar att forsta skillnaden mellan privat och offentlig vard,
vilket lett till en mycket kostsam och missvisande vardupplevelse.

Atgard: | svar fran vardgivaren beklagade verksamhetschefen att informationen
om verksamhetens olika uppdrag inte upplevts som tillréckligt tydlig.
Vardgivaren uppgav att mottagningen bedriver bade regionfinansierad och
privat verksamhet i samma lokaler, men att dessa har olika uppdrag, rutiner och
personal. Enligt svaret informeras patienter vid bokning om valméjligheter och
eventuella kostnader samt att information om verksamheterna finns pa
mottagningen och pa hemsidan. Vardgivaren beskrev att patienten forst hade
besdk inom den regionfinansierade verksamheten men senare valde att
fortsatta rehabiliteringen inom den privata verksamheten. Det framkom ocksa
att patienter alltid kan &terkomma fér ny bokning om de énskar.
Verksamhetschefen framholl att rehabiliteringen utgar fran patientens
horselbehov och att kvalitet, patientsdkerhet och valfrihet &r centrala i arbetet.
Patienten har tagit del av svaret. Arendet avslutas p& férvaltningen.
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Specialistvard
V2601-00541

Vard och behandling
Lakemedel
Kommunikation
Delaktig
Vérdansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Bristande smartlindring och kommunikation vid specialistrehabilitering

En kvinna med smaértproblematik vardades under en vecka vid en enhet for
specialistrehabilitering. Trots att hon upprepade ganger patalade sina smartor,
och att hon uppgav att hon behandlades med lakemedel for epilepsi som
paverkar effekten av opioider, upplevde hon att varden inte tog héansyn till detta
och att hennes smaértlindring uteblev. Kvinnan fick aldrig tréffa den
patientansvariga lakaren. Hon beskrev en brist pa kontinuitet och samordning
gallande lakemedel, dér en jourlakare per telefon minskade ordinationen vilket
resulterade i en nastintill somnlds natt. Doseringen andrades flera ganger under
veckan, vilket enligt kvinnan skapade oro och ovisshet. Pa grund av otillrécklig
smartlindring upplevde hon att hon inte kunde delta i rehabiliteringen fullt ut
och fick daglig kanning av epilepsin.

Atgard: | yttrande fran vardgivaren framkommer att sjukskéterskorna dagligen
samtalade med patienten om smartlindringen och framférde patientens
onskemal om justering till ansvarig lakare. Smartlindringen justerades vid flera
tillfallen i dialog med patienten med malséttning att uppna god effekt med
lagsta effektiva dos. Onskad effekt uppniddes efter fem dagar, vilket enligt
vardgivaren kan forekomma nér smértlindring behover anpassas efter
individuella behov. Men visar dven pa utmaningarna i att hitta ratt smartlindring
efter individuella behov. Véardgivaren beklagar att patienten upplevde oro kring
hanteringen av smartlindringen. Patienten uppgav ocksé att hen inte fick tréffa
patientansvarig lakare under vardtiden. Enligt vardgivaren kan tillgangligheten
ha paverkats av att vardtiden sammanféll med flera helgdagar. De uppger att de
kommer att se 6ver hur tillgangligheten till lakare kan sakerstéllas oavsett tid pa
aret. Patienten har efter att ha tagit del av yttrandet framfor att hon inte &r
6verens med vardgivaren om vad de skriver. Detta har framférts till vardgivaren
vid avslut av drendet.

1177
Specialistvard
V2601-00597

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Vérd och behandling
Lakemedel

Administrativ hantering

Brister i hantering

Undermalig tillgénglighet, brister kring ldkemedelsbehandling

En kvinna remitterades till neurologisk specialistverksamhet men blev inte
kontaktad forréan hon sjélv hérde av sig och fragade om hon var bortglémd.
Patienten menar att verksamheten déarefter endast erbjudit videosamtal med
|dkare med flera manaders intervall. Hon ifragasatter de medicinska raden och
en viss lakemedelsforskrivning. Nar hon slutligen fick ett fysiskt besok skulle
annan medicin forskrivas vilket glomdes bort, hon skulle ocksa remitteras for
magnetkameraundersékning men ingen kallelse har kommit. Ett uppfoljande
lakarbesok stalldes in med kort varsel pa grund av sjukdom hos lakaren och
patienten fick ny tid flera manader senare. Patienten kanner sig osynlig och
menar att det inte finns nagon att kontakta i verksamheten. Hon tycker inte att
hon fatt ndgon hjalp och att det hela upplevs som en cirkus och en bluff.

Atgard: Svar inhdmtades fran vérdgivaren som beklagade att patienten under
kontakten med denna kant sig frustrerad och osynlig. Vardgivaren gick igenom
hur kontakter, utredning och behandling sett ut under vardgivarens paraply av
primarvard och specialistvard. Fran det att remiss godkants for specialistvarden
tog det en manad tills patienten fick tréffa en neurolog vid ett digitalt besok.
Det beklagades att en miss med lakemedelsrecept skedde vid detta tillfalle.
Senare traffade hon neurologen fysiskt och vardgivaren poangterade att
nationella riktlinjer kréver att standardbehandling utvarderas i adekvat dos
innan man kan ga vidare med mer avancerade behandlingar.
Magnetkameraundersokning utfors hos annan vardgivare och nar kallelse drgjt
hjalpte vardgivaren patienten att kontakta denna och informerade senare om
bokad tid. Ett ombokat bestk hos neurolog berodde pa oférutsedd sjukdom
och hon blev inbokad pé nésta lediga tid. Vardgivaren hade stor forstaelse for
att vantan pa lindring kénns lang vid svar migran men menade att sett till det
medicinska férloppet hade det gatt cirka fem manader fran godkand remiss till
att patienten paborjade specifik lakemedelsbehandling med botox. Vardgivaren
tog med sig kritiken gallande tillganglighet och menar att den stravar efter att
svara pa 1177 inom 24 timmar och ringa upp samma dag vid telefonsamtal, vid
hog belastning kan det ibland droja ndgon extra dag. Patienten har efter att ha
tagit del av svaret inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2601-00606

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation

Bemotande

Smartsam undersokning och otrevligt bemé&tande pa gynmottagning

En kvinna var nyligen pa en gynekologmottagning pa grund av att olika prover
och undersdkningar behdvdes géras. Kvinnan uppgav att undersékningen och
provtagningen var mycket smartsam och att gynekologen samtidigt hade ett
otrevligt bemétande. Hon menade att det hela genomférdes utan férklaring vad
som skulle ske och hon kénde sig behandlad som ett objekt istallet for en
patient. Kvinnan menade att gynekologen fortsatte att undersoka henne trots
att hon uttryckte stark smarta. Vidare framférde kvinnan att hon var skarrad
efterat och grat, men gynekologen brydde sig inte om det utan undrade bara
varfoér hon grat.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som beklagade patientens upplevelse
och redogjorde for det intraffade. De menade att patientens upplevelse av
besdket inte stamde 6verens med gynekologens avsikt. Vidare uppgav de att
patienten borde ha fatt tydlig information, ként sig trygg och val
omhandertagen samt att undersékning och provtagning borde ha genomférts
med s3 lite obehag som majligt. Vardgivaren uppgav att handelsen har tagits
upp i ett fordjupat samtal med berérd gynekolog och darefter vid ett méte i
verksamheten for reflektion och ldrande. Patienten har efter att svaret éversants
inte horts av. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2601-00619

Vérd och behandling
Behandling
Kommunikation

Bemotande

Kort och opersonligt mottagande vid hudmottagning

En kvinna hade en inbokad tid pa en hudmottagning. Efter att ha vantat i
vantrummet i 15 minuter utan att bli uppmarksammad sa hon till en skoterska,
som da visade in henne till ett undersékningsrum. Dér togs hon emot av en
student som samlade in uppgifter, varefter en lakare kom in och snabbt tittade
pa huden och pabdrjade en frysbehandling. Hela besdket tog endast tre
minuter. Kvinnan upplevde att vardmotet var mycket kort och opersonligt, och
att mottagningen verkar arbeta enligt en I6pandeband-princip. Hon anser att
detta ar ett daligt patientmottagande och att regionen bor se 6ver hur
mottagningen arbetar.

Atgard: | yttrande frén vardgivaren framkommer att kvinnan sékte vard fér
ytliga hudférandringar som bedémdes vara férstadier till hudcancer. Vid
besoket bekréftades beddmningen och férandringarna behandlades med
kylbehandling. Vardgivaren beskriver att de framéver kan bli tydligare med att
stdmma av om patienten har fragor innan besoket avslutas samt ge mer
information om vad som ska goras under besoket. Da patienten efter att svaret
Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.

1177
Specialistvard
V2601-00719

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vérd och behandling
Behandling

En patient hade synpunkt pa journaltext och pa bristande behandling

En kvinna ansag att hennes besvar inte dokumenterats korrekt i journalen. Hon
ansag ocksa att hon inte fatt nagon tydlig forklaring eller hjalp med sitt besvar
med urinvdgarna.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. De beklagade att patienten inte var
nojd med varden. De beskrev behandlingsrutiner i olika steg for dveraktiv blasa.
Forsta stegen var att méta urinmangd, blastraning, samt undersékning av
urinvagar via datortomografi. Patienten har genomgatt undersékning som ej
visade nagot urologiskt sjukdomstillstdnd och rekommenderades blastraning i
forsta hand. De besvarade varfor vissa andra efterfragade
undersdkningsmetoder inte anvants och vilken metod man istallet anvant.
Svaret frdn undersékningen beskrevs vara skickat. Patienten beskrevs fa sina
begarda journalhandlingar via brev. Andra tillstdnd som inte ror urologi
hanvisades till huslékaren. De svarade att patientens bifogade svar fran en
undersokning inte paverkade deras journaltext som skrivits och inte laggs till
som onskat da den undersdkningen inte hor till deras verksamhet eller &r
bestalld av dem och gjordes efter bestket, men om de missférstatt henne gavs
mojlighet att kontakta dem. De beklagade att de inte uppfyllt hennes
férvantningar. Patienten har efter att yttrandet 6versénts inte horts av inom
angiven tid. Arendet avslutas.
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Specialistvard
V2602-00816

Kommunikation
Information

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Bristfallig kommunikation och bedémning

En man framférde synpunkter pa en specialistmottagning dar han sokt vard for
synbesvér. Han uppgav att han inte fatt nagon aterkoppling kring sina besvar
och att han i stéllet fatt besked om att det var "nagot annat fel i huvudet”.
Mannen upplevde att han inte fatt ndgon forklaring eller ursakt fran
mottagningen. Han hade dven bett om remiss till annan mottagning eller till
primarvarden, men uppgav att detta inte genomforts. Mannen beskrev fortsatta
problem med synen och att han saknade mgjlighet att fa fortsatt hjalp inom
varden. Han upplevde sig avvisad och saknade fortroende fér mottagningen.

Atgérd: Vardgivaren beklagar att patienten inte fick ndgon &terkoppling fran
mottagningen med en forklaring. Man har ocksa bett om ursakt om denne
anvant uttryck som kan kannas krankande vilket aldrig har varit meningen men
som olyckligtvis &nda kan ske. Vardgivarens uppdrag &r att utféra specialiserad
ogonsjukvard, alltsa att undersoka, utreda och behandla 6gonsjukdomar.
Daremot omfattar uppdraget inte glaségonutprovning, detta ar optikernas
uppgift. Forsta undersékningarna for cirka atta ar sedan syftade till att utesluta
6gonsjukdom som forklaring till patientens besvar. Eftersom allt sag bra ut sa
planerades inga ytterligare undersékningar. Nar patienten sedan hérde av sig
igen sa fick denne traffa specialister for att utesluta dold skelning eller andra
problem med samsynen. Enligt anteckningar fanns inga tecken pa dold skelning
men lite paverkan pa fokuseringsomfénget dar glaségon férskrevs. Vid den
senaste kontrollen hos specialist var alla undersékningar normala och da
bedomde man att det inte fanns ndgot mer som vardgivaren kunde gora.
Vardgivaren beklagar att patienten fortfarande har besvar och att mottagningen
inte kunnat hitta nagon orsak men tyvarr ar det inte s& mycket mer som
vardgivaren inom 6gonsjukvarden kan goéra om alla undersékningar ar normala
och man inte hittar nagra tecken pa nagon 6gonsjukdom. Det finns inte heller
nagon annan klinik som vi har mgjlighet att skicka remiss till utan det enda vi
kan gora ar att hanvisa till optiker. Patienten har i en ny skrivelse dnskat att
kliniken remitterar denne till vardcentralen for vidare utredning. Vardgivaren har
i sitt kompletterande yttrande framfort att patienten kom till 6gonsjukhuset pa
remiss fran optiker som inte kunde korrigera hoger 6ga fullt ut. Man ville
utesluta en viss 6gonsjukdom. Berdrd lakare efter undersdkning kunde
konstatera att allt var i sin ordning frén Klinikens sida. Vardgivaren har nu
kontrollerat med den ortoptist patienten traffade senast och denne ar saker pa
att hen inte anvant uttrycket "ndgot annat fel i huvudet". | vilket fall som helst s&
hittade man inte ndgot onormalt vid sina matningar. Om kliniken ska skicka en
remiss till en vardcentral sa ska det enligt gallande regelverk ske utifran ett
sakerstallt medicinskt behov. Vardgivaren kan inte se ett sadant behov eftersom
alla undersokningar har varit normala. Déremot sa har patienten sjalv alla
méjligheter att kontakta vardcentralen och be om en ytterligare utredning.
Patienten har i sin nya skrivelse framfort att optikern har fortsatt problem att
hitta en fungerande korrigering av synen. Han &r kritiskt till att vardgivaren
konstaterat att det inte finns nagra tecken pa 6gonsjukdom. | stéllet for att
fortsatta att utreda problematiken sa har mottagningen konstaterat att man inte
hittat nadgra problem. Han anser att mottagningen har brustit bade i sitt
bemotande och i sin bedémning. Han anser ocksa att i mottagningens svar har
framkommit felaktigheter. | det nya kompletterande svaret fran vardgivaren
framkommer att det ibland kan vara svart att uppna en fungerande
synkorrigering med glaségon. Vardgivaren uppger att deras uppdrag inom
ogonsjukvarden ar att utreda om det finns en bakomliggande 6gonsjukdom
som kan forklara besvaren. Vid undersékning har ingen sadan orsak kunnat
pavisas och inte heller ndgot dubbelseende observerats. Vardgivaren forklarar
att aldersrelaterade forandringar i 6gats formaga att stalla in skarpan ar
naturliga och inte utreds vidare inom 6gonsjukvarden. Behandlingen vid sadana
besvar ar glasdgon. D& ingen 6gonsjukdom har konstaterats avslutas
uppfdljningen inom varden och patienten hénvisas till optiker for fortsatt
utprovning av glaségon. D& patienten efter att svaret versénts inte horts av
inom angiven tid avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2602-00856

Ekonomi

Patientavgifter

Otydlig och dubbel fakturering i samband med operation

En kvinna opererades pa en specialistmottagning. Efter operationen, medan hon
fortfarande befann sig pa uppvakningsavdelningen och var paverkad av narkos
och smaértlindring, fick hon kort information av en fysioterapeut samt skriftligt
material om 6vningar. Vardgivaren skickade darefter tva separata fakturor for
samma dag, en for operationen och en for ett fysioterapeutbesdk. Patienten
upplevde detta som felaktigt och missledande, da informationen gavs i direkt
anslutning till operationen utan att hon informerats om eller samtyckt till en
separat patientavgift. Hon upplevde &ven att fakturorna var otydligt
specificerade.

Atgérd: | svar inhdmtat frén vardgivaren beklagades att informationen om
samtycke och valmgjligheten att erbjudas ett enskilt besok hos fysioterapeut i
samband med operationen hade brustit. Vardgivaren uppgav att rutinen ska ses
Over. Da patienten inte fatt korrekt information i receptionen korrigerades &ven
patientavgiften. Vidare framkom att vardgivaren ser erbjudandet om kontakt
med fysioterapeut samma dag som operationen som en del av ett
sammanhallet vardfléde som kan bidra till 6kad patientsakerhet och underlatta
rehabiliteringen. Informationen ska dock fortydligas sa att det framgar att
besoket ar frivilligt. Vardgivaren uppgav aven att fakturans utformning har setts
over och fortydligats sa att det framgar vilken yrkesgrupp det fakturerade
besoket avser. Da patienten efter att svaret dversants inte horts avinom angiven
tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2602-00882

Kommunikation
Bemotande

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Tillganglighet

Vantetider i varden

Patryckningar fran vardgivare

En man med nedsatt horsel har haft kontakt med en mottagning for primar
horselrehabilitering. Han menar att de aldrig varit intresserade av att halla
nagon hog serviceniva da han har regionens apparater. Upprepade ganger
under varje besok har audionomen férsokt dvertala honom att bli privat kund.
Senast nar hans apparater gick sénder nekade de honom hjalp via deras drop in
som bara géllde privata kunder. Efter en del upprorda turer fick han tréffa en
administrator i receptionen som kunde konstatera att knapparna var trasiga. Nu
pagar dvertalningen att kdpa privata horapparater an mer. Vid reparation, skulle
det ta tre till fyra veckor att fa tillbaka dem. Utan apparaterna ar mannen socialt
isolerad. Efter reparation behdver han sen komma till audionomen igen for
instéllning, men de har inga lediga tider férrdn om sju veckor. Mannen upplever
det som att vardgivaren forsoker frysa ut honom.

Atgérd: | svar fran vérdgivaren beklagas att patienten upplevt brister i service
och att det funnits en upplevelse av att bli erbjuden k&p av nya hérapparater.
Vardgivaren beskriver att verksamheten ar uppdelad i regionsfinansierad vard
och privat vard, med olika uppdrag, arbetssatt och personal. Information om
valmojligheter och eventuella kostnader uppges ldmnas vid bokning, via
informationsmaterial i véntrum samt pa vardgivarens webbplats. Vid kontakt
med vardgivaren erbjods patienten ett besok for felsékning tva dagar senare,
déar det framkom att horapparaternas knappar inte fungerade. En tid for
horselkontroll bokades ytterligare sju veckor senare och hérapparaterna
skickades for reparation. Vardgivaren uppger att reparation kan ta 3-4 veckor
och att lanehorapparater normalt inte ingar, men att patienten trots detta
erbjods att l&na sddana och fick hjalp att anvdnda dem. Nér de ordinarie
horapparaterna aterkommit fran reparation informerades patienten via sms om
deras drop-in. Slutligen hoppas de att horapparaterna nu fungerar
tillfredstallande. arendet avslutas.
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Specialistvard
V2602-00893

Vardansvar och organisation
Vardflode/processer
Tillganglighet

Vantetider i varden

En man hade synpunkt pa bristande vardplanering och kontakt mellan
verksamheter

En man hade synpunkt pa bristande vardplanering och kontakt mellan olika
verksamheter. Han beskrev att han trots en val underbyggd remiss fran
huslakare till specialist, forst fick traffa en sjukskoterska for att darefter séttas
upp pa en ny vantelista for att fa traffa lakaren pé specialkliniken. Han undrade
varfor han inte fick traffa lakaren direkt trots remissens omfattning.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. De beskrev varfér remissen till dem
inte bedémdes som prioriterad utifran ett medicinskt perspektiv, utan som en
planerad neurologisk ny medicinsk bedémning. De beskrev att rutinen att forst
tréffa en sjukskoterska inte har fordrojt tiden till lakarbesok. De beskrev att den
totala vantetiden fran remiss till besok uppgick till 40 dagar vilket ansags vara
dels medicinskt rimlig, dels en kort vantetid jamfort med den normala
vantetiden for att traffa neurolog i Regionen som ar pa nagra manader upp till
ett halvar. Under vantetiden kvarstar ansvaret for patientens tillstand hos
inremitterande vardgivare. Sammanfattningsvis ansag vardgivaren att
handlaggningen av remissen har skett enligt gallande rutiner, med korrekt
medicinsk prioritering och utan patientsékerhetsrisk. Varken
sjukskoterskebesoket eller handlaggningen i 6vrigt har inneburit ndgon
medicinskt omotiverad férdréjning. Patienten har tagit del av yttrandet. Arendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2602-01018

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation

Nu avliden patient blev inte lyssnad till

En anhdrig till en nu avliden man menade att han inte blev lyssnad till nar han
vardades pa vardavdelning i livets slutskede. Anhorig ar mycket ledsen Gver den
ovardighet och det lidande som hon upplevde att mannen var med om.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som redogjorde fér férloppet. De
beklagade upplevelsen och framférde att deras mal ar att ge god och saker
vard, de menade att synpunkterna ar vardefulla for att de ska kunna utveckla
varden och motet med deras patienter. Anhorig har tagit del av svaret och

Delaktig amnat inkomma med synpunkter p& svaret, men som inte inkommit. Arendet
avslutas.
1177 Bristfallig kommunikation vid rehabiliteringsmottagning
Specialistvard En kvinna som behandlades pa en rehabiliteringsmottagning for

V2602-01048

Kommunikation

Bemotande

ansiktsférlamning upplevde bristande bemdétande. Nér hon beréttade att hon
madde psykiskt daligt av situationen fick hon héra att hon méste acceptera att
hon aldrig blir bra. Patienten bytte behandlare men fick samma besked igen.
Hon anser att behandlarens uppgift ar att stotta och inge hopp, inte att ge
definitiva och negativa besked da de inte &r lakare.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dér beskrevs att samtal med
berérda behandlare tydliggjort att det inte varit deras avsikt att ta ifrén
patienten hopp om férbattring. Samtidigt framholl vardgivaren att det ingdr i
behandlarens uppdrag att, utifran sin kompetens, géra bedémningar av
prognosen vid aktuella tillstand. Vardgivaren beskrev att behandlarna har
erfarenhet av denna typ av skador och att bedémningen efter den tid som
forflutit var att en fullstandig aterhdmtning var osannolik, men att forbéattring
fortfarande kunde férvédntas. Rehabiliteringen som pébdrjades syftade till att
bidra till basta mojliga aterhamtning. Vardgivaren uppgav vidare att en
plastikkirurg borde konsulteras for slutlig prognos och att kommunikationen
sannolikt hade sett annorlunda ut om ett kirurgbesok varit planerat i nartid.
Vardgivaren skrev vidare att det ar tydligt att patienten uppfattade att
bedémningen inte framfordes pa ett s& stodjande eller empatiskt sétt som man
kan forvanta sig inom halso- och sjukvarden. De uppgav att verksamheten
regelbundet arbetar med fortbildning och évning i patientkommunikation och
att de framover kommer att ha sarskilt fokus pa hur svara besked formedias till
patienter. Da patienten efter att svaret dversénts inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.
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Specialistvard
V2602-01052

Vard och behandling
Lakemedel

Resultat
Resultat

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Utebliven lakemedelsbehandling och ingen aterkoppling om provsvar,
drabbades av hjarnblédning

En man sokte hjalp for hogt blodtryck pé en specialistmottagning. Han skulle
dérefter genomga blodprovstagning for att lakaren skulle avgora vilken medicin
som skulle vara lamplig. Proverna togs men lékaren aterkom aldrig med
provsvar och lakemedelsbehandling. Patienten ringde mottagningen flera
ganger och lamnade meddelanden utan resultat. Tre manader senare
drabbades patienten av en hjarnblédning och fick vardas vid ett akutsjukhus,
det konstaterades enligt patienten att orsaken var langvarigt hogt blodtryck.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade vad som hant och
hoppades att patienten madde bra efter omstandigheterna. Vardgivaren
redogjorde for sina rutiner kring avlyssning av telefonsvararen, nar samtalen nu
gatts igenom rorande perioden fran att blodprovet togs och fyra veckor framat
kunde vardgivaren inte uppfatta ndgot samtal fran patienten. Vardgivaren
resonerade kring mdjliga orsaker till detta, bland annat otydligt meddelande
eller tekniskt fel. Vardgivaren hade vidtagit tgarder for att detta inte skulle ske
igen, exempelvis att ha tva olika telefonnummer med tva olika bolag.
Vardgivaren hor av sig till alla patienter som har avvikande provsvar och
uppmanar ocksa alla sina patienter att vara listade pa en vardcentral da
vardgivaren &r privatlékare och inte har alla resurser som vardcentralen.
Slutligen informerade vardgivaren om att patienten hade normala blodprover
och |ag pa grad ett for hogt blodtryck pa en tregradig skala dar grad tre ar
samst. Vardgivaren beklagade att denne inte hort av sig men att den gjort sitt
basta. Patienten har efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid.
Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2602-01132

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling
Omvardnad

Vérd och behandling
Behandling

Upplevda brister vid vard vid livet slut

En dotter hade synpunkter pa varden av sin pappa pa ett hospice i livets
slutskede. Pappan skrevs in pa enheten, men flyttades kort darefter efter att
anhdriga uppmarksammat brister i bemé&tande, behandling och omvérdnad.
Dottern reagerade bland annat pa att sangen var baddad med lakan som inte
passade och som uppfattades som gamla och flackiga. Hon uppgav aven att
inskrivningssamtalet med |akaren var kort och att |dkaren talade éver huvudet
pé pappan, trots att han kunde fora sin egen talan. Anhériga fick inte stanna
Over natten trots att pappan beddémdes vara i livets slutskede. Dottern uppgav
aven att pappan fick morfininjektioner trots att han motsatt sig detta och att
personalen héanvisade till att det var rutin pa enheten. Det framfordes ocksa
synpunkter pa hanteringen av lungdrénage och pa att patientlarmet i rummet
inte fungerade. Dottern dnskar svar pé sina synpunkter.

Atgérd: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att malsattningen
med verksamheten ar att erbjuda en hemlik miljé och att de darfor anvander
baddtextilier utan sjukhuslogotyp pa. Enligt vardgivaren hade lakaren vid
inskrivningssamtalet upplevt att patienten hade nedsatt talstyrka och att
information darfor inhamtats fran anhériga. Angaende att anhoriga inte tillats
stanna Gver natten berodde det pa att ldkaren bedomt att patienten &nnu inte
befann sig vid livets slut. Enligt vardgivaren fanns ett patientlarm som fungerade
genom att signalera direkt till personalens personsdkare. Gallande
morfininjektionerna finns en rutin att ge dessa subkutant, under huden, istallet
for deras 6nskemal direkt i blodet da det ger en langvarigare och jamnare
effekt. Angdende synpunkterna pé handhavandet av lungdrénaget hade
sjukskoterskan foljt rutinerna som finns gallande detta. Ombudet har efter att
ha tagit del av svaret inte hort av sig inom angiven tid och drendet avslutas.
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V2602-01148

Kommunikation
Information

Vérd och behandling
Lékemedel

Tillganglighet

Vantetider i varden

Bristande information och felaktig lakemedelsforskrivning vid axeloperation

En kvinna opererades for sitt axelbesvar pa en ortopedisk specialistmottagning.
Infor operationen upplevde hon att hon inte fick tillracklig information eller svar
pa sina fragor, bland annat om mediciner. Det gjorde henne orolig. Efter
operationen fick hon ett smartstillande lakemedel utskrivet trots att hon tydligt
hade informerat om att hon inte tal den medicinen. N&r hon kontaktade kliniken
for att fa hjalp upplevde hon att hon inte fick det stdd hon behovde. Hon har
ocksa vid flera tillfallen bett ansvarig lékare att ringa upp henne, men har
fortfarande inte fatt nagon aterkoppling.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. | svaret framkom att patienten
kallats till ett uppféljningsbesék dar hdndelseférloppet och patientens
upplevelse av den postoperativa varden gicks igenom. Vardgivaren uppgav att
forskrivning av lakemedel alltid grundas pa individuella bedémningar, men
beklagade att kommunikationen och smartlindringen i det aktuella fallet inte
upplevdes som tillracklig, vilket medférde ett onddigt lidande for patienten. Vid
besoket upprattades en anpassad plan for fortsatt smartlindring och
rehabilitering. Vardgivaren uppgav aven att patientens synpunkter kommer att
tas med i det fortsatta kvalitetsarbetet kring information och kommunikation
om smartlindring. Patienten har tagit del av svaret och inkommit med
synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen. Patienten framférde bland annat
fortsatta synpunkter pd kommunikationen vid kontakter med mottagningen.
Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2602-01155

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation

Blev inte remitterad till annan mottagning nar verksamheten stangdes

Patienten blev remitterad till specialistmottagning, urologi, med anledning av
orovéckande symptom. Upprepade provtagningar genomférdes. Plotsligt
upphdrde det att komma kallelser till patienten. Efter en langre tid tog patienten
sjalv initiativet och kontaktade mottagningen och da naddes patienten av
beskedet att mottagningen avslutat sin verksamhet. Annan vardgivare kunde
senare notera att patienten led av cancersjukdom i underlivet. Patienten stéllde
sig kritisk till att verksamheten som tidigare genomfort provtagningarna inte
horde av sig och gav information om att verksamheten var pa gang att avslutas
och i detta sammanhang inte remitterade patienten till annan mottagning.

Atgard: Av inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att patientjournalen angav

Information
att rontgenbilder skulle eftergranskas och att patienten darefter skulle kontaktas
pa nytt. Enligt svaret skedde inget av detta. Patienten blev inte heller uppsatt pa
nagon vantelista for arlig kontroll. Patienten tog del av svaret och har dérefter
inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.
1177 Bristande bemd&tande och kommunikation vid undersékning med sedering

Specialistvard
V2602-01187

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation
Information

Kommunikation

Delaktig

En kvinna genomgick en undersokning pa en specialistmottagning och
informerade lakaren om att hon endast hor pa ett 6ra. Hon upplevde att
informationen under undersékningen var otydlig och att hérselnedsattningen
inte beaktades. Trots avslappnande ldkemedel hade hon ont i magen och
uttryckte smérta. Lakaren sa da att hon maste sluta skrika annars skulle
undersékningen avbrytas, med hénvisning till arbetsmiljon. Kvinnan upplevde
uttalandet som hotfullt och saknade empati och lugnande bemétande. Hon
framforde efterat sina kanslor till sjukskéterskan men orkade inte ta det vidare
pa plats.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att en
koloskopiundersékning kan upplevas som obehaglig och smartsam, dven nar
smartlindring och lugnande ldkemedel ges i blodet. | vissa fall kan
undersokningen behéva avbrytas om patienten fortsatt har svar smarta.
Ansvarig lakare beklagade patientens upplevelse och framférde att
synpunkterna ar vardefulla i verksamhetens fortsatta arbete med att utveckla
rutinerna och starka tryggheten och patientsakerheten. Da patienten efter att
svaret Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2602-01312

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristfalligt bemo&tande pa grund av astmatiska besvar

En aldre kvinna sokte vard vid en specialistmottagning. Hon upplevde att
lékaren hon tréffade gav ett bristfalligt bemo&tande pa grund av hennes
astmabesvar, vilka lakaren tolkade som forkylning. Lakaren ville inte sitta nara
patienten, varpa kvinnan valde att avsluta bescket da hon upplevde det
meningslost att fortsatta.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att mottagningen
varnar om personal och patienter, och av den anledningen frdgar man om
patienter med forkylningssymtom &r sjuka. Patienten hade besvar orsakade av
astma, vilket da inte var ett problem. Patienten valde sjélv att [amna
mottagningen. D& patienten efter att svaret dversants inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.

1177
Specialistvard
V2602-01315

Resultat
Resultat

Kommunikation
Information

Vérd och behandling
Behandling

Kvarldamnade suturtradar efter hudoperation och bristande information

En man fick en ofarlig cysta bortopererad pa en specialistmottagning och fem
stygn sattes. Nar stygnen senare skulle tas bort pa en vardcentral kunde tre tas
bort, men tva stygn lag djupt under huden. Han informerades om att detta lag
utanfor vardcentralens kompetens och hanvisades tillbaka till den opererande
mottagningen. Dar klipptes traden, men knuten ldmnades kvar under huden
utan att detta tydligt framgick for patienten. Under det foljande halvaret hade
mannen aterkommande klada i omradet och det upptacktes ytterligare en
kvarvarande suturtrad. Vid aterbesok klipptes endast den synliga delen av
trdden medan rester lamnades kvar, med besked att han kunde aterkomma vid
fortsatta besvar. Mannen upplever att atgarderna varit bristfalliga och kénner
oro for patientsakerheten. Han undrar hur kvarlamnat fraimmande material i
kroppen ska hanteras vid framtida problem.

Atgérd: | svar fran vérdgivaren framgar att kvarvarande suturmaterial upptécktes
vid ett dterbesok och togs bort. Vid nytt dterbesok noterades ater ett synligt
stygn vid det gamla arret, och dven detta klipptes bort. Vardgivaren uppger att
avsikten inte har varit att lamna kvar suturmaterial och att en méjlig forklaring
ar att endast den synliga delen kunnat tas bort eller att suturen gatt sénder vid
forsok att avlagsna den. Det framgar ocksa att patienten 6nskade att ett nytt
snitt skulle laggas 6ver det gamla arret for att fa bort mer material, men att
behandlande ldkare beddmde att detta inte skulle géras. Vardgivaren beklagar
att informationen till patienten inte varit tillrackligt tydlig om vad som tagits
bort, risken for kvarvarande material, fortsatt handlaggning och nar patienten
bor soka vard igen. Vardgivaren uppger att synpunkterna tas med i
verksamheten genom behov av tydligare information till patienter, tydligare
journalféring och en tydligare plan fér uppfoljning vid kvarstaende eller
dterkommande besvar. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2602-01343

Vérdansvar och organisation
Vardflode/processer
Tillganglighet

Véntetider i varden

Lang vantan pa nodvandig ryggoperation trots konstaterat operationsbehov

En kvinna med langvarig ryggproblematik genomgick en ryggoperation pa en
specialistmottagning. Besvaren kvarstod efter ingreppet. Efter ny
rontgenundersdkning och remiss fick hon traffa en kirurg pd samma
mottagning som beddmde att skruvar och plattor hade lossnat och att en ny
operation behdvde genomféras. Enligt kvinnan har det darefter varit svart att fa
nagon vardgivare inom regionen att ta ansvar for att utfora den planerade
operationen. Arendet bollades mellan olika instanser utan att &tgérd vidtagits.
Under tiden har smartan och funktionsnedsattningen forvarrats och
livskvaliteten paverkats negativt. Kvinnans lakare pa specialistmottagningen har
vid upprepade tillfallen forsokt fa ett akutsjukhus att genomféra operationen,
utan framgang. Kvinnan ifrdgasatter vardgarantin och 6nskar att operationen
genomfdrs samt att ansvarsfordelningen klargors.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dér beskrevs att patienten har en
omfattande ryggproblematik och tidigare opererats med implantat i ryggen.
Efter kontakt med infektionsklinik och ryggsektionen pa ett akutsjukhus
beddémdes besvéren kunna vara infektiost betingade. Olika
behandlingsalternativ har darfor diskuterats, bland annat borttagning av
implantat, provtagning fér odling samt eventuell ny operation med ny
instrumentering. Vardgivaren uppgav att en sadan operation skulle vara
omfattande och innebara en betydande belastning for patienten. Det framkom
ocksa att verksamheten inom ramen for nuvarande uppdrag och resurser inte
har méjlighet att genomféra den typ av avancerad kirurgi som skulle kunna bli
aktuell. Patienten har tagit del av svaret. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2602-01358

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Vérd och behandling
Ny medicinsk bedémning
Kommunikation

Bemotande

Bristande undersokning, utredning och uppféljning vid neurologiska problem

En kvinna framfér synpunkter med anledning av att hon &r missnojd med den
vard hon fatt vid en neurologisk mottagning. Hon beskriver en kansla av
otrygghet samt brister i utredning och uppféljning av oklara neurologiska
symtom med anfall av medvetandepéverkan. Hon dnskar végledning om hur
hon kan vanda sig till en annan neurologisk mottagning for att fa en ny
medicinsk bedémning.

Atgérd: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar framgér att patienten enligt
6nskemal har remitterats till en annan neurologisk mottagning. Synpunkterna
pé varden kommenteras inte i svaret. Patienten har tagit del av svaret och ar
ndjd med att hon nu far byta vardgivare. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2602-01363

Vard och behandling
Diagnos
Kommunikation

Delaktig

En kvinna ansag att lakare inte tog hennes misstankta ovanliga diagnos pa allvar

En kvinna ansag att lakare inte tog hennes misstankta diagnos pa allvar
eftersom den beskrevs vara ovanlig. Kvinnan hade svart att ga och dnskade att
ldkaren tog till sig av aktuell forskning om syndrom de inte kanner till.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs de olika
rontgenundersdkningar och olika vardgivare som patienten traffat utifran sina
besvar i landrygg och hoft. Vardgivaren bedémde att de hade uttomt de
utredningsméjligheter de haft nar det gallde patientens besvér i hoftleden, som
hon priméart kom for. De hélsade att patienten traffat deras specialist, som inte
fann nagon anledning att bedéma patientens landryggsbesvar vidare, och
namnde vilken instans som aterupptagit utredningen gallande den diagnos
patienten sjdlv misstanker att hon drabbats av. De hoppades att man skulle
finna en 16sning pa patientens bekymmer. Patienten har tagit del av svaret och
inkommit med synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen. Dar beskrevs att hon
inte fick hjalp pa den klinik vardgivaren hanvisade till, utan att hon sjalv fick
bekosta smartlindring via privat vard och kénde férbéttring eftert. Arendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2602-01367

Kommunikation
Samtycke

Kommunikation
Bemotande

Vérd och behandling

Hardhant undersokning efter missfall

En kvinna som genomgick ett missfall upplevde att lakaren var brysk och
stressad vid undersdkningen. Hon beskrev att lakaren luktade sprit. Nar kvinna
formedlade att det gjorde ont, var lékaren oférstdende och utan medkansla.
Hon upplevde undersékningen som ett dvergrepp.

Atgard: Svar har inkommit frdn vérdgivaren som beklagar patientens upplevelse.
Vardgivaren vill helst tréffa patienten for att ga igenom héandelsen och beklagar
att patienten upplevde obehag under undersékningen. Patienten har tagit del
av svaret men vill inte traffa lakaren igen. Patienten framfor sig ha kontaktat
Inspektionen for vard- och omsorg. Arendet avslutas darmed.

Behandling
1177 Besvar uppmarksammades sent under rehabilitering
Specialistvard En kvinnan fick efter en benskada domningar i foten och svart att strécka ut

V2602-01431

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

knat, vilket gjorde att hon haltade. Patienten kontaktade darfor en fysioterapeut.
Trots rehabilitering i cirka ett ar uppméarksammades hennes felaktiga géng forst
nar hon sjélv tog upp det. Nar hon &ndrade sitt gdngmonster minskade
besvaren. Hon ifragasatter varfor det inte upptacktes tidigare och anser att
journalen inte korrekt aterger hennes besvar.

Atgérd: | svar fran vardgivaren beklagades patientens upplevelse av att
beddémningen av besvaren samt journalanteckningar och formuleringar varit
oriktiga och ofullstéandiga. Vardgivaren uppgav att patienten fatt hjélp med
rehabilitering av sina kna- och hoftbesvér. Vidare beskrev vardgivaren att halta
beddms vara en konsekvens av nedsatt funktion och/eller sméarta och att detta
darfor inte varit det primara fokuset i rehabiliteringen. | patientens fall
beddmdes haltan vara en f6ljd av smarta och svaghet i kna och hoft.
Vardgivaren uppgav att gangtraning forekommit vid enstaka tillfallen, men att
rehabiliteringen framst varit inriktad pa styrka och funktion i benet for att
behandla orsaken till besvaren. Utifran vardgivarens bedémning ansags
rehabiliteringen och journaldokumentationen ha varit adekvat och korrekt.
Vardgivaren uppgav aven att patienten ar valkommen att kontakta
verksamheten om hon 6nskar dndra nagon specifik formulering i journalen.
Patienten har tagit del av svaret och framfort att vardgivaren gjort vissa
fértydligande anteckningar i journalen. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2602-01446

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation

Information

Upprepade utredningar utan genomférande av beslut om operation

En man med angestproblematik och neuropsykiatrisk diagnos har under en
langre tid genomgatt flera utredningar pa grund av besvér fran sina handleder.
Han har vid tidigare beddmningar fatt férslag om operation. Trots detta har han
pa nytt rekommenderats att anvanda ortoser for att lindra symtomen i stéllet for
att ga vidare med operation. Mannen upplever att de upprepade utredningarna
har tagit mycket energi och att situationen paverkar hans psykiska maende
negativt. Han ifragasatter varfor beslut om operation inte kan genomféras nar
det tidigare foreslagits. Han behover ett tydligt stallningstagande fran varden.

Atgérd: | svar fran vérdgivaren framgar att kirurgiska ingrepp alltid innebér en
risk f6r komplikationer och att nyttan av en operation darfér maste vagas
noggrant. Patienten har besvar som liknar karpaltunnelsyndrom och detta har
bekréftats genom en nervundersékning som visade mattlig paverkan pa ena
sidan och lindrig paverkan pa den andra. Vid bedémning av handkirurg
framkom att besvaren inte var tydligt avgréansade och patienten
rekommenderades darfor att i forsta hand prova behandling med handledsstéd
nattetid under en period. Uppféljning planerades via telefon. Da patienten efter
att svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2602-01462

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning

Vard och behandling
Behandling

Kommunikation

Bemotande

Brister i undersékning och bemd&tande

Patienten led av smartor i kroppen och blev av lakare vid primarvarden
remitterad till en specialistmottagning. Dér upprattades kontakt med
fysioterapeut, men de undersokningar och den behandling som denne
fysioterapeut genomforde var otillrackliga, uppnadde inte 6nskade resultat.
Dessutom uppvisade denne fysioterapeut ett bemdtande som patienten
reagerade negativt pa.

Atgérd: Av inhamtade svar fran vérdgivaren framgick att vardgivaren avser att
forbattra bemdtandet av patienter. Enligt yttranden har flera faktorer beaktats i
beddémningen av smirtan. Patienten tog del av dessa yttranden. Arendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2602-01482

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation
Delaktig

Kommunikation

Information

Bristande bemotande och negativ behandlingseffekt vid hudbesvar

En man sokte vérd for hudbesvar. Pa vardcentralen kunde orsaken inte
faststéllas och cancer kunde inte uteslutas, vilket skapade oro. Mannen
remitterades till en specialistmottagning déar ingen provtagning gjordes.
Behandling med krém och férband inleddes. Vid aterbesok upplevde han att
besvaren inte forbattrades och att han inte blev lyssnad pd. Behandlingen
fortsatte enligt plan, men efter nagra dagar fick mannen 6kade besvar med
rodnad, svullnad och bldsor med var och blod under forbandet. Han avbrot da
behandlingen. Han upplever bristande information, bemé&tande och att
behandlingen forvarrade tillstandet.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten hade en
godartat knuta i huden pa benet och sen fick patienten harsacksinflammation i
samband med behandlingen. Enligt journal verkar det dock ha gatt tillbaka. De
beklagar att patienten ként oro kring diagnosen, att det skulle vara cancer. Det
ar ingen hos dem som har 6vervagt det utan direkt sett att det rorde sig om
godartad knuta, darav behandlingen med salvor och skyddande plattor.
Vardgivaren ska bli battre pa att vara tydliga och forklara behandlingen och
forklara att det inte ar cancer. Da patienten efter att svaret versants inte horts
av inom angiven tid avslutas arendet.
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1177
Specialistvard
V2603-01502

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation

Bemotande

Utan utredning och nedvérderade besvér

En kvinna som remitterats till hudspecialist anser att hon inte fatt nagon riktig
hjalp. Patienten menar att lakaren nedvérderade hennes besvar med
kommentarer som att hon istéllet skulle ga till sin psykiater eller till stranden
och njuta av vadret. Patienten har haft problem i Gver ett ar och besokt
vardcentralen ménga ganger. Hon vill bli tagen pé allvar och genomga
undersokningar och prov for att fa veta vad hon lider av. Hon kanner sig
diskriminerad for att hon har en psykiatrisk diagnos, att varden behandlar det
som en funktionsnedsattning.

Atgérd: Svar inhamtades frén vérdgivaren som tackade fér att patienten hérde
av sig med synpunkter. Vardgivaren redogjorde for att lakaren vid patientens
besok genomfort en undersékning och inte sag nagra tecken pa hudsjukdom
som kraver specialistvard. Utifran detta gjordes bedémningen att patientens
besvar inte faller inom ramen for specialistvardens uppdrag och hon hanvisades
darfor vidare till primarvarden i enlighet med géllande riktlinjer. Vardgivaren var
medveten om att patienten inte delar den medicinska bedémningen och att
detta kan upplevas bade frustrerande och otillfredsstéllande. Om besvaren
kvarstod rekommenderades att patienten ater tar kontakt med primé&rvarden for
méjlighet till fortsatt uppfoljning, symtomlindring och en férnyad medicinsk
beddmning. Patienten har efter att ha tagit del av svaret horts av men darefter
inte &terkommit inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2603-01516

Tillganglighet
Véntetider i varden
Tillganglighet
Telefontillganglighet
Vérdansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

En kvinnas operation skots upp sa pass lange att kvinnan sjalv fick be de stalla
om remissen

En kvinna fick forst besked om att en operation av hennes fotter skulle ske inom
ett ar. Tiden gick och hon fick inget besked. Det var svart att fa kontakt med
kliniken som hela tiden flyttade fram datumet fér operation. Nér kvinnan till slut
kom fram och bad om att fa remiss till annan verksamhet hade det gatt Gver ett
ar. Hon fick da remiss till annan verksamhet. Kvinnan beskrev att véntan
paverkade hennes psykiska och fysiska vdalmaende i nastan ett ar och ansag inte
att hon som patient ska behova ringa och koordinera varden nar det fanns en
planering.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. De beklagade patientens
upplevelse och bristande tillgdnglighet och handlaggning. De var tydligt att
deras kommunikation och uppféljning inte fungerat i detta fall. De beskrev att
verksamheten under en given tidsperiod haft reducerad bemanning och
organisatorisk forandring géllande agarskap och avtal. De ville fortydliga att
prioritering av patienter och eventuella operationer sker utifrdn medicinsk
beddémning och gallande riktlinjer. Enligt gallande vardgaranti ska patient
erbjudas specialistbedomning och atgard inom faststallda tidsramar (90 dagar).
Om detta inte kan uppfyllas ska patienten informeras och ges maojlighet till vard
hos annan vardgivare. De bedomde att deras samordning, tillgénglighet och
aterkoppling i detta fall inte har varit tillrécklig. Atgérder har darfér vidtagits
fran ett visst datum med fokus pa starkt tillganglighet och aterkoppling,
strukturerad remissuppfoljning och férbattrad prioritering och éverblick av
vantelistor. Patienten har efter att yttrandet 6versants inte horts avinom
angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2603-01578

Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Behov av operation vid urologiska besvér nekades

En man med urologiska besvar hade enligt egen uppgift fatt besked fran flera
lékare att undersdkningar visade en akomma som behovde opereras. Han sokte
darefter vard pé en urologisk klinik, dér lakaren gjorde en annan bedémning
och uppgav att operation inte var nédvandig. Mannen har synpunkter pa
lakarens kompetens och ifragasatter den medicinska bedémningen.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dér skriver vardgivaren att berérd
ldkare kommer vidtalas och att arbetsgruppen tillsammans kommer samtala
kring vikten av ett gott patientbemdtande. Om patienten har fler fragor
valkomnas han att kontakta ansvarig for verksamheten. Patienten har tagit del
av svaret och drendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2603-01579

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation

Information

Erbjod ingen vidare vardkontakt, utebliven information

Patienten besokte specialistmottagning, gynekologi, med anledning
undersdkning av underlivet. Specialistldkaren genomférde undersékning och
uppgav att det foreldag misstanke om utomkvedshavandeskap. Specialistlakaren
upprattade remiss till vidare undersékning och hanvisade patienten till
patientens bostad utan vidare férklaringar och utan att erbjuda patienten
uppfdljande vardkontakt. | bostaden drabbades patienten av blédningar, smarta
och kraftiga kramper.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren anser att det
kan vara tillrackligt att genomféra tva blodprov i liknande situationer som
patienten befann sig i. Ldkaren forsékte uppratta kontakt med patienten for att
ge denna information om detta, men lyckades inte na kontakt med patienten.
Patienten tog del av svaret och har darefter inte vidare hort av sig inom angiven
tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2603-01623

Vérdansvar och organisation
Valfrihet, fritt vardsékande
Kommunikation
Delaktig
Kommunikation

Information

Fick byta lakare mot sin vilja

En kvinna hade haft flera missfall. Ytterligare en graviditet avslutades med ett
kvarhallet missfall. Kvinnan fick en krisreaktion och madde mycket daligt. Den
behandlande specialistldkaren, som bemotte henne pa ett bra satt och var den
lakaren som kvinnan ville fortsatta att ga till, avslutade patienten och hon fick en
ny lakare, vilket paverkade hennes maende negativt. Hon menar att i det utsatta
ldget som hon befann sig i sa borde lakaren inte ha avslutat kontakten utan
forklaring, detta 6kade hennes kansla av 6vergivenhet under en traumatisk
period.

Atgard: Svar har inkommit fran vardgivaren som beklagar det intraffade och
forstar den svara situation som patienten har upplevt. Den ansvarige lakaren har
bemd&tt patienten med ett professionellt forhaliningssatt, respekt och vanlighet
under flertalet vdrdbesok. | samband med att ytterligare ett missfall konstaterats
av en annan ldkare gavs information om lampliga vardkontakter. Patienten
skickade ett privat meddelande till den ansvarige ldkaren om fortsatt vard. Den
ansvarige lakaren kontaktade patienten och framférde att kontakten inte langre
kunde fortsatta inom ramen for en professionell vardrelation. Lékaren valde att
satta en tydlig grans och sakerstélla att patientens vardbehov fortsatt skulle
tillgodoses pa ett korrekt professionellt satt. Patienten dverfordes darmed till en
annan lakare men med likvardig kompetens. Enligt vardgivaren var en
grénsdragning nédvéndig for att kunna bedriva vard pa ett professionellt sétt
vilket kommunicerades till patienten. Vardgivaren beklagar ater det intraffade
och det obehag som situationen orsakade patienten. Patienten har tagit del av
svaret och inkommit med synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen for
kannedom. Arendet avslutas darmed.

1177
Specialistvard
V2603-01762

Tillganglighet
Véntetider i varden
Vardansvar och organisation

Resursbrist, installd atgard

Fick inte tag pa mottagning for att byta lakartid

En kvinna var remitterad till en specialistmottagning och hade fatt en tid, hon
behovde dock byta tiden och forsdkte kontakta mottagningen via telefon. Trots
att hon forsokt i flera dagar sa kom hon inte fram. Till slut fick hon tag pa
mottagningen som uppgav att de haft personalbrist som lett till att man som
patient inte kunnat komma fram. Kvinnan menar att detta problem maste I6sas
med en Oppen telefonlinje till mottagningen, i stallet for det nuvarande
uppringningssystemet.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som uppgav att patienten hade
avbokat sin bokade tid och nagra dagar senare kontaktat mottagningen for att
boka en ny tid. Eftersom det da saknades lediga tider kom vardgivaren och
patienten 6verens om att patienten skulle kallas till en ny tid langre fram.
Vardgivaren uppgav aven att telefontiderna ibland hade behovt begransas vid
personalfranvaro eftersom personal behdvdes i mottagningsarbetet. De uppgav
att patienten dven hade mojlighet att kontakta mottagningen via 1177 eller
bestka mottagningen for att boka tid da de framférde att mottagningen ofta
har ett hogt tryck med manga inkommande telefonsamtal. Patienten har efter
att svaret dversants inte horts av. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2603-01774

Tillganglighet
Vantetider i varden
Kommunikation

Information

Lang vantetid for gynekologisk utredning och bristfallig kommunikation

En kvinna hade varit pa lakarbesok hos gynekolog och tagit prover. Hon fick
sedan ett SMS om att boka ett digitalt besok for provsvar. Det var en annan
lakare under det digitala besdket som inte verkade ha last kvinnans journal. Hen
lamnade ut provsvaren pa ett negativt satt och sa att kvinnan inte kunde vanta
ett helt &r om hon ville bli gravid. Dérefter énskade kvinnan kontakt med den
forsta gynekologen och dven boka tid for en sexolog. | meddelande till kvinnan
stod att sexologen skulle kontakta kvinnan, vilket denna aldrig gjorde. Tva
manader senare fick kvinnan en tid for ett digitalt lakarbesdk hos den forsta
gynekologen for eventuell utredning av endometrios. Hon blev lovad en tid for
ett fysiskt besok vilket &nnu inte har skett fem manader efterat.

Atgard: | inhdmtat svar frdn medicinskt ansvarig gynekolog beklagade hon att
kvinnan tyckte att kontinuiteten hade varit dalig. Det var svart att lova att man
far traffa samma lakare da manga lakare jobbar oregelbundet. Sjalvklart ska
man alltid kunna foérvénta sig ett trevligt bemétande och en insatt Idkare nar
man har ett ldkarbesdk. Gynekologen kunde inte forstd varfér kvinnan inte hade
fatt ett aterbesok till den fysiska mottagningen. Kanske Idkaren som kvinnan
hade traffat inte hade meddelade mottagningen detta och da hade ingen
automatisk bokning skett. Detta var inte bra och vérdgivaren jobbar pa rutiner
for att detta inte ska ske. Gynekologen hoppades att kvinnan hade fatt hjélp pa
annat hall annars halsades hon valkommen att héra av sig. Da patienten efter
att svaret 6versants inte horts avinom angiven tid avslutas arendet.

1177
Specialistvard
V2603-01786

Vérd och behandling
Behandling

Viktnedgang infor operation

En man som planerades for ryggoperation informerades vid ett forsta besék om
vikten av att ga ned i vikt infor ingreppet. Vid ett senare aterbesok till den
ortopediska specialistmottagningen framkom att ytterligare viktnedgang
beddémdes nddvandig. Patienten upplevde detta som svart att genomfora pa
grund av sina besvar med balans, ben och knan, vilket forsvarar méjligheten till
fysisk aktivitet.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att patienten vid den
forsta bedomningen informerades om vikten av viktnedgéng infér en planerad
operation. Vid ett senare aterbesok gjordes beddmningen att ytterligare
viktnedgang behovdes for att minska risken for komplikationer i samband med
och efter operationen. Vardgivaren beklagade att malvikten inte
kommunicerades tydligare vid det forsta besoket och har férstaelse for att detta
kan ha upplevts som motstridiga besked och skapat osakerhet kring
planeringen. Vardgivaren uppgav att rekommendationerna syftar till att minska
riskerna och skapa basta maojliga forutsattningar for ett gott operationsresultat.
Da patienten efter att svaret 6versants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.
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1177
Specialistvard
V2603-01814

Tillganglighet
Véntetider i varden
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Standiga ombokningar har lett till mycket lang vantetid

En man remitterades fran vardcentralen till specialistmottagning for 6ron-nésa-
halssjukdomar. Han fick en besokstid redan efter nagra veckor, men den
ombokades av mottagningen nagon dag fore besoket. Detta har upprepats flera
ganger och patienten menar att hans tid ombokats totalt fem ganger, vid det
senaste tillféllet till en besdkstid sex veckor fram. Patienten menar att den ladnga
vantetiden och de upprepade ombokningarna gjort att han sex manader efter
att remissen skickats inte har fatt nagon besokstid vilket innebér att
vardgarantin har passerats.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som informerade om att
mottagningen bestar av en ensamarbetande lakare, denna hade varit ldngvarigt
sjukskriven pa grund av ett allvarligt sjukdomstillstand sedan nagra manader
tillbaka. Detta hade omdjliggjort for lakaren att utéva sin roll och mottagningen
hade varit stdngd i tva och en halv ménad. Alla som ringde mottagningen
mottes av meddelande om att lakaren var sjuk och att man skulle vénda sig till
akuten vid akut tillstdnd och vid andra besvar till vardcentralen. Utver detta
hade receptionist talat om och/eller skrivit sms till alla avbokade och ombokade
patienter rérande situationen och mojligheten att kontakta vardcentral for
remittering till en annan ONH-mottagning. Vardgivaren menade att alla
ombokade tider var preliminara och beklagade att det blivit manga
ombokningar for patienten, den ville ocksa betona att pa grund av ett hégt
remissflode under de senaste tva aren hade mottagningen redan dessvarre
ganska langa véntetider. Patienten har efter att svaret Gversants inte horts av
inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2603-01819
Tillganglighet

Vantetider i varden

Felaktig prioritering

Patienten efterfragade en specifik behandling vid specialistmottagning. Nar
patienten tréffade lakaren vid denna mottagning uppgav lékaren att patienten
skulle nedprioriteras nar det géller vantetiden pa behandling, den patientgrupp
som skulle prioriteras var patienter med privat forsakring, detta eftersom dessa
var mer [dnsamma for kliniken.

Atgérd: Av inhamtat svar frén vardgivaren framgick att vérdgivaren konsekvent
genomfdr sina prioriteringar av patienters vardbehov utifrdn medicinska
bedémningar av vardbehov. Patienten tog del av svaret. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2603-01845

Vaérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristande beddmning av gravid kvinna, behdvde foda i hemmet

En gravid kvinna sokte till en forlossningsavdelning pa grund av kraftiga varkar,
hon undersdktes men skickades sen hem med smértstillande lakemedel och
sOmntablett. Kort efter att hon kom hem sa gick vattnet och det hela gick
valdigt snabbt och barnet féddes i hemmet, strax innan ambulans kom. Hon
uppgav dven att hon drabbades av en allvarlig blédning i samband med
forlossningen sa det hela blev valdigt akut. Kvinnan undrar varfér hon inte fick
vara kvar pa forlossningen fran forsta borjan.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade kvinnans och hennes
partners upplevelse av varden i samband med forlossningen. Vardgivaren
uppgav att kvinnan vid bedémningen pa férlossningsavdelningen bedémdes
vara i ett tidigt skede av férlossningen och rekommenderades att atervanda
hem. De framférde att kvinnan beskrev intensiva och smartsamma vérkar och
att vardgivaren i efterhand bedomde att hennes 6nskan att stanna kvar borde
ha hérsammats. Handelsen har aterkopplats till berdrd vardpersonal och
vardgivaren uppgav att arbete pagar for att starka kommunikationen med
patienter samt samtycke vid hemgang. Kvinna har efter att svaret 6versant inte
horts av. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2603-01849

Resultat

Resultat
Kommunikation

Bemdtande
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

En kvinna fick forvarrad tinnitus efter behandling hos specialist

En kvinna sokte vard for nytillkommen tinnitus i vanster 6ra. Utan férvarning
stoppade lakaren in ett instrument i ena 6rat och blaste bort vax. Patienten bad
henne sluta da hon tyckte det gjorde ont och var obehagligt med brusljudet.
Lakaren fick darefter inte patientens tillatelse att titta i andra Orat. Kvinnan hade
kvar ett 6kat ljud av tinnitus ndgra dagar efter beséket. Kvinnan ség ocksa
felaktighet i journalen efter besoket, dar lakaren skrivit att hon tog bort vax fran
bada 6ronen.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. De beskrev orsaken till kontakt, och
hur undersokningen gatt till. Den sugutrustning som anvéandes for att rengora
oronen fére undersdkning beskrevs vara det skonsammaste sattet att gora rent
pa jamfort med petning och spolning. De beklagade att patienten upplevde
undersdkningen som obehaglig och att det gjorde ont. De skrev att enstaka
patienter, sarskilt om man ar ljudkanslig kan uppleva obehag. Enligt patienten
undersoktes bara det ena, medan det i journalen star att bada 6ronen
undersoktes. De antog att patienten hade ratt och att det stod fel i journalen.
Vardgivaren skrev att patienten remitterades till specialister pa grund av sin
tinnitus. Vidare skrev vardgivaren ett forbattringsférslag som gick ut pa att om
patienten inte vill bli undersokt i 6ronen &ar det bra om det framgar redan i
remissen, sa kan de anpassa sig efter det. En diagnos kan da inte stéllas men
patienten slipper besvaret med undersékningen. Patienten har efter att
yttrandet éversants inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2603-01878

Kommunikation
Information
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Synpunkter pa bristande information och nekas fertilitetsbehandling

En kvinna framférde att hon och hennes man inte har fatt information fran den
fertilitetsmottagning som de var remitterade till om att de inte kunde fa
genomga fertilitetsbehandling pa grund av att mannen inte har svenskt
personnummer. Kvinnan uppgav att mottagningen borde ha vetat detta nar de
sedan remitterande dem vidare till en annan specialistmottagning dar de
nekades behandling. Kvinnan menar att under den tiden pa flera ménader som
de stod i ko, for att sedan bli nekad, skulle de kunna ha anvant till att fa hjalp
direkt via privatfinansierad vard.

Atgard: Patienten har efter initial kontakt inte horts av vidare. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2603-01885

Vardansvar och organisation

Vardflode/processer

Prioriterar privata kunder framfor regionens

En kvinna med grav hdrselnedséttning har haft hérapparater under manga ér.
De senaste gangerna har audionom i den priméra horselrehabiliteringen férsokt
att salja horapparater istéllet for att lata henne lana apparater via regionen.
Kvinnan har statt pa sig att hon vill ha regionens. Hon fick nu nya apparater,
men de ar inte optimalt instéllda. Hon hor knappast tal men alla andra ljud ar
Overrepresenterade. Horselmottagningen menar att da hon har regionens
apparater maste hon vanta pa en besokstid hos en audionom som har hand om
regionens patienter. Dar ar vantetiden ett par manader. Den langa vantetiden
hindrar kvinnan enormt mycket i sitt vardagsliv. Kvinnan anser det felaktigt att
mottagningen ge snabb service till de som viljer att vara privat kund, framfér de
som valt regionens apparater.

Atgérd: | svar fran vérdgivaren framkom att verksamheten bedrevs i tvd separata
delar, en regionfinansierad och en privat, med olika uppdrag, rutiner och
ansvariga audionomer. Patienter informerades infér bokning om valmgjligheter
och eventuella kostnader. Information om de olika verksamheterna fanns pa
mottagningen och pa vardgivarens webbplats. Vardgivaren uppgav att
patienten forst provade ut horapparater fran regionens sortiment. N&r dessa
inte fungerade tillfredsstéllande erbjods ett servicebesdk dar hérapparaterna
justerades. Darefter foljdes behandlingen upp och beslut fattades om att prova
ett annat hérapparatmaérke fran regionens upphandlade sortiment. En ny tid for
utprovning bokades inom den normala utvérderingstiden. Vardgivaren
beklagade att patienten upplevt véntetiden som ldng och att de forsta
hérapparaterna inte motsvarade férvdntningarna. Patienten hoppades att de
nya hérapparaterna béattre skulle motsvara behovet. Arendet avslutades pa
férvaltningen.
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1177
Specialistvard
V2603-01902

Resultat

Resultat

Spiral hamnade fel, ledde till operation

En kvinna fick for en tid sedan en spiral insatt pa en gynmottagning med latt
sOvning. Hon uppgav att hon undersoktes med ultraljud efterat for att se att
den satt pa plats i livmodern. Hon upplevde en tid senare vark i magen och
olaga blédning fran underlivet. Kvinnan menade att hon till slut uppsokte en
gynekolog som da inte kunde se spiralen och hon remitterades for fa ett
specialistultraljud och man ség da att spiral satt helt fel. Hon uppgav att nu
kommer behoéva bli opererad for att fa ut spiralen, vilket kommer att paverka
henne negativt psykiskt, fysiskt och ekonomiskt.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade kvinnans upplevelse.
De uppgav att efter ingreppet har kvinnan haft fortsatta besvar och genomgétt
ytterligare utredning. Vardgivaren uppgav att verksamheten kommer att
paminna berérd personal om vikten av ett tydligt och respektfullt bemétande,
forstarka arbetet med patientkommunikation infér ingrepp samt anvanda
arendet i verksamhetens kvalitetsarbete for larande och reflektion. Kvinnan har
efter att svaret 6versénts inte hérts av. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2603-01911

Administrativ hantering
Brister i hantering
Ekonomi

Patientavgifter

Ifragasatter faktura efter att paminnelse uteblivit

En kvinna hade en tid hos en specialistmottagning och fick en kallelse fyra
manader innan besdket. Hon fick ingen pdminnelse eller kunde se tiden i
digitala kanaler, vilket gjorde att hon glémde av besoket. Kvinnan ifragasatter
att hon fick en faktura for uteblivet besok da ingen paminnelse skickats och
onskar fa fakturan makulerad.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att alla patienter
behandlas pa samma sétt och det innebér en faktura pa 400 kronor om man
glommer sin tid. | patientens fall har det gjorts ett undantag och fakturan har
makulerats. Da patienten efter att svaret dversénts inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2603-01928

Vard och behandling
Behandling

Remissen blev makulerad av remissmottagaren

Enligt patienten makulerades upprattad remiss av remissmottagaren.

Atgérd: Av inhamtade svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren erbjudit
patienten besokstider vid tre tillfallen och att patienten avbokat dessa utan att
uppge anledning till avbokningarna. Remissen har darfor atersants till
remittenten, detta i enlighet med rddande praxis. Enligt yttrandet ar patienten
valkommen att pa egen hand kontakta vardgivaren for tidsbokning. Patienten
tog del av svaren och framférde att han var missndjd med svaren. Information
lamnades om Lof (patientforsakringen) och Inspektionen for vard och omsorg,
IVO. Arendet avslutas.
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Specialistvard
V2603-01941

Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Information

Bristande bemdotande och information i samband med palliativ vard och dodsfall

En narstaende framfor synpunkter pa bristande bemotande och kommunikation
i samband med en patients palliativa vard pa en vardavdelning. N&r patientens
tillstdnd forsamrades upplevde den nérstdende att ingen lakare tog kontakt for
ett brytpunktssamtal eller informerade om den fortsatta vardplaneringen. Efter
att patienten avlidit under natten kom ingen lakare for att samtala med den
narstaende eller beklaga sorgen. Nar den narstaende dagen efter kom till
avdelningen dppnade en underskdterska dorren till rummet dér patienten lag,
varpa den narstaende brét ihop. Underskoterskan uppmanade da den
narstdende att samla sig eftersom hon behovde lamna praktisk information
innan sitt arbetspass slutade 30 minuter senare. Den narstdende upplevde detta
som bristande empati och bemotande. Samtidigt framhalls att 6vrig personal,
sasom sjukskaterskor, kurator och andra underskoterskor, upplevdes som
mycket stédjande, kommunikativa och inkdnnande.

Atgérd: | svar frén vérdgivaren beklagades den narstdendes upplevelse i
samband med varden och det framkom att verksamheten sag allvarligt pa de
synpunkter som hade framférts. Vardgivaren uppgav att beslutet att avsluta
naringsdropp hade grundats pa en medicinsk beddmning i livets slutskede och
att behandlingen hade avslutats utifran vad som bedémdes vara bast for
patienten. Beslutet hade fattats av jourlékare, som inte hade varit pa plats, vilket
hade begransat méjligheten till direkt dialog med de nérstdende. Nar det gallde
synpunkterna pa bemotandet beklagade vardgivaren det intréffade och uppgav
att det beskrivna inte var forenligt med verksamhetens riktlinjer. Samtal hade
hallits med berérd personal dar vikten av ett professionellt bemétande, tydlig
kommunikation samt empati och medkénsla hade betonats. Arendet avslutades.

1177
Specialistvard
V2603-01962

Kommunikation

Bemotande
Tillganglighet

Véntetider i varden
Vérdansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsdkande

Bristande bemotande och fragor kring tillganglighet p& barnmottagning

Ett litet barn bokades for besok pa en barn- och ungdomsmottagning (BUMM)
med en vantetid pa cirka tva manader. Vid besoket hade fordldern manga
fragor, for att kunna fa basta mojliga hjalp for barnet. Enligt foraldern bemoétte
ldkaren fragorna med aggressivitet och sa att familjen kunde séka vard nagon
annanstans och att de inte hade ratt att ifragasatta henne. Hon uppgav &ven att
hon avstatt sin lunch for besoket. Féraldrarna upplevde dven att lakaren hade
bristande kunskaper i svenska spraket. | journalen skrev lakaren att ena
foraldern tyckte att lakaren skadade deras barn, vilket de kraver att det tas bort.
Vid bokningstillféllet informerades foraldern om att regionen satt en grans for
hur manga barn som kunde tas emot och att denna grans natts redan halvvags
in i manaden. Foréldern ifrdgasatter planeringen och hur verksamheten bedrivs
under resterande del av manaden samt upplever att avtalet med regionen inte
foljs som tankt. Lakaren erbjod en ny tid dagen efter pa en tillhérande
vardcentral, trots att barnet inte var listat dar, vilket féréldern uppfattade som
ett forsok att fa familjen att lista om sig till vardgivarens vardcentral istéllet for
att fortsatta varda barnen inom BUMM.

Atgard: | svar fr&n vardgivaren beklagades att bestket inte motsvarade
patientens férvantningar och det framkom att verksamheten hade tagit till sig
synpunkterna. Vardgivaren uppgav att det inte hade funnits nagra brister i
personalens sprakkunskaper. Det framkom vidare att erbjudande om en
alternativ vardvag hade lamnats for att ge patienten basta majliga vard och som
en del av patientens mojlighet att valja vard. Patienten hade traffat en erfaren
lékare och vardgivaren bedémde att nagot bristande bemotande inte hade
férekommit utan att handelsen hade berott pa ett enskilt missférstand. Arendet
avslutades.
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Specialistvard
V2603-01990

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Dokumenterade felaktigt att undersdkning genomforts

En kvinna besdkte en specialistmottagning och i journalen dokumenterades att
det genomférdes en undersdkning, trots att ingen undersdkning gjordes, samt
att kvinnan hade ett olampligt beteende. Vidare upplevde kvinnan att ldkaren
inte lyssnade pa henne.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dér beskrevs att patienten
genomgick en undersdkning vid mottagningen dér det bedomdes att patienten
inte hade tillrackliga besvar for att det skulle finnas indikation fér en operation.
Det forklarades for patienten vid flera tillfallen under besdket. Under
konsultationen uppstod en situation dar kommunikationen blev mycket
anstrangd. Personalen upplevde att bemétandet fran patienten var respektldst
och att arbetsmiljon paverkades negativt. Av patientsakerhetsskal och for att
sdkerstalla en trygg arbetsmiljo dokumenterades handelsen i journalen.
Eftersom det inte finns medicinsk grund for den operation patienten 6nskade,
och med héansyn till det som intraffade under besoket, kan vardgivaren inte
erbjuda fortsatt vard hos dem. Patienten har mojlighet att vénda sig till annan
vardgivare for en ny medicinsk bedémning om sé& dnskas. Da patienten efter att
svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2603-02003

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning
Resultat

Resultat

Bristande beddmning av barnmorska i samband med abort

En kvinna sokte till en gynekologmottagning pa grund av att hon var tidigt
gravid och 6nskade fa hjalp med en abort. Kvinnan uppgav att barnmorskan
hon tréffade utférde ett ultraljud som bekraftade graviditeten och gav henne
ldkemedel for att kunna avbryta graviditeten i hemmet. Kvinnan framférde att
efter ett par dagar sa fick hon kraftig smarta ock riklig underlivsblddning sa att
hon behévde soka akutvard dar det uppdagade att hon hade drabbats av ett sa
kallat utomkvedshavandeskap, graviditet utanfér livmodern, och hon behévde
bli akut opererad. Kvinnan anser att barnmorskan borde ha sett detta fran forsta
bérjan nar hon utfoérde ultraljudsundersékningen.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade det intraffade och
tackade for synpunkterna. Vardgivaren uppgav att berérd vardpersonal ar
vidtalad géllande det intréffade och de uppgav aven att drendet kommer att tas
upp med alla medarbetarna i syfte att utveckla varden. Patienten har efter att
svaret dversants inte horts av. Arendet avslutas.
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Specialistvard
V2603-02090

Kommunikation
Information
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Har inte informerats om sonens vardplanering och behandling

Ett foraldrapar har delad vardnad av sitt barn. Mamman har som
vardnadshavare inte informerats om att barnet har fatt behandling hos en
fysioterapeut. Flera besok har bokats in framéver. Mamman motsétter sig inte
vard men anser att patientdatalagen inte har foljts genom att varden inte har
utformats i samrad med dven henne. Hon har ocksa forsokt att kontakta
mottagningen utan att ha fatt nagon aterkoppling.

Atgard: | inhdmtat svar fran vardgivaren beskrevs att en efterféljande utredning
hade gjorts med anledning av klagomalet. Pojken hade besokt kliniken med sin
pappa. Pappan berdttade for fysioterapeuten om symtom samt annan relevant
fakta som vardgivaren behdver for att géra en bra bedémning av situationen.
Vardgivaren betonade att det inte var satt ndgon neuropsykiatrisk diagnos pa
pojken, utan dokumentation fanns om det som barnets pappa hade uppgivit.
Vardgivaren kunde fortydliga i journalen att detta var pappans ord om
mamman Onskade det. Mamman hade ocksa patalat svarigheter att na
vardgivaren for att framféra sina synpunkter pa vdrden. Mamman hade fyllt i ett
formulér pa hemsidan med sina kontaktuppgifter. Inga uppgifter rérande vilken
patient eller sjukgymnast det handlade om framkom enligt det formularet.
Vérdgivaren har inte tillgang till ndgot system som kan verifiera vilka barn en
person har. Vardgivaren skulle med anledning av detta fortydliga pa sin
hemsida att om meddelanden skickas till kliniken som ror ett barn bor uppgifter
finnas med i meddelandet for att kunna veta vem det galler. Ansvarig chef hade
kontaktat mamman for att féra en dialog kring hdndelsen. | det samtalet hade
mamman haft mojlighet att féra fram sitt klagomal. Fysioterapeuten forsokte
ocksa ringa vid fyra tillfallen samt ldamnat meddelande pé hennes telefonsvarare
om &nskemal kring kontakttider. Enligt Socialstyrelsen, vid stéllningstagande
rorande inhdmtning av samtycke fran bada vardnadshavare, galler att vid beslut
rorande den dagliga omsorgen far den vardnadshavare som for tillfallet har
hand om barnet ta stéllning till dessa fragor. Besok pa exempelvis vardcentral,
till exempel till féljd av barnsjukdomar anses i allmanhet hora till den dagliga
omsorgen. Fysioterapeuten hade beddmt att mottagningsbesdk hos
sjukgymnast for att géra en bedémning kring pojkens problematik var nagot
som foll under den dagliga omsorgen. Vidare menar Socialstyrelsen att en
vardgivare kan utga ifrdn att den vardnadshavare som har initierat
vardkontakten har meddelat den andre vardnadshavaren och inhamtat
samtycke. Fysioterapeuten hade inte funnit ndgon misstanke kring att den andra
vardnadshavaren inte hade samtyckt till besoket. Pappan hade ocksa fragat nar
ny tid bokades om mamman kunde ta med pojken till kliniken de veckor han ar
hos henne. Efter att mamman hade framfért sitt klagomal och da
kontaktforséken hade misslyckats hade resterande besdk avbokats och
vardplaneringen avbrutits. Vardgivaren skulle ta upp denna frdga pd kommande
klinikmote for att diskutera om stallningstagande kring nar samtycke fran bada
vardnadshavarna maste inhdmtas samt om riktlinjerna behover justeras.
Vardgivaren beklagade mammans upplevelse av vardgivaren och hoppades att
forloppet och de atgarder som skulle vidtas blev klargjorda. D& ombudet efter
att svaret dversants inte hérts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan

Vérd och behandling
Behandling

Antikroppsinjektion till nyfédd missades pa BB

Ett nyfott barn vardades pa neonatalen. Foréldrarna hade tagit upp med
personalen att barnet skulle fa antikroppsbehandling mot RS-virus som nyligen
inforts i regionen. Personalen hade lovat att detta skulle ske. Behandlingen gavs
inte vid utskrivningen och inte heller nér barnet kom till mottagningen for
aterbesok. Detta gjorde att fordldrarna nu maste gora en extra resa med den
nyfodde for att fa behandlingen.

Atgérd: Svar inhamtades fran den ansvariga chefen som beskrev att vid 30
minuters alder behévde barnet andningsstéd och togs om hand av personal
fran neonatalavdelningen och skrevs in dér. Cirka 12 timmar senare skrevs
barnet sedan ut déarifrdn och samvérdades pa BB tillsammans med mamman
fram till hemgang. Enligt géllande riktlinjer erbjuds injektionen med antikroppar
mot RS i samband med den sa kallade barnsk&tningen som sker tidigast tva
timmar efter fodelsen. Om barn 6verfors till neonatalavdelning ansvarar de for
att injektionen erbjuds, vilket inte hade skett i detta fall. Familjen kom tillbaka pa
aterbesok till BB och d& uppmarksammades inte att injektionen inte var
erbjuden. Det ingar inte i rutinen vid aterbesok att kontrollera detta da det finns
familjer som avbgjer antikroppsinjektionen. Det var mycket beklagligt att
erbjudandet om injektionen inte hade getts till familjen. Chefen sag att det som
brustit var att riktlinjen inte hade foljts av neonatalavdelningen och att BB och
neonatalen brustit i kommunikation kring erbjudandet av injektionen. Familjen
patalade detta efter hemkomst och fick sedan komma till BB en extra gang.
Chefen var valdigt ledsen for att detta hade skett och for den extra resa samt tid
detta tagit for familjen. Chefen skulle uppmaéarksamma neonatalen kring denna
fraga samt informera samtlig personal om vikten att folja riktlinjen kring
erbjudandet av antikroppsinjektion mot RS. Familjen hade ocksa framfért fragor
kring ersattning for det extra besoket och chefen valkomnade familjen att hora
av sig till dem via mejl. Da patienten efter att svaret Gversénts inte horts av inom
angiven tid avslutas drendet.
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Specialistvard

V2603-02123

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Ekonomi

Patientavgifter

Varken bedémning eller behandling, 6nskan om aterbetalning av
patientavgiften

Patienten besokte specialistvardsmottagning med anledning av kndl. Patienten
upplevde att Idkaren varken genomférde beddmning eller behandling. Patienten
onskade patientavgiften aterbetald.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren avsag att till
patienten aterbetala patientavgiften. Patienten tog del av svaret och har efter
att ha tagit del av svaret framfért att drendet kan avslutas. Arendet avslutas.
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Specialistvard

V2603-02162

Vardansvar och organisation
Hygien/miljo/teknik
Vérd och behandling

Omvardnad

Ombud uppger att palliativ enhet var tillganglig fér obehdériga

Ombud uppgav att en palliativ enhet som lag i fristaende villa var olast och
darmed tillganglig for obehdriga. Nar ombudet besdkte en svart sjuk patient,
kom en okénd patient in pa rummet och verkade vilja lagga sig i séngen.
Ombudet uppgav att patienten var helt utelamnad och borde haft personal som
vakade 6ver honom nér han var sa sjuk. Ombudet larmade for att patienten
verkade ha det svart med andningen, men ingen personal svarade pé larmet. En
dryg timme efter det att ombudet lamnade patienten blev hen uppring av
vardenheten som meddelade att patienten hade avlidit.

Atgérd: | svar frén véardgivaren beklagade man det intréffade och de
narstaendes upplevelse. Vardgivaren uppgav att de hade vidtagit och planerat
flera atgarder som forbattrad entrésakerhet, tydligare besoksrutiner, forstarkt
tillsyn av patienter, forbattrad larmhantering, 6kad narvaro av personal samt
genomgang i personalgruppen. Vardgivaren uppgav att deras mal var att
sdkerstalla att liknande situationer inte uppstar samt att patienter och
narstdende ska kédnna sig trygga pé& enheten. Arendet lyftes dven till HSF for
kédnnedom. Anmalaren var ndjd med detta och drendet avslutas.
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Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Brister i hantering av hygienrutiner

En sjukskoterska ska ha stuckit sig sjdlv med en nal av misstag, och anvant
samma nal for att sticka patienten.

Atgérd: | vardgivarens svar beklagades att hiandelsen i samband med
operationen hade orsakat obehag och oro. Det framkom att en underskoterska
hade rispat sig p& handen nér spolvétska skulle bytas under operationen. Detta
upptacktes snabbt och operationen stoppades for byte av spolvatska och
utrustning. Efter operationen togs prover pa bade patienten och
underskoterskan enligt verksamhetens rutin. Vardgivaren bedémde att risken
for smitta var mycket liten eftersom hdndelsen hade uppmarksammats och
hanterats direkt. Remiss for ytterligare provtagning skickades till en vardcentral.
Vardgivaren uppgav aven att verksamheten kontinuerligt arbetade
forebyggande och sag 6ver sina rutiner for att minska risken for liknande
handelser. Arendet avslutades p& férvaltningen.

1177
Specialistvard

V2603-02201

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Kommunikation
Bemotande

Vaérd och behandling
Behandling

Bristande bemd&tande och otillracklig medicinsk bedémning vid specialistbesdk

En man remitterades till en specialistklinik for 6ron-néasa-halsbesvar. Vid besoket
genomfordes en kort undersokning dar lakaren bedémde att symtomen var
allvarliga. Né&r patienten efterfragade vidare atgarder fick han beskedet att
vardgivaren endast kunde hantera en sak per besok enligt géllande regelverk.
Patienten upplevde detta som avvisande och oprofessionellt. Vid uttryckt oro
upplevde han dven bemé&tandet som bristfalligt och obehagligt. Han anser att
han varken fick tillrécklig hjalp eller en tydlig vardplan, och att besoket inte
motsvarade en fullgod medicinsk bedémning. Patienten begar darfor
aterbetalning av patientavgiften.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att patienten kom
sent till den bokade tiden, men att det &nda gjordes en bedémning. For att
utreda patientens besvar behdvde patienten sluta med den langvariga
behandling med ldkemedel han statt pa, men trots att patienten informerades
om detta ville han ha en utredning direkt. For vidare status behdvde patienten
ocksa behandla vaxproppar i hemmet innan det var méjligt att utreda vidare.
Patienten ska da ha blivit upprord, och lakaren uppfattade det som en hotfull
situation. Patienten lamnade darefter kliniken. D& patienten efter att svaret
Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2603-02216

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Hudbesvar forsamrades efter behandling som ifragasatts

En man hade hudbesvar i hdrbotten och menar att kontakterna med en
hudspecialist forsamrade hans tillstand. Han har synpunkter pa bristfallig
utredning och bedémning och att den injektionsbehandling som gavs pa
hudmottagningen orsakade kraftiga negativa konsekvenser med bland annat
bolder, extremt haravfall, feber och djup smérta. Patienten menar att han inte
fick korrekt hjalp forran han begéarde att f& komma till annan hudspecialist, pa
akutsjukhus. Dér fick han antibiotikabehandling, flera provtagningar och
resultat. Han menar att den grundldggande orsaken till hans besvar aldrig
identifierades pa hudmottagningen trots att det hade kunnat faststallas enkelt,
vilket lede till allvarlig férsamring och ondédigt lidande.

Atgérd: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade for att patienten delat
med sig av sina upplevelser och som beklagade att han upplevde att han inte
fick den hjalp och det bemdtande som han behovde. Vardgivaren redogjorde
for hur lakaren bedémt besvaren vid patientens forsta besdk och att odling
tagen pa vardcentralen tidigare inte visade nagra tecken pa bakteriell- eller
svamporsakad infektion. Vardgivaren redogjorde for den planerade
handlaggningen och behandling som satts in. Samtidigt kvarstod viss
diagnostisk osakerhet och patienten bokades in for ett snart aterbesék med
stéllningstagande till fortsatt utredning, inklusive eventuell biopsi. Nar patienten
kontaktat mottagningen pa grund av upplevd akut forsamring erbjods han en
lékartid nagra dagar senare. Vardgivaren redogjorde for bedémningen vid det
besdket och menade att lakaren tyvarr gjorde fel bedomning av tillstandet och
avstod biopsin som man tidigare planerat. | stallet gavs en annan
lakemedelsbehandling och man planerade for insattning av annan medicin.
Patienten dnskade en akutremiss till akutsjukhus fér second opinion vilket
mottagningen ombesérjde. Arendet hade diskuterats med berérda ldkare och
en av dem hade avslutat sin anstallning hos vardgivaren med anledning av
klagomal som inkommit. Vardgivaren menade att patientens synpunkter togs
pa stort allvar och att de skulle anvandas i fortsatt kvalitets- och
férbattringsarbete. Patienten har tagit del av svaret. Arendet avslutas.
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Specialistvard
V2603-02240

Kommunikation

Bemotande

Otrevlig bemdétande, otrevlig miljo

Patienten blev av ldkare vid primarvarden remitterad till specialistklinik, kirurgi.
Det spelades musik i vantrummet och patienten reagerade pa den hoga
ljudvolymen. Det var svart att finna personal. Patienten var inbokad for
operation. Det var manga patienter som trangdes i rummet enligt anmélande
patient. Efter operationen fick patienten information om att en tumér opererats
bort. Lakaren kritiserade patienten eftersom lakaren uppfattade att patienten
inte foljt forberedande atgarder infor operationen.

Atgard: | inhdmtat svar fran vérdgivaren redogjordes fér vardférloppet. Nar
provsvar pavisade cancersjukdom remitterades patienten till akutsjukhus for
fortsatt utredning i enlighet med standardiserat vardférlopp. Med anledning av
detta drende avsag vardgivaren att se 6ver sina rutiner avseende forseningar,
miljon i vantrummet, kommunikation och utskrivningsrutiner. Patienten tog del
av svaret och har darefter inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2603-02266

Kommunikation
Information
Vérdansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsokande

Bristande information och styrning mot privat horapparat vid
horselrehabilitering

En kvinna bokade tid pa en mottagning inom primar horselrehabilitering for
horseltest och utprovning av horapparat. | samband med valet av horapparat
upplevde hon att audionomen helt avfardade det upphandlade sortiment som
regionen erbjuder och uppgav att dessa inte skulle hjélpa vid hennes typ av
horselnedsattning. | stéllet presenterades enbart mottagningens egna
produkter, som enligt audionomen var nédvandiga och kostade mellan 25 000
och 30 000 kronor. Kvinnan uppger att hon inte fick information om hur
regionens avtal fungerar, att hjalpmedel kan lanas mot en avgift, utan att fokus
lag pa att marknadsféra mottagningens egna alternativ. Hon upplevde
bemotandet som patrangande och valde darfor att inte ga vidare med
vardgivaren.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2603-02286

Vérd och behandling
Diagnos
Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Allvarlig cancersjukdom observerades inte

Patienten remitterades till specialistmottagning, 6ron- nédsa- halsmottagning,
med anledning av svéljsvarigheter. Specialistldkaren kunde inte observera nagra
anmarkningsvarda avvikelser, patienten remitterades inte till vidare
undersokningar. Senare remitterade annan specialistlakare patienten till
titthalsundersdkning som pavisade allvarlig cancersjukdom. Palliativ vard
inleddes.

Atgard: Av inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren genomférde
undersdkningar. Dessa undersdkningar visade inga avvikelser. Patienten tog del
av svaret och har darefter inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet
avslutas.
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Kommunikation
Information

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Delaktig

Tonaring med autism anvander horlurar som hjalpmedel diskriminerades av
specialistldkare

En mamma anser att en specialistidkaren krénkte och diskriminerade kvinnans
dotter som har autism genom att sdga att dottern maste lara sig hantera ljud.
Den tonariga dottern sokte vard for vax och eksem i éronen pa grund av att hon
har horlurar som hjalpmedel. Lakaren férsokte inte hitta ndgot satt att minska
anvandandet utan sa att dottern maste vanja sig vid ljud, att hon maste lara sig
vara utan sina horlurar. Dottern blev mycket ledsen och upplevde sig krankt och
diskriminerad med anledning av sin diagnos och ljudkansligheten som foljde
detta. Mamman anser att kunskapen om autism hos vardgivare behover
uppdateras.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade mamman fér att hon
hade tagit sig tid och skickat sina synpunkter. Verksamhetschefen beklagade
upplevelsen och att dottern hade ként sig krankt av lakaren. Det hade inte varit
lékarens avsikt men det hade uppenbarligen blivit sa dnda. Ljudkénslighet, sa
kallad hyperakusi, kan vara ett mycket besvarligt tillstdnd med stort lidande. Det
ar vanligt hos personer med autism. Enligt forskningen sa skiljer sig behandling
av hyperakusi hos personer med autism sig inte i stort mot hur man behandlar
andra personer. De huvudsakliga behandlingarna &r information om horsel och
ljudkanslighet, tillvanjning vid ljud och eventuellt kognitiv beteendeterapi. Det
vanligaste att bérja med ar information och habituering, det vill sdga att man
uppmuntrar patienten att inte anvanda horselskydd mer @n nér det ar absolut
nodvandigt och att med olika metoder férsoka tillvdnja éronen vid ljud i den
utstrackning det gar. Det ar viktigt hur man beméter och informerar den
enskilde individen, och hur det uppfattas av denne. Lakaren hade ocksa svarat
och skrev att hon verkligen var ledsen att detta hade upplevts som krénkande.
Hon mindes flickan och att hon radde henne att forsoka vanja sig av med
horlurarna vid vardagsljud, eftersom det i férlangningen leder till mer och vérre
ljudkénslighet. Detta &r valkant for alla ldkare som arbetar med horsel. Lakaren
tyckte att det hade varit fel att inte informera om detta. Det blir annars tyvarr en
ond cirkel av att undvika ljud helt och héllet och dven personer med autism kan
utmana sina formagor. Lakaren avslutade med att be om ursakt om bemotandet
upplevdes som krénkande. Flickans fall hade diskuterats i lakargruppen och
verksamheten planerar en utbildning foér hela kliniken i bemé&tande av barn med
autism i varden. Flickan erbjods besok hos annan lékare att fa mer utforlig
information om ljudkénslighet eller om en remiss till audionom som i lugn och
ro skulle kunna hjalpa flickan med information och rad om hennes
ljudkénslighet. Da ombudet efter att svaret Gversants inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.
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Specialistvard

V2604-02333

Kommunikation
Bemdtande

Resultat
Resultat

Vaérd och behandling
Behandling

Lakaren lyssnade inte fullt ut och medicin gav odnskade biverkningar

Patienten hade kontakt med lakare vid specialistmottagning, urologi. Patienten
upplevde att lakaren inte lyssnade pa patientens redogorelse och information.
Patienten misstankte att ordinerad medicin gav biverkningar.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren bedémde att
ordinerad medicin kan ge biverkningar i skedet vid insattandet av medicinen
eftersom den har en blodtryckssankande effekt. Om patienten skulle uppleva
fortsatta biverkningar eller kdnna osakerhet infor fortsatt medicinering gav
vardgivaren radet att avsluta medicineringen. | svaret erbjods patienten
mojligheten att framover tréffa annan lakare, detta eftersom patienten var
missndjd med det tidigare bemdtandet. Patienten tog del av svaret. Arendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2604-02358
Tillganglighet

Vantetider i varden

Lang vantetid for besok till audionom

En man behdver lamna in sina horapparater for reparation men uppger att
vantetiden till mottagningen ar tva manader eftersom det endast finns en
audionom for den regionfinansierade verksamheten. Han beskriver att det ar en
alltfor lang tid att vara utan fungerande horsel. Darefter kan dven flera veckor
tillkomma for sjélva reparationen.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
ldmnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit fran patienten avslutas arendet.
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Specialistvard
V2604-02387

Ekonomi

Patientavgifter

Synpunkter pa debitering for uteblivet besok

Patienten riktade synpunkter pa debitering for uteblivet besok vid
specialistmottagning. Patienten ansag att verksamheten borde ha tagit hansyn
till de omstandigheter som patienten oforskyllt drabbades av.

Atgérd: Av inhamtade svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren anség att
patienten blivit korrekt debiterad utifrdn gallande regler. Patienten tog del av
svaren och har efter att ha tagit del av det senaste svaret inte vidare hort av sig
inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2604-02395

Vérd och behandling
Diagnos

Kommunikation
Information

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Hjartfel hos foster missades vid ultraljudsundersékning

En gravid kvinna genomgick en rutinmassig ultraljudsundersokning av fostret.
Enligt vardgivaren sag allting fint ut. Vid fédseln framkom att barnet hade ett
hjartfel vilket borde ha upptackts under ultraljudsundersdkningen. Enligt
barnmorskemottagningen som hade utfért ultraljudsundersékningen hade
bilderna varit for otydliga for att kunna se hjartfelet. Kvinnan menar att om
bilderna hade tagits ratt fran borjan hade det underlattat den jobbiga period
som uppstatt i nyféddhetsperioden efter beskedet om hjartfel.

Atgérd: Svar inhdamtades frén den medicinskt ansvariga lakaren som var djupt
ledsen 6ver den situation familjen hade hamnat i och beklagade den stress och
de konsekvenser detta inneburit for dem. Kvinnan hade genomfort tva
ultraljudsundersokningar, den ena for att gora en riskbedémning avseende
kromosomavvikelse, samt ett rutinultraljud dér en mer noggrann
organgranskning gors for att upptacka eventuella avvikelser. Det var vid denna
rutinundersékning som man ska kunna upptacka den typ av hjartfel som barnet
hade. Den medicinskt ansvariga ldkaren hade gatt igenom bildmaterialet fran
rutinundersékningen och kunde da, som denne hade namnt nar de haft samtal
per telefon, konstatera att kvaliteten pa bilderna inte var optimala och att man
utifrén bilderna inte sakert kan se den missbildning som barnet hade. Oavsett
kvaliteten pa bilderna sa ar det undersokarens uppgift att hitta avvikelser. Tyvarr
sa hander det att avvikelser missas och det kan bero pa ett flertal faktorer, just
hjartavvikelser ar ocksa de svaraste att hitta jamfért med andra typer av
avvikelser. Metoden, ultraljud, ar i sig inte 100% sdker men det basta
verksamheten har i nulaget for att kunna géra bedémning av fosteranatomin.
Vardgivaren hade sett 6ver sina rutiner i detta arende och inte funnit att nagot
egentligt fel hade begatts. Det verkar i detta fall vara den méanskliga faktorn som
var orsaken. Den medicinskt ansvariga lakaren 6nskade att han hade haft ett
tydligare svar att ge men, han hoppades att familjen kunde ga vidare med
denna information som férklaring. Vid ytterligare frdgor valkomnades familjen
att hora av sig till den medicinskt ansvariga lakaren. Da ombudet efter att svaret
Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.

1177
Specialistvard
V2604-02397

Resultat
Resultat
Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Fordrojda atgarder for gravid kvinna resulterade i urakut kejsarsnitt

En kvinna genomgick en ultraljudsundersékning mot slutet av graviditeten och
enligt lakaren sag allting fint ut. En ny tid bokades till nagra dagar senare.
Kvinnan bérjade ma samre efter nagra dagar och fostervattnet gick. Efter ny
undersokning fick kvinnan sémntablett och morfin da hon inte hade sovit pa
flera dagar och skickades hem pa nytt. Inga undersékningar gjordes. Dagen
efter inkom hon till férlossningen for att foda. Barnets puls hade gatt ner
kraftigt vilket resulterade i ett urakut kejsarsnitt.

Atgérd: | inhamtat svar frén verksamhetschefen beskrevs att kvinnan énskade
vanta in spontan start av forlossningen. Vid ankomst till forlossningskliniken
hade barnets hjartljud inte langre varit normala. Kvinnan hade haft samtal med
barnmorska och lakare vid ett par tillfallen tills det fattades ett beslut om
kejsarsnitt. Barnet foddes pa eftermiddagen och prover i navelstréngen visade
inga tecken pé syrebrist. Ddremot hade barnet en hjartmissbildning som gjorde
att han hade svart att syresatta sig, och familjen skrivs ut for fortsatt vard pa ett
barnsjukhus senare samma dag. Vid genomgang av journalen var det ett
medicinskt korrekt beslut att familjen kunde dka hem for att invénta spontan
start av varkarbetet. Men det hade varit dnskvart ur ett omvardnadsperspektiv
om personalen hade lyssnat pd kvinnans dnskemal och Iatit henne stanna pa
forlossningen for igdngsattning samma dag. Det gick inte att bedéma huruvida
hon da hade fott barnet vaginalt, eller om det hade blivit ett kejsarsnitt, men
hennes upplevelse av delaktighet i varden hade sannolikt varit storre. D&
ombudet efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.
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1177
Specialistvard
V2604-02415

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Svarigheter att kommunicera med lakare pa grund av bristfalliga kunskaper i
svenska spraket

En patient besdkte en specialistmottagning och tréffade en ldkare. Patienten
upplevde att lakaren pa grund av sprakforbistring inte forstod de frédgor som
stalldes, samt att patienten inte heller forstod lakaren. Patienten uppger att hen
kommer behdva kontakta sin huslakare for att remitteras till annan égonklinik
for att fa adekvat vard. Hen 6nskar pengarna tillbaka for bescket och menar att
nivan for kunskaper i svenska spraket maste hojas for vardpersonal.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att
verksamhetsansvarig pa mottagningen ringt upp patienten och haft ett samtal
om héandelsen, och patienten har erbjudits beddmning hos annan lakare. Berérd

Behandling 3 ) B LS
Idkare har vidtalats och handelsen beklagades. Da patienten efter att svaret
Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
1177 Bristande information om lanemgjlighet vid utprovning av hérapparat

Specialistvard
V2604-02432

Kommunikation
Information
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

En kvinna bestkte horselrehabiliteringen for utprovning av hérapparat.
Audionomen visade dyra apparater varpa kvinnan undrade om det inte fanns
billigare alternativ. Audionomen sa tydligt nej. | journalen kan hon lasa att
audionomen informerat henne om majligheten att lana apparater via regionen.
Nagot som inte stammer. Kvinnan erbjéds senare en tid fér utprovning av
horapparat ut regionens sortiment men fick en tid férst tva manader senare.
Denna tid ombokades sedan och ny tid erbjods efter ytterligare tre-fyra
manader. Kvinnan har sékt vard hos annan vardgivare.

Atgard: | vardgivarens svar framkom att patienten vid ett besék hade fatt
information om mdjligheten att prova ut hdrapparat antingen privat eller inom
Region Stockholms uppdrag. Patienten valde forst det privata alternativet men
meddelade senare att hon 6nskade f& hérapparat inom Region Stockholms
uppdrag. Hon placerades da pa vantelista och fick efter dnskemal en tid pa en
annan mottagning for att fa ett tidigare besok. Vardgivaren beklagade att
patienten hade upplevt informationen om priser och sortiment som bristfallig
och uppgav att malsattningen var att patientens énskemal och behov skulle
ligga till grund fér den fortsatta rehabiliteringen. Arendet avslutades péa
forvaltningen.

1177
Specialistvard

V2604-02459

Vard och behandling
Behandling

Brister i samband med gynekologiskt ingrepp
En kvinna upplevde flertalet brister i samband med ett gynekologiskt ingrepp pa
en gynmottagning.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och d& ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas &rendet.

1177
Specialistvard
V2604-02464

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning

Vérd och behandling
Diagnos

Vérd och behandling
Behandling

Patient med svéljsvarigheter fick vanta flera manader pa lakartid varpa
symtomen blev livshotande

En man remitterades till specialistmottagning pa grund av tilltagande
svaljsvarigheter. Remissen godkéndes men patienten fick vanta i 76 dagar pa att
fa en tid till Iakare. Patienten menade att den som bedémde remissen begick ett
allvarligt misstag nar hen inte behandlade remissen som mer bradskande. Under
vantetiden forvarrades patientens tillstand och han blev under en utlandsresa
inlagd pa sjukhus for akut inflammation i halsregionen. Patienten vardades
inneliggande med kraftig lakemedelsbehandling.

Atgard: | sitt svar skrev vardgivaren att patienten remitterats till dem pa grund
av tryckkénsla och klumpkansla, framfér allt pa morgnarna, och att detta
tolkades som tecken pd att maginnehall kom upp i matstrupen. Enligt remissen
fanns inga alramsymtom. Utifran den remisstexten prioriterades remissen utan
fortur. Vardgivaren uppgav att de bokat en tid till patienten flera veckor senare
och att de inte hade kdinnedom om hur symtomen utvecklades under denna tid.
Vardgivaren beklagade det allvarliga forloppet men menade att deras
beddmning och prioritering gjordes utifran den information de fick i remissen.
De kunde inte forutse att patienten skulle utveckla ett sa allvarligt tillstand.
Patienten hade i sitt klagomal angivit forbattringforslag vilka vardgivaren
tackade for. Vardgivaren uppgav att de skulle diskutera patientens férslag om
en funktion dar patienter sjalva kan flagga for farvarrade symtom med andra
vardgivare och med regionen. Patienten har inte &terkommit efter att ha tagit
del av svaret och drendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2604-02482

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Lakemedel

Bristande bemotande av lakare efter operation

En kvinna som upplevde smarta dagen efter en ortopedisk operation bemottes
pa ett nonchalant s&tt av en lakare. Kvinnan hade upplevt smarta under natten
och fatt adekvat hjalp och ett bra bemé&tande. Nar kvinnan under dagen tréaffade
lékaren upplevde hon att lakaren inte lyssnade pa henne och att hon inte fick
vara delaktig i smartbehandlingen.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att patienten hade
fatt olika lakemedel i normala doser mot smérta och att dessa forskrivs med
forsiktighet med tanke pa dess risker. Vardgivaren beklagade att
kommunikationen mellan vardpersonalen och patienten brustit, och att
patienten &r valkommen att héra av sig vid ytterligare fragor kring
smartlindring. Da patienten efter att svaret Gversants inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2604-02506

Ekonomi

Patientavgifter

Avgift vid sen avbokning trots sjukdom

En kvinna var sjuk och kunde darfor inte ta sig till ett planerat besok pa en
dgonmottagning. Hon kontaktade sin vardcentral och fick en akuttid samma tid
som det planerade 6gonlakarbestket. Hon ringde da till mottagningen for att
avboka tiden och uppgav sjukdom som orsak. Trots detta informerades kvinnan
om att en avgift pa 400 kronor skulle tas ut for sen avbokning. N&r hon
ifragasatte detta och hanvisade till sjukdom som giltig anledning fick hon
besked om att avgiften inte kunde tas bort da det var ett beslut fran regionen.
Kvinnan har dérefter tagit del av information fran regionen déar det framgar att
avgiften kan tas bort om orsaken beddéms som rimlig, och upplever darfor att
mottagningen hanterat drendet felaktigt. Kvinnan dnskar veta vart hon kan
vanda sig for att bestrida fakturan.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de vill be om
ursakt for den situation som uppstétt. Patienten var vid tidpunkten sjuk och
hade inte mgjlighet att ta sig till det bokade besoket, och patienten hade
dessutom varit i kontakt med dem i anslutning till detta. Under sadana
omstandigheter ska hanteringen sjalvklart praglas av rimlighet och forstaelse.
Efter genomgang av arendet kan vardgivaren konstatera att deras hantering
inte varit tillfredsstéllande. Den information och bedémning som gjorts i
samband med patientens kontakt med mottagningen har inte fullt ut tagit
héansyn till patientens situation. Mot denna bakgrund har de beslutat att
kreditera patienten, och hen kan bortse fran fakturan. Da patienten efter att
svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2604-02509

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Bristande smartlindring vid undersékning och sprakbarriar skapade missforstand

En kvinna med langvariga besvar fran urinblasan och urinréret remitterades till
en urologisk specialistmottagning efter att urinvdgsinfektion uteslutits.
Symtomen bestod i kraftig smérta vid blasfylinad, sveda vid urinering och tata
trdngningar. Hon undersoktes vid besdket men ingen direkt behandling
pabdrjades. Hon uppgav aven att det uppstod missférstand pa grund av
spraksvarigheter med telefontolk.

Atgard: Svar har inhamtats fran vardgivaren. Dar beskrivs att det vid bestket
inte framkom uppgifter om sadan smérta som kunde behandlas med
smartstillande lakemedel, utan att smartan beskrevs som brannande och lokal.
Smartan vid undersékningen bedémdes vara férenlig med misstanken om att
patientens besvar orsakades av en inflammation i urinbldsan. D& diagnosen inte
kunde faststallas hos den aktuella vardgivaren skickades en remiss till en annan
specialist for vidare utredning. Darfor kunde behandling inte pabdrjas. Nar det
géller de sprakforbistringar som patienten upplevt uppger vardgivaren att de
inte kunde k&nna till detta, eftersom det var tolken som brustit i sin
kommunikation. Vardgivaren bedémer att inget fel i den medicinska
bedémningen framkommit vid utredning av handelsen. Patienten har tagit del
av svaret och inkommit med synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen. Arendet
avslutas.
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Specialistvard
V2604-02528

Kommunikation
Bemdtande

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Information

Bristande behandling, bemotande och information

En kvinna hade en bokad tid pa en hudmottagning, men ldkaren kom inte vid
utsatt tid. Dérefter fick hon bristande information om néar hon kunde fa en ny
tid, eftersom besvaren inte bedémdes som akuta. Hon ansag adven att tidigare
behandlingar pd mottagningen inte hade gett forvantad effekt. Kvinnan
upplevde bemétandet och handlaggningen som bristande.

Atgard: Svar har inhamtats fran vardgivaren. Dar beklagade vardgivaren att det
uppstatt forseningar och att information om detta inte formedlats pa ett
tillrackligt tydligt satt. Gallande den bristande effekten av tidigare behandlingar
uppges att det tyvarr inte gar att behandla eller bota alla tillstand. Patienten har
efter att ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och drendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2604-02536

Kommunikation
Bemdtande

Tillganglighet
Véntetider i varden

Vard och behandling

Lakemedel

Bristande bemd&tande och tillganglighet vid lakemedelsreaktion

En kvinna hade ett nybesdk via video med en specialistlékare pa en
specialistmottagning. Infor besoket hade hon, pa vardens uppmaning, fort
dagbok under tva manader, men ldkaren hade inte last den och aterkom flera
ganger till att han inte kunde hjélpa henne nar hon inte hade fyllt i den. Kvinnan
upplevde att ldkaren hade en otrevlig ton och misstrodde henne. Vid besoket
skrev lakaren ut ett ldkemedel som hon aldrig tidigare anvéant. Trots att hon
beréttade att hon var mycket kanslig for biverkningar fick hon inga tydliga
instruktioner eller varning om majliga biverkningar. Tva dagar senare fick hon
svara allergiska symtom med sar i munnen, blasor pa 6ga och lappar, feber och
svullnad. Hon forsokte darefter na lakaren eller annan ansvarig pa
mottagningen utan resultat. Efter rad fran 1177 slutade hon med lakemedlet
efter fyra dagar och sokte sedan vard pé narakut och vardcentral. En vecka
senare hade hon fatt en ny tid med specialistldkaren, men efter 25 minuters
vantan uteblev lékaren fran motet. Kvinnan uppger att hon darefter saknade
fortroende for mottagningen. Hon tog ledigt fran arbetet for det uteblivna
motet och var sjukskriven i fem dagar pa grund av lakemedelsreaktionen.

Atgérd: | svar fran vérdgivaren framkom att patientens drende inte hade
hanterats pa ett tillfredsstéllande satt och att verksamheten beklagar det
intraffade. Att lakaren inte hade tillgang till patientens dagbok berodde pa ett
internt administrativt fel, vilket gjorde att den inte fanns i journalen vid
motestillfallet. De beklagar att hon upplevde dig ifragasatt pa grund av detta.
De har nu haft samtal med ldkaren gallande vikten av att lyssna pa patientens
berattelse samt att kommunicera tydligt om tekniska problem s ni kan
diskutera alternativa I6sningar. Vidare framkom att det forskrivna lakemedlet
anvénds forebyggande vid migran med aura och att lakemedlet beddmts ha
lagre risk for biverkningar an andra liknande alternativ. Vardgivaren uppgav att
patienter alltid ska fa information om insattning av lakemedel, méjliga
biverkningar och nér behandlingen ska avbrytas. Att sddan information inte
gavs i detta fall beklagades och verksamheten har vidtagit utbildningsatgarder
for att forhindra att liknande handelser upprepas. Vardgivaren uppgav &dven att
patientens synpunkter pa svarigheter att komma i kontakt med mottagningen
har tagits till vara. Verksamheten informerade om att kontakt kan ske via telefon
med &teruppringning samma dag samt via 1177 dar &renden besvaras inom 24
timmar pa vardagar. Nar det galler akuta tillstand, sasom allergiska reaktioner
eller kraftiga biverkningar, har de som specialistmottagning inte resurser eller
utrustning for att hantera dessa, utan maste alltid hanvisa till en
akutmottagning. | patientens fall hade ett dterbesck bokats men lakaren
missade detta besok pa grund av ett handhavandefel i journalsystemet. Detta &r
nu adresserat och ska inte kunna uppsta igen. De har full forstaelse for att
patientens fértroende for mottagningen ar forbrukat. Om hon trots det som
skett 6nskar fortsatta sin vard, kan de med kort varsel erbjuda ett besék hos
deras cheflakare. Om hon hellre foredrar att bli remitterad till en annan
mottagning hjélper de henne givetvis med det. Arendet avslutas p3
forvaltningen.
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1177
Specialistvard
V2604-02544

Kommunikation
Information

Vérd och behandling
Behandling

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Saknar aterkoppling efter undersdkning med rontgen

Patienten saknade aterkoppling av specialistmottagning efter undersdkning
med rontgen, en undersdkning som genomférdes med anledning av
cancersjukdom. Behandlingen har férsenats.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att verksamhetschefen hos
vardgivaren avsag att genomfora samtal med berérd personal i ldrande syfte
och aven félja upp detta darende med 6vriga medarbetarna i det kontinuerliga
forbattringsarbetet. Patienten tog del av svaret och har darefter inte vidare hort
av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2604-02572

Vard och behandling
Behandling
Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Allvarlig komplikation efter framfallsoperation och utebliven bedémning

En kvinna genomgick en framfallsoperation vid en gynmottagning. Direkt efter
ingreppet upplevde hon kraftig smarta samt en tydlig kansla av att ndgot
buktade ut i underlivet. Hon framférde sina besvar till vardpersonalen och
upplevde behov av att bli undersékt av gynekolog, men nagon sadan
undersékning genomfoérdes inte innan hon skrevs ut. Senare samma dag
forsamrades hennes tillstdnd med 6kande smarta och tryckkansla, varpa hon
behdvde dka med ambulans till en gynakutmottagning. Dér konstaterades en
blédning i underlivet, en akut operation utférdes och dven blodtransfusion.
Kvinnan upplevde att hennes symtom efter operationen borde tagits pa allvar

Resultat av gynmottagningen.
Resultat . o . . W
Atgérd: Patienten har efter initial kontakt inte hérts av vidare. Arendet avslutas.
1177 Kvinna drabbades av nervskada i samband med kirurgiskt ingrepp
Specialistvard En kvinna som genomgatt ett kirurgiskt ingrepp uppgav att hon forlorat kanseln

V2604-02590

Vérd och behandling
Behandling
Resultat

Resultat

i operationsomradet. Patienten kontaktade efter nagra veckor mottagningen for
att patala besvaren. Enligt patienten uppgav lakare da att hennes symtom var
normala. Patienten uppgav att hon knappt ett ar senare fortfarande hade
samma besvér och att detta paverkade henne gallande férméga till fysisk
aktivitet.

Atgard: | sitt svar beklagade vardgivaren att patienten f&tt besvar med kénseln i
operationsomradet efter ingreppet. Vardgivaren uppgav att patientens diagnos
gjorde att man tagit bort vavnad i enlighet med etablerad praxis. Vardgivaren
uppgav att det i samband med den typen av operation tyvarr finns en liten risk
for skada pa mindre nervgrenar. Véardgivaren framholl att det ar vanligt att
uppleva en nervpdverkan i omradet kort efter operationen och att det &r en
lakningsprocess som kan ta tid. Vardgivaren bokade inte patienten for
aterbesok och kontroll. Da patienten inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.

1177
Specialistvard
V2604-02646

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation
Information

Kommunikation

Delaktig

Bristande bemotande och information pa specialistmottagning

En kvinna hade synpunkter gallande bemétandet i samband med en
undersokning pa en specialistmottagning. Infor behandlingen fick hon ingen
tydlig information om vad som skulle goéras, utan behandlingen pabdrjades
direkt. Kvinnans make var narvarande och fungerade som tolk, men ombads att
sitta pa avstand och fick inte mgjlighet att ge stod eller hjalpa till i
kommunikationen, vilket kade kvinnans stress och otrygghet. Kvinnan
upplevde stark oro under behandlingen och uttryckte detta till Iakaren, men
upplevde att det avfardades. Hon dnskade dven lokalbeddvning, vilket hon
nekades till. Kvinnan upplevde att de besvar hon var pé undersékningen for inte
togs hansyn till och att hon inte fick ndgon radgivning eller bedémning kopplad
till detta. Kvinnan upplevde som helhet bristande information, ett
oprofessionellt bemotande samt att hennes behov av trygghet, delaktighet och
anpassning av varden inte tillgodosags.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och d& ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas &rendet.
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Specialistvard
V2604-02685

Administrativ hantering
Brister i hantering
Kommunikation

Information

Fordrojd overforing till vuxenpsykiatrin efter utebliven remiss

En ung kvinna genomgick en utredning for ADD vid en barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning en manad innan hon fyllde arton ar. Efter att
hon blivit myndig skulle hon féras 6ver till vuxenpsykiatrin, men enligt kvinnan
skickades ingen remiss. Forst efter cirka fyra ménader kontaktade hon
mottagningen och fick déarefter vid upprepade tillfallen pAminna om att
remissen skulle skickas. Kvinnan uppger att den férsenade 6verféringen innebar
att hon stod utan psykiatrisk uppféljning under omkring ett ar, vilket paverkade
hennes liv och studier negativt, och att det totalt tog cirka tre ar innan hon fick
den hjalp hon behdvde.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. | svaret bad vardgivaren om ursakt
for att remissen drojde och beklagade de konsekvenser som detta hade fatt for
patienten. Informationen om att patienten sjalv kunde soka vard inom
vuxenpsykiatrin, utan remiss, hade inte nétt fram till patienten som dé kunnat fa
vard tidigare med egenremiss. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte
horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2604-02737

Resultat
Resultat
Kommunikation

Information

Besvar efter ryggoperation och bristande uppféljning

En patient genomgick en ryggoperation vid en ortopedisk specialistmottagning.
Resultatet av ingreppet blev inte som forvantat och har i stallet lett till en kraftig
férsamring av hens livskvalitet. Patienten upplever att utfallet inte motsvarade
den information hen fick infor operationen. Efter ingreppet har hen dven
upplevt bristande uppfoljning fran mottagningen. Trots att hen vid tva till tre
tillfallen atervant till mottagningen for hjélp med sina kvarstaende besvar har
hen inte fatt ndgon 16sning pa problemen.

Atgérd: Efter initial kontakt har ingen aterkoppling skett. Arendet avslutas.

sida 63 (98)




1177
Specialistvard
V2604-02738

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation
Information
Vérdansvar och organisation

Hygien/miljo/teknik

Stressig och otrygg upplevelse av barnoperation

En barn skulle genomga en operation. Mamman upplevde flera brister.
Bemotandet fran vardpersonalen, sarskilt sjukskoterskorna, upplevdes som kallt,
stressat och bristande i pedagogik anpassat till ett barn i en utsatt situation.
Barnet végdes inte innan administrering av lugnande lakemedel utan vagning
skedde forst efter att lakemedlet redan givits. Narkosskéterskan uppvisade
bristande hygienrutiner genom att bita pa naglarna och déarefter hantera
patienter samt utféra nalstick utan att desinficera handerna. En annan
sjukskoterska avbrot upprepade ganger sitt arbete for att anvanda mobiltelefon,
vilket upplevdes som oprofessionellt och otryggt. Vid eftergranskning av
journalen saknas dokumentation kring vilka lakemedel som administrerades
fére och under operationen. Vidare upplevdes situationen efter operationen
som mycket pafrestande och bristfalligt. Barnet fick inte vakna i lugn och ro.
Syrgastillforseln avlagsnades hastigt direkt efter operation och sangen
justerades upprepade ganger, vilket ledde till ett abrupt uppvaknande.
Mamman menar utifrdn sina observationer att mottagningen bokar in ett stort
antal operationer per dag i forhallande till sina resurser av en operationssal och
ett begransat antal vardplatser. Detta gav intryck av en stressad miljo dar
patienter inte ges tillracklig tid for &terhamtning efter narkos. Familjen tvingades
ldmna verksamheten trots att barnet inte var redo, vilket skapade oro och radsla
hos barnet som redan var forvirrad efter narkosen. Efter operationen har barnet
uppvisat tydliga negativa beteendeférandringar, sasom 6kad stress, oro och
aggressivitet, vilket inte férekom fore ingreppet. Mamman menar att det finns
flera omraden dar forbattringar skulle kunna starka bade patientsakerhet och
trygghet, sarskilt for barn genom barnanpassad operationskedja med
"trygghetsfokus”, en strukturerad modell dér all personal féljer ett
standardiserat barnfokus vid premedicinering, separation och uppvaknande.
Detta kan inkludera tydliga steg for lugnt bemétande, foraldranérvaro sé langt
som mojligt och individuellt anpassad takt. Vidare behdvs en checklista for
ldkemedel och vikt innan premedicinering genom obligatoriskt kontrollsteg dar
vikt och dosering dubbelkontrolleras och dokumenteras innan lugnande
ladkemedel ges, for att minska risken for avvikelser. “Tryggt
uppvaknande”-standard for barn efter narkos genom en rutin dar barn far vakna
i lugn miljé utan onddiga stérningar, med gradvis avldgsnande av hjdlpmedel
som syrgas och utan onddig manipulation av sing eller omgivning. Aven
forbattring genom hygien- och beteendestdd for personal i operationsmiljo
genom starkt fokus pa foljsamhet till hygienrutiner och professionellt beteende i
operationsmiljo, exempelvis genom regelbundna observationer, utbildning och
aterkoppling. Kommunikationen till féraldrar maste forbattras genom en tydlig
informationsmodell fore och efter operation dar foréldrar far veta vad som sker
steg for steg, inklusive lakemedel som ges och vad som kan férvéntas vid
uppvaknande och en tid efter operation.

Atgard: Svar inhamtades fran verksamhetschefen som hade tagit del av kritiken
som mamman hade framfort géllande omhéndertagandet fére och efter
operationen. Han blev mycket bekymrad och ledsen nér han laste detta da det
forefoll som att flickans mamma hade en god insikt hur sjukvarden ar
organiserad och hur den bor skotas. Verksamhetschefen sag att de hade fallerat
pa flera punkter. Verksamhetschefen blev anda glad att denna information hade
natt honom eftersom de inte har egen personal som skoter narkos- och
uppvakningsavdelningen utan hyr in denna tjanst fran ett véletablerat
vardféretag. De ska ha standardiserade och vél beprévade vérdférlopp for detta
och i detta fall med den personal som da var i tjanst forfoll det inte ha fungerat
som det skulle. Verksamhetschefen skulle adressera detta med ansvariga pa det
foretaget och i storsta mojliga man verka att forhindra att detta sker pa nytt.
Verksamhetschefen hoppades att flickan madde val. Da ombudet efter att svaret
6versants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Upplevt oprofessionellt bemd&tande och bristande hantering fran fysioterapeut
och verksamhet

En patient beskriver att hon i en sarbar situation upplevt ett krankande och
oetiskt bemdtande fran en fysioterapeut vid en mottagning. Enligt patienten har
fysioterapeuten latit personliga kénslor paverka yrkesrollen, vilket lett till ett
obehagligt och instabilt bem&tande under behandlingarna. Patienten upplever
att situationen inte utretts av vardgivaren, utan att kvinnan i stéllet stangts av
fran mottagningen utan vidare forklaring. Patienten efterfragar en skriftlig
redogorelse for varfor vardgivaren agerat som de gjort och hur handelsen har
hanterats.

Atgérd: | svar fran vardgivaren beklagas patientens upplevelse av den
uppkomna situationen. Vardgivaren uppger att patienten fortsatt ar valkommen
att soka vard vid rehabiliteringsverksamheten vid behov. Den aktuella
avstangningen avser medlemskap i friskvardsverksamheten och motiveras med
att patienten, trots information fran chef om gallande riktlinjer, har tagit kontakt
med tidigare terapeut i ett privat drende. Véardgivaren har tagit del av skriftliga
redogorelser fran berdrda parter och konstaterar att upplevelserna av handelsen
skiljer sig at. Vidare uppges att interna diskussioner har forts i syfte att
forebygga liknande situationer framéver. Géllande patientens 6nskemal om
mote med ansvariga chefer bedémer vardgivaren att detta har tillgodosetts
genom genomfért méte. Arendet avslutas.
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Specialistvard
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Resultat

Resultat

En tdoperation gav besvar efterdt med kvarvarande rérelseinskréankning och
smarta

En kvinna beskrev en operation av en ta som forst gick bra och lakte fint, men
dérefter gett svara besvar i vardagen. Detta undersoktes och beskrevs bero pa
att tan forkortats i forhallande till den underliggande senan vilket i sig paverkat
tans rorlighet negativt. Kvinnan hade ocksa svart att hitta skor som passade
samt beskrev psykiskt lidande da hon som aktiv dansare och friluftsmanniska nu
kande sig mycket begrénsad, ledsen och besviken. Hon hade velat bli
informerad om riskerna infor operationen.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. De beklagade patientens negativa
upplevelse. De beskrev typen av operation och att den enligt
operationsberattelsen forlopt tekniskt utan komplikationer. Patienten har haft
tva uppfoljande besok. Vardgivaren har informerat noga om ingreppet,
forvantat resultat samt generella och specifika risker. Den komplikation
patienten drabbats av beskrevs vara ovanlig. Vardgivaren beklagade att detta
inte varit tydligt nog i samtalen infor operationen. De beskrev att det
dokumenterats ett samtal med patienten dar komplikationen beskrivits, att man
kan foérlanga tan med en operation men att patienten inte onskar fler
operationer. Remiss skrevs till ortopedisk mottagning fér utprovning om
anpassade skor eller hjalpmedel kunde optimera fotens funktion och minska
smartan. De forstod att patienten var besviken pa utfallet och att det paverkade
hennes livskvalitet. De beskrev att de ska se 6ver sin informationsgivning dven
for de mer séllsynta komplikationerna. De var 6ppna for dialog med patienten
och sa sig sté till férfogande for ytterligare frdgor. Patienten har efter att
yttrandet éversants inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Kommunikation

Bemotande
Kommunikation

Information
Vardansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsdkande

Upplevt bristande bemétande och otydlig information vid kontakt om
fertilitetsutredning

En kvinna kontaktade en gynmottagning via telefon fér radgivning och
tidsbokning infor en fertilitetsutredning. Kvinnan och dennes partner har
skyddad identitet och vid samtalet informerades de om att dterkomma efter sex
manader med hénvisning att de nyligen anvant preventivmedel samt den
skyddade identiteten. Kvinnan accepterade beskedet avseende preventivmedel
men 6nskade fortydligande kring hur skyddad identitet paverkar mojligheten till
utredning. Enligt kvinnan uppgav mottagningen att de behdvde kanna till
orsaken till den skyddade identiteten. Nar kvinnan ifragasatte detta upplevdes
bemétandet som irriterat och otrevligt. Kvinnan upplevde sig ifragasatt och inte
tagen pa allvar, och samtalet avslutades utan att frdgorna besvarades. Hon
uppgav att hon i stéllet hanvisades till att soka privat vard.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och dé ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
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Komplikationer efter 6gonbehandling

En kvinna behandlades med laser vid en specialistdgonmottagning. Hon har
darefter fatt komplikationer och blivit ljuskanslig.

Atgérd: Forvaltningen har varit i kontakt med patienten och efterfragat

Resultat . . . R w .
! kompletterande uppgifter som inte har inkommit. Arendet avslutas darmed i
Resultat befintligt skick. Patienten har hénvisats till Patientférsakringen L&f géllande
utredning av ersattning for vardskada.
1177 En kvinna beskrev bristande undersékning och diagnos fran en

Specialistvard
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Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Vérd och behandling

Diagnos

specialistmottagning

En kvinna uppgav att hon felmedicinerats vid ett besok pa narakut och att detta
fortsatte vid efterféljande vardkontakter under flera ar. Hon saknade
information om behandlingen och beskrev att besvéren dven péverkat henne
psykiskt. Hon beskrev en bubblande kéansla och kénsla av vatska i 6rat pa
morgnarna. Vétska i orat hade bekréftats en gang av sjukskoterska under aren,
men som sedan fornekats av lakare. Hon upplevde kvarstaende symtom fran
Orat och att hennes besvar inte tagits pa allvar eller utretts tillrackligt.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dér forklarades nér i tid och varfér
patienten remitterats till mottagningen. De konstaterade att patienten haft
besvar med ditt vanstra 6ra sedan manga ar och att patienten utretts pa Horsel-
och Balanskliniken for detta, bland annat med Magnetkameraundersékning av
orat. Lakaren undersokte rat och ndsan och tog del av tidigare
undersoékningsresultat. Hon konstaterade att patienten beskrivit
spanningstillstand i muskulatur i kdke och nacke. Det finns ett syndrom som ar
svart att diagnosticera, ett kramptillstdnd i musklerna, som lakaren nédmnde i
journalen med ett fragetecken, ifall patienten kunde ha nagot liknande.
Kriterierna var dock inte helt uppfyllda. De har inte kunnat ta del av évriga
journaler sa de kan inte svara pa frdgan om hon fatt fel diagnos eller
felmedicinerats. Patienten har efter att yttrandet 6versants inte horts av inom
angiven tid. Arendet avslutas.
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Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Information

Utebliven provtagning vid symptom fran urinvagar

En kvinna sokte till en gynmottagning pa grund av tryck, vérk och obehag 6ver
urinblasan. Hon dnskade fa utrett om besvaren kunde bero pa
urinvagsinfektion, framfall eller annan gynekologisk orsak och hade med sig ett
urinprov. Kvinnan uppgav att hon vid tva tillfallen, bade fére och efter
undersokningen, fragade om provet kunde analyseras men fick besked om att
det inte var nodvéndigt. Vid undersdkningen konstaterades inga tecken till
framfall, och ultraljud visade inga avvikelser. Lakaren framforde att besvaren
kunde bero pa nervpaverkan kopplat till kvinnans kénda ryggproblematik.
Kvinnan hade darefter kvarstdende symtom under drygt en manad innan hon
sjalv testade urinen med stickor som visade tecken pa infektion. Hon sokte da
akutvard dar urinprov togs, infektion bekraftades och antibiotikabehandling
inleddes. Kvinnan anser att det var fel att inte ta urinprovet vid det forsta
besdket och att detta ledde till onddigt lidande samt férdréjd behandling.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade patientens upplevelse.
De uppgav att de samtalat med berérd vardpersonal for att skapa larande
utifran det intréffade och kommer dven ta upp arendet med medicinskt
ledningsansvarig ldkare. Vardgivaren uppgav att inkomna synpunkter
regelbundet foljdes upp tillsammans med medarbetarna for att utveckla varden.
Patienten har tagit del av svaret, som hon aterkopplat till férvaltningen att hon
ar néjd med. Arendet avslutas darmed.
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Administrativ hantering
Brister i hantering
Kommunikation

Bemotande

Obemannad ankomstregistrering fungerade inte och bristande bemotande

En pojke hade ett inbokat ldkarbesék pa en barn- och ungdomsmedicinsk
mottagning (BUMM) Skarholmen dit pappan var medféljande. Receptionen var
obemannad och patienter hanvisades till digital ankomstregistrering. Systemet
fungerade inte, trots upprepade férsék registrerades inte ankomsten. Detta
skapade oro for att felaktigt betraktas som sena och darmed debiteras
uteblivandeavgift 400kr. Det fanns heller ingen tillganglig personal som kunde
bista. Avsaknaden av fungerande rutiner och personalstéd utgjorde en brist i
vardgivarens ansvar for tillganglighet och saker hantering av patientfloden,
enligt pappan. Vid senare kontakt med personal erhélls inte adekvat hjalp eller
végledning. | samband med att sonen kallades upp uppstod dessutom en
situation dar en sjukskoterska bemotte pappan pa ett ifrdgasattande och
olampligt satt, baserat pa ett felaktigt antagande att han talade i telefon.
Bemotandet var oprofessionellt, tjafsigt och bidrog till en otrygg situation.
Handelseforloppet resulterade i att pappan och sonen bestdamde att sig for att
avbryta besoket, vilket innebar att barnet inte fick tillgdng till planerad vard.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beskrev att barnet har varit
patient dar sedan flera ar tillbaka. Incheckning sker via digital
ankomstregistrering vid terminal i vadntrummet och ar en etablerad rutin

pa mottagningen och galler samtliga patienter. Vid eventuella tekniska problem
med terminalen finns tydlig information pé plats om vart patienter och anhériga
kan vanda sig for hjalp och stod fran personal. Vid det aktuella besoket kallade
sjukskoterska patienten enligt mottagningens rutiner, dar barnet alltid tilltalas
och kallas in till besoket. Detta ledde tyvarr till missndje fran pappan och
besoket avbrots pa hans initiativ. Kort darefter genomférdes ett nytt besdk
tillsammans med mamman utan nagra problem eller brister i bemotande eller
tillganglighet. Vardgivaren beklagade att pappan hade upplevt situationen
negativ men bedémde att mottagningen foljt ordinarie rutiner och arbetssatt.
Pappan tog del av svaret och inkom med ett genmale dér han ansag att
vardgivaren inte fullt ut hade bemétt de brister han hade upplevt vid det
aktuella besoket. Synpunkterna hade aldrig handlat om att mottagningen har
digital ankomstregistrering som rutin, utan om att systemet vid det aktuella
tillfallet inte fungerade f6r honom och att det samtidigt saknades tillgénglig
hjalp och tydlig information fran personal. Det skapade stress och osékerhet
kring huruvida deras ankomst hade registrerats korrekt eller inte. Pappan
upplevde heller inte att vardgivaren i svaret bemotte bemétandet fran
personalen. Pappan tillfragades om hans kompletterande synpunkter skulle
skickas till vardgivaren for kannedom, men da han inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.
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Missad registrering efter hoggradig cellférandring - utebliven kallelse

En kvinna opererades pa en gynekologisk mottagning déar en del av
livmodertappen togs bort pa grund av cellférandringar. Efter operationen fick
hon ingen plan for uppféljning med cellprov. Nar hon sjalv kontaktade
regionens screeningverksamhet fick hon veta att ingreppet inte hade
registrerats. Det gjorde att hon inte kallades till de tatare kontroller som ska
goras efter cellférandringar, utan i stallet féljdes som vanligt med langre
intervall mellan kontrollerna. Kvinnan vill veta hur detta kunde handa, varfor det
inte upptécktes tidigare och att varden ser till att liknande misstag inte sker
igen.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrivs att en remiss kom till
mottagningen fran en annan gynekologisk mottagning fér borttagning av
cellférandringar. Efter ingreppet remitterades patienten tillbaka till den tidigare
mottagningen for uppfoljning. Uppfdljningen gjordes, men darefter
registrerades patienten inte korrekt i den screeningfil som galler fér patienter
som haft cellférandringar och ska féljas upp med tétare cellprovskontroller, vart
tredje ar i stallet for vart femte ar. Patienten uppmarksammade sjélv detta efter
tre ar och kontaktade den andra mottagningen, som da tog ett cellprov.
Cellprovet togs darmed i ratt tid tack vare patientens egen uppmarksamhet.
Vardgivaren uppger att de har sékerstéllt att remisser for uppféljning efter
ingrepp endast skickas till vardgivare som har uppdrag att félja upp patienterna.
Den vardgivare som tidigare hade uppdraget och som missade att lagga
patienten i ratt screeningfil har inte langre uppdrag att folja upp patienter med
onormala cellférandringar. Vardgivaren bedémer darfor att det inte finns risk for
att handelsen upprepas. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts
av inom angiven tid och drendet avslutas.
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Vérdansvar och organisation

Hygien/miljo/teknik

Synpunkter pa att backupbatteri inte tillhandahalls vid behandling av sémnapné

En kvinna med sémnapné framfor synpunkter pa att hon inte kan fa tillgang till
ett backupbatteri till sin behandlingsutrustning for andningsstéd i hemmet. Hon
uppger att ett batteri skulle kunna sakerstalla att behandlingen fortsatter vid
exempelvis stromavbrott. Nar hon kontaktade varden fick hon besked om att
regionen inte tillhandahaller backupbatterier och att sddana i stéllet kan kdpas
via leverantoren av utrustningen. Vid kontakt med leverantren av utrustningen
fick hon dock information om att batterier endast levereras till sjukhus och inte
till privatpersoner. Kvinnan menar att personer med sémnapné riskerar syrebrist
och att det &r orimligt att patienter inte kan fa tillgang till reservstrom for sin
behandlingsutrustning vid exempelvis elavbrott eller andra krissituationer. Hon
anser att patienter darmed riskerar att sta utan fungerande behandling under
natten och vill uppmérksamma regionen pa problemet.

Atgérd: | svar fran véardgivaren framkom att det fanns férstaelse for att
situationen hade upplevts som otydlig eftersom patienten hade fatt olika
information om majligheten att fa batterier till sin PAP-utrustning forskrivna.
Efter en fornyad kontakt med hjalpmedelscentralen bekraftades att batterierna
inte omfattades av de hjalpmedel som kunde f&rskrivas inom verksamheten.
Vérdgivaren uppgav darfér att batterierna behdvde bekostas privat. Arendet
avslutades pa forvaltningen.
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Bristande uppféljning av remiss

En kvinna genomgick en rontgenundersokning och fick besked av en lakare pa
en specialistmottagning att hon hade en inflammation. Lakaren skickade en icke
akut remiss till en specialistmottagning pa ett akutsjukhus. Enligt kvinnan
kontrollerades inte hennes tillstdnd mot den aktuella medicinlistan. Under de
féljande manaderna férsdmrades hennes halsotillstdnd med tilltagande symtom
och paverkan pa flera organ. Hon kontaktade den remitterande mottagningen
men erbjdds ingen tid da eftersom mottagningen hanvisade till att
specialistmottagningen pa akutsjukhuset skulle ta 6ver ansvaret. Kvinnan
uppgav aven att hon avraddes fran att soka akut vard eftersom hon fick
information om att akutmottagningen &nda skulle hanvisa henne vidare till
specialist.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren. | svaret beskrevs handelseférloppet
och det framkom att en remiss fér snabbt omhéndertagande skickades vid ett
senare aterbesok. Det fanns ingen journalanteckning som visade att patienten
hade avratts fran att séka akut vard men ddremot fanns en journalanteckning
om att patienten hade upplevt att hon avratts fran att soka akut vard.
Vardgivarens rutin var att uppmana patienter att soka akut vard vid akut
forsamring. Nar patienten senare uppgav att tillstandet hade forsamrats
férmedlade specialistmottagningen informationen till akutsjukhusets
specialistmottagning. Vardgivaren beskrev ocksa att de inte kunde erbjuda
behandling eftersom de inte hade ratt kompetens. Enligt vardgivaren
diskuterades rutiner fortlopande for att forhindra liknande upplevelser. Da
patienten efter att svaret Gversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.
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Vérd och behandling
Lakemedel

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Vantan pa lakemedelsrecept och ingen telefonkontakt

En man besokte lakare vid en hudmottagning och ombads att lamna blodprov

vilket gjordes. Darefter har patienten véntat pa att lakemedelsrecept ska skrivas,
vilket inte skett en vecka senare. Nar patienten forsokt ringa mottagningen har

ingen svarat. Patientens sar blir vérre och han lider.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet.
Patienten har déarefter inte dterkommit till férvaltningen. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2604-02961

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Felaktig journalféring efter besék med barn

En forélder uppger att ett besok med ett barn pa en vardcentral
dokumenterades fel i patientjournalen. Enligt foréldern framgick det att flera
barn var narvarande och att patienten var ett av tva barn, vilket inte stamde.
Foraldern vill att journalen ska visa att endast ett barn var med vid besdket och
att familjeforhallandena beskrivs korrekt.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs efter genomgéng av
den aktuella journalanteckningen att den felaktiga uppgiften korrigerats. De
beklagar det intréffade. For att uppmarksamma och félja upp handelsen inom
ramen for verksamhetens kvalitetsarbete har en intern avvikelse upprattats. D&
ombudet efter att svaret Gversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.
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Resultat
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Vérd och behandling
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Bristande undersokning vid hérsacksinflammation

En kvinna sokte vard vid en hudklinik pa grund av haravfall och klada i
harbotten. Hon uppgav att hon varken fick ndgon diagnos eller behandlingsplan
och att ldkaren inte kunde forklara vad symtomen berodde pa. Senare fick hon
diagnosen harsacksinflammation och hade da tappat en stor del av sitt har. Hon
Onskade att en remiss till annan specialist hade skickats eftersom diagnos inte
kunde stallas.

Atgérd: Svar har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att ldkaren hade
foreslagit en biopsi av harbotten for att utesluta en inflammatorisk orsak till
haravfallet. Vardgivaren beskrev att patienten inte hade upplevt informationen
om de diagnostiska mojligheterna som tillréckligt tydlig och att informationen
borde ha kommunicerats battre. Vardgivaren uppgav att de framover kommer
vara tydligare med att forklara mer noga géllande undersdkningar sa att
patienter kan gora ett informerat val. Patienten har efter att ha tagit del av
svaret inte horts av inom angiven tid och arendet avslutas.
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Resultat

Resultat

Fordrojd diagnos vid harsacksinflammation

En kvinna drabbades av héravfall samt en réd och kliande harbotten. Vid
kontakt med en vardcentral fick hon diagnoserna eksem och svampinfektion
och behandlades for detta, men symtomen forvarrades. Hon remitterades vidare
till hudlakare och traffade dar flera lakare som gav olika och motsagelsefulla
besked om orsaken till besvéren. En lakare ordinerade ett lakemedel mot
haravfall, men pa apoteket fick hon veta att det var avsett for man. Till slut fick
hon diagnosen harsacksinflammation och behandling for detta. Vid denna
tidpunkt hade kvinnan férlorat cirka fyrtio procent av sitt har. Kvinnan énskar att
vardfoérloppet utreds och att hon far en forklaring till de tidigare felaktiga
diagnoserna. Limnade synpunkter/innovationsférslag: Hon féreslar dven béttre
samordning mellan vardgivare, noggrannare kontroll vid
ldkemedelsforskrivning, fortsatt utredning nar behandling inte hjalper samt en
tydlig vardplan.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrivs att patientens symtom
kunde bero pa flera olika diagnoser och att olika behandlingar prévades for att
utreda och utesluta méjliga orsaker. En biopsi foreslogs for att utreda om
symtomen berodde pa inflammation i harsackarna och dérefter kunde
diagnosen stallas och korrekt behandling séttas in. Nar det géller om en tidigare
diagnos hade kunnat forebygga haravfallet uppger vardgivaren att det inte gar
att sdga med sdkerhet att det paverkat resultat eller inte. Nar det galler
patientens synpunkt om att hon ordinerats ett ldkemedel som endast var avsett
for mén uppger vardgivaren att det efter individuell beddmning &ven kan
ordineras till kvinnor och att sa skedde i detta fall. Patienten har efter att ha
tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2604-03009

Ekonomi
Patientavgifter
Tillganglighet

Vantetider i varden

Specialistklinik erbjod patient att betala privat for att slippa flera manaders
vantetid pa ingrepp

En man remitterades av sin vardcentral till kirurgklinik for ett ingrepp i foten.
Patientens dkomma orsakade smarta och oldgenheter i vardagen.
Specialistkliniken uppgav i ett brev att det var flera manaders véntetid. Patienten
horde av sig och fragade om det fanns nagot alternativ. Han fick da till svar att
han kunde soka till vardgivaren som privatbetalande patient. Patienten ansag
forslaget var stotande och att det inte inger fortroende for vardens organisation.

Atgard: | svar frén vardgivaren beskrev man handelseférloppet och
handlédggningen. Enligt vardgivaren har de ett for litet uppdrag fran region
Stockholm fér att kunna méta patienters behov. Detta géra att det skapas kder
vilket man har patalat for regionen. Vardgivaren uppgav att man vid
remissbeddmning inte uppfattade patientens problem som akuta. Den
skoterska som sagt att han kunde betala privat for att fa snabbare vard var
enligt vardgivaren nyanstéalld och hade inte uppfattat all information kring
regelverk. Remissen bedémdes pé nytt nér patienten kompletterade med
information om sina besvar. Enligt vardgivaren &r detta vanligt forekommande,
ny information kan leda till ny bedémning och prioritering. Vardgivaren uppgav
att de delgivit patienten denna information i telefonsamtal. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2604-03018

Vérd och behandling
Behandling

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Ingen uppfoljning och ingen som svarar i telefon

En man hade synpunkter pa bristande uppféljning vid en hudmottagning och
att det inte gar att na mottagningen pa telefon under telefontiden.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn ombudet avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2604-03023

Administrativ hantering
Brister i hantering
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Journal som skickades per post har inte natt patienten

En man 6nskade att hans journal fran en hudmottagning skulle synas for honom
genom 1177 e-tjanster, om det inte fungerade dnskade han den hemskickad i
pappersform. Patienten har dock inte fatt den och menar att den verkar ha
forsvunnit pa posten. Han tycker att det verkar som att ndgon pa posten laser
hans journaler.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade patientens upplevelse
och forklarade att det inte ar mojligt att journalféra under patientens
personnummer da han inte ar folkbokford i Sverige. Da maste reservnummer
skapas enligt rutin och kopplas med hans personnummer. Patientens
journalanteckningar gér inte att ta del av via 1177.se av denna anledning och
vardgivaren skickar inte journalkopior via vanlig post pa grund av sekretess utan
endast via rekommenderad post mot egen kostnad vid skriftlig begéran.
Alternativt sa kan journalkopiorna hamtas ut i receptionen p& mottagningen,
efter legitimering. Véardgivaren kunde dérmed forsakra patienten om att
journalen inte hade skickats via post och att ingen obehdrig har tagit del av
informationen, i enighet med gallande regelverk och lagstiftning. Patienten var
varmt valkommen att beséka mottagningen och hamta ut sina journaler i
receptionen. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts avinom
angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2604-03035

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Dokumentation och sekretess
Bruten sekretess/dataintrang
Tillganglighet

Vantetider i varden

Brister i utredning, journalféring och sekretess vid gynmottagning

En kvinna framférde synpunkter pa en gynmottagning. Hon uppgav att hon fick
vanta cirka fyra manader pa ett forsta besok. Vid ett aterbesok kort darefter
saknades journalanteckningar fran foregaende kontakt och hon erbjéds
behandling utan att hennes symtom forst utretts eller att syftet med
behandlingen forklarades. | efterhand har hon dven noterat att journalen
innehaller uppgifter om hennes halsotillstand och vardférlopp som hon inte
kanner igen. Kvinnan upplever att hennes besvar inte har utretts och att hon
inte fatt relevant rddgivning eller behandling. Trots kvarstaende besvar har hon
informerats om att det saknas tider for uppféljning och att hon placerats pa
vantelista for ny tid flera manader framat. Hon beskriver dven oprofessionella
kontakter med lékare, dér hon blivit uppringd sent pa kvallen med kritik kring
ombokning av tid. Vid ett senare tillfalle kontaktades hennes sambo utan
hennes samtycke och hennes vardsituation diskuterades, vilket hon upplever
som ett brott mot sekretessen.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas fran vardgivaren i nulaget, men
kommer att terkomma om &ngrar sig. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2604-03039

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Felaktig journalforing kopplad till Al-stod

En patient remitterades till en ortopedisk specialistmottagning. Efter besdket
tog patienten del av sin journal och uppmarksammade att den innehéll
uppgifter som inte stdmde med vad som sagts under besoket. Vid ett
uppfoljande besok patalade patienten detta for lakaren, som forklarade att
mottagningen anvander ett Al-stdd som spelar in och sammanstaller samtalet,
samt att journalen inte hunnit granskas i efterhand. Patienten uppger att de
felaktiga uppgifterna inte har diskuterats vid besoket och uttrycker oro for att
sadana brister i journalféringen kan fa allvarliga konsekvenser om uppgifterna
inte kontrolleras av vardpersonal.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som uppgav att kliniken anvénde ett
dikteringssystem som var godkant av regionen och som anvéandes av flera
verksamheter. Vardgivaren beskrev att systemet endast skrev ut det som
dikterades och att texten visades direkt, vilket gjorde det mgjligt att ratta
eventuella fel under dikteringen. Vardgivaren beklagade att patienten hade fatt
en felaktig uppfattning om hur dikteringssystemet fungerade och hoppades att
svaret hade rett ut fragan. Da patienten efter att svaret Oversénts inte horts av
inom angiven tid avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2604-03071

Kommunikation
Information

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Otillracklig information infor operation och bristande rehabilitering efter
komplikationer

En kvinna remitterades till en ortopedisk specialistmottagning pa grund av
smarta i brostkorgen. Vid mottagningen informerades hon om att en operation
var mojlig och att chanserna att bli battre var goda samt att risken for
forsdmring var liten. Patienten var tveksam men valde att genomga operationen
utifran den information hon fick. Efter ingreppet tillstotte komplikationer, bland
annat nedsatt funktion i armen och infektion, vilket ledde till ytterligare
operationer. Patienten uppger att hon inte informerades om risken att forlora
funktionen i armen och menar att hon inte hade genomgatt operationen om
hon fatt sddan information. Hon framhaller vikten av att fa fullstandig
information for att kunna ta stéllning till behandling. Patienten upplever dven
att hon inte fick det stéd med rehabilitering efter operationerna som hon
informerats om, vilket hon menar kan ha paverkat hennes aterhamtning
negativt.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. | svaret framgick att patienten
drabbades av tva ovanliga komplikationer efter operationen, en infektion och en
nervpaverkan som ledde till svaghet. Vardgivaren uppgav att patienten
informerades fére operationen om risken for komplikationer. Vidare framgick
att rehabiliteringen drojde eftersom vérdgivaren forst behdvde sakerstélla att
infektionen var under kontroll. Vardgivaren skrev vidare att infektionen ldkte ut
ganska snabbt efter behandling. Svagheten brukar i de flesta fall ga tillbaka och
kraften normaliseras men nervpaverkan kan i vissa fall kvarsta trots
rehabilitering. Vardgivaren informerade patienten om méjligheten att géra en
anmalan till patientférsakringen Lof for provning av eventuell
patientskadeersattning. Da patienten efter att svaret dversants inte horts av
inom angiven tid avslutas arendet.

1177
Specialistvard
V2604-03077

Vérdansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Vérd och behandling
Behandling
Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Flera brister rérande barns vard

Ett barn har sedan fodseln flera besvar som innebar kontakt med barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning. Ombudet menar att vardgivaren brister i flera
avseenden rérande varden fran lakaren, bland annat kring aterkoppling,
behandling och vardplan. Ombudet menar att remisser inte skickas och att det
saknas bokningar och kontaktvégar.

Atgérd: Svar inhdmtas inte fran vardgivaren d& ombudet redan fétt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.
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1177
Specialistvard
V2604-03087

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning
Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Bristande bemd&tande och utebliven undersdkning vid gynekologbesok

En kvinna sokte till en gynmottagning for bland annat fertilitetsutredning samt
onskade undersodkning avseende misstankt hormonell problematik. Vid besdket
upplevde kvinnan att fokus lades pa hennes kroppsvikt pa ett satt som kandes
démande och obehagligt. Lakaren ifragasatte den uppgivna vikten och
framférde antaganden som kvinnan upplevde saknade grund. Behandling
nekades och information om risker samt tidigare provsvar gavs i en ton som
uppfattades som hard, utan att kvinnan upplevde att det fanns utrymme for
fragor eller fortydliganden kring kriterier for behandling. Nagon efterfragad
undersékning genomférdes inte. Kvinnan upplevde situationen som obekvdm
och kande sig inte respektfullt bemétt. Efter beséket har hon inte haft méjlighet
att lamna aterkoppling till mottagningen via tillgangliga kontaktvagar som finns.
Kvinnan énskar att mottagningen ser over sitt bemotande, erbjuder en mer
respektfull dialog samt tydligare information och uppféljning i liknande
situationer.

Atgard: Svar inhamtades fran vardgivaren som redogjorde fér det hela och
menade att patientens tidigare graviditetsdiabetes, vikt och 6vriga halsotillstand
beddmdes innebara 6kade risker vid en ny graviditet. Vardgivaren bedémde
darfor att en viktnedgdng var lamplig innan en eventuell graviditet och
héanvisade patienten till vardcentralen for stod med detta. Vardgivaren uppgav
vidare att om menstruationen inte aterkom efter viktnedgang
rekommenderades kontakt med en fertilitetsklinik for bedémning av eventuell
behandling for att stimulera &gglossning. Vardgivaren beklagade att patienten
hade upplevt ett daligt bemétande. Patienten har efter att svaret 6versants
aterkommit med synpunkter pa svaret, da hon inte kanner sig nojd, vilket ar
dversant till vardgivaren for kinnedom. Arendet avslutas darmed.

1177
Specialistvard
V2604-03143

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning
Ekonomi
Patientavgifter

Vard och behandling

Inga atgarder trots betalad patientavgift

Patienten anlande till inbokat besok vid specialistmottagning med anledning av
besvar och for att genomféra horseltest. Patienten betalade sin patientavgift.
Patienten naddes darefter av beskedet att apparaturen vid mottagningen inte
fungerade. Inga atgarder kunde darmed genomforas. Patienten bokades in for
ny tid. Patienten dnskade nu aterbetalning av sin patientavgift.

Atgard: Av inhamtat svar frdn vérdgivaren framgick att vardgivaren féljer sin
rutin, vid den forsta vardkontakten genomfors en bedémning via samtal med
patienten utifrdn konsultationsorsaken, ett beslut om kommande atgéard fattas.
Darefter bokas patienten in for ett horseltest. | yttrandet skriver vardgivaren att
det utifran ovanstaende rutin var det utan betydelse att det vid detta tillfélle inte

Behandling NN ¥ e :
fanns nagon tillganglig apparatur for att genomféra horseltest. Patienten
bokades in for horseltest sex veckor dérefter. Ingen aterbetalning av
patientavgiften kommer ske. Patienten tog del av svaret. Arendet avslutas.
1177 Lakare glomde skriva ut smartstillande lakemedel efter operation
Specialistvard En kvinna genomgick en operation av foten och fick lokalbeddvning. Lékaren

V2604-03155

Vard och behandling
Lékemedel

Tillganglighet
Telefontillganglighet

skulle skriva ut ett starkt smartstillande lakemedel men nar kvinnan kom till
apoteket fanns inte receptet. Kvinnan forsokte pa olika satt att fa tag pa
vardgivaren och det tog néstan ett dygn innan de fick kontakt, ett dygn utan
smartstillande dér kvinnan haft valdigt ont. Hon dnskar att tillgédngligheten via
telefon forbattras.

Atgard: Patienten &nskar inte att svar inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2604-03156

Ekonomi
Patientavgifter
Kommunikation

Bemotande

Ifragasatter bemdotande och faktura for uteblivet besok trots ombokning

En man ombokade i god tid ett besok vid en specialistmottagning, men fick
anda motta en faktura for uteblivet besok. Nar mannen forsokte forklara detta
for personal pé mottagningen blev han bristfalligt bemé&tt. Mannen vill fakturan
makulerad och &nskar fa aterkoppling kring personalens bemétande.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dér beskrevs att patienten
ombokat sin tid tre ganger via en digital tjanst. Det gar endast att omboka tre
ganger via tjansten, och darefter behdver ombokningen utféras manuellt for att
patienten sedan ska kunna gdra nya ombokningar. Patienten har gjort totalt
fem ombokningar, men vid ett tillfalle uteblev patienten frén sin tid, och fick
faktura for uteblivet besok. Det har inte framkommit nagra speciella
omstandigheter kring varfor patienten uteblev. Patientens upplevelse av
bemétandet beklagades. Da patienten efter att svaret Gversants inte horts av
inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2605-03240

Kommunikation

Bemotande

Upplevde oprofessionellt bemd&tande vid besék hos ortopedspecialist

En kvinna besokte en ortopedmottagning pa grund av besvéar med ett skadat
finger. Under bestket upplevde hon att lakaren hade ett olampligt och
oprofessionellt bemd&tande. Kvinnan kande sig inte respekterad som patient och
upplevde att hon inte fick mojlighet att beskriva sina besvar fardigt utan blev
avbruten flera ganger. Hon upplevde &ven att ldkaren inte hade tagit del av
journaluppgifter fran tidigare undersdkningar, vilket gjorde att hon kénde sig
misstrodd kring tidigare behandlingar. Nar kvinnan stallde fragor eller bad om
forklaringar upplevde hon att hon inte blev lyssnad pa och att information om
diagnos och behandling inte gavs pa ett tydligt och begripligt satt. Mot slutet av
besoket informerades hon om fysioterapi och handledsstod, men uppfattade att
hon sjélv forvantades kdpa hjalpmedel som hon trodde skulle tillhandahallas av
varden. Efter besoket kande kvinnan stark stress och obehag. Hon lamnade
mottagningen gratande och uppger att obehaget kvarstod under en vecka. Efter
handelsen kdnner hon inte fortroende for att atervanda till mottagningen eller
fortsatta varden hos lakaren.

Atgérd: | vérdgivarens svar framkom att ldkaren hade bedémt att behandling
utan operation var mest lamplig eftersom patienten hade tecken pa
nervpaverkan bade i handleden och halsryggen. Patienten hade
rekommenderats kontakt med arbetsterapeut for utprovning av ett avlastande
handledsstod samt rehabilitering under cirka atta veckor. Darefter hade en ny
beddmning planerats och vid utebliven forbattring skulle ldkaren ta stéllning till
operation. Lakaren beklagade att patienten hade upplevt bemétandet vid
besoket som otillfredsstéllande. Verksamhetschefen uppgav att det fanns olika
uppfattningar om hur besdket hade upplevts, men beklagade att patienten
hade lamnat varden med en kénsla av missngje eller bristande fortroende.
Verksamhetschefen hade forsokt kontakta patienten for att diskutera
synpunkterna och besvara fragor, men hade inte lyckats nd patienten. Arendet
avslutades pa forvaltningen.
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1177
Specialistvard
V2605-03267

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Vérd och behandling

Diagnos

Oupptackt icke-nedstigen testikel hos tonaring

En pojke hade diffus magsmarta och stkte vard for detta. Vid undersékningen
hos en vardgivare framkom att pojken hade en mag-tarmbakterie som sannolikt
forklarade sméartorna. Som ett bifynd upptacktes att pojkens ena testikel var
beldgen i ljumsken och behover avlagsnas kirurgiskt. Tillstandet hade inte
uppmarksammats tidigare vid kontroller inom barnhélsovarden eller
skolhalsovarden trots att kontroll av testiklarna ingar i rutinmassiga kontroller
under uppvaxten. Situationen upplevs som psykiskt pafrestande for pojken och
mamman kénner stor oro infor de medicinska risker som ar kopplade till en
icke-nedstigen testikel som inte behandlats i tid. Dessa innefattar bland annat
paverkan pa pubertetsutveckling, fertilitet samt en 6kad risk for framtida
komplikationer.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som tackade mamman fér att hon
hade tagit sig tid att framfora sina synpunkter och sin oro kring sitt barns vard.
Vid besoket ndgra manader tidigare gjordes en beddmning utifran
fragestéllningen som framgick i remissen, det vill sédga forhudsfértrangning. En
fragestallning gallande icke-nedstigen testikel framgick inte i remissen.
Barnurologen som utférde undersdkningen &r mycket van och har langvarig
erfarenhet fran akutbarnvarden och hade kommenterat fallet. Vid undersékning
av genitalier kan undersokningen vara svar att genomfora av flera skal, till
exempel att barnet inte vill medverka vid undersokningen for att det ar
obehagligt. Det &r dock vanligt att man samtidigt undersdker testiklarna om det
ar mojligt. Hur det var vid denna undersokning &r svar att besvara i efterhand.
En bedémning gjordes daremot utifrdn frdgestallningen forhudsfértrédngning.
Barnurologen hade funnit det anmarkningsvart att man aldrig noterat detta i
samband med undersokningar pa BVC och i skolhalsovarden dar just
undersokning av testiklarna ingar. Detta ar mycket ovanligt i Sverige, sa det man
kan reflektera dver ar om det har varit speciella omstandigheter som medfért
att det inte har gatt att genomféra undersdkningarna. Det ar vanligt att barnen
sjalva nar de blir lite storre och ar skolaldern beréattar att testiklarna inte har
vandrat ned. En annan potentiell tdnkbar orsak till att man pa BVC och i skolan
inte noterat nagot avvikande &r att det teoretiskt satt ar mojligt att det var ett
normalt status vid undersokningstillfallena. D& ombudet efter att svaret
6versants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2605-03275

Vard och behandling
Behandling
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Planerad operation fick avbrytas da det fanns brister i planeringen

En kvinna var planerad fér en operation och hade innan ingreppet ldmnat
information om tidigare operationer. Nar hon var ombytt, férmedicinerad och
hade fatt en infart i armen avbréts ingreppet da en av hennes tidigare
operationer inte fanns med i operationsplanen. Kvinnan menar att det fanns
brister i planeringen och att det bor utredas for att undvika att liknande
situationer uppstar.

Atgard: Patienten &nskar inte att svar inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2605-03350

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning
Kommunikation

Bemotande

Hardhant och otrevlig gynekolog

En kvinna upplevde otrevligt bemotande av en okénslig gynekolog som var
hardhéant och inte informerade om vad hon sag nar hon gjorde ett ultraljud.
Kvinnan kande sig hanad kring tidigare diagnoser och upplevde att
gynekologen var nonchalant i sitt resonemang kring besvaren som kvinnan led
av.

Atgérd: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhamtas.
Synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2605-03353

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Kommunikation

Synpunkter pa kirurgiska atgarder som l6sning och journalféring

En patient besokte en hudmottagning och ifragasatter bedémningarna fran
lékaren rérande atgarder som foreslogs. Patienten menar att ldkaren ansag att
kirurgi behovdes rorande ett specifikt fodelseméarke som foljts under manga ar,
utan att detta tidigare rekommenderats av andra specialister. Inte heller nar
patienten senare besokt annan mottagning har detta ansetts behdvas. Lakaren
tyckte dven att tva andra marken kunde tas bort, vilket patienten menar vore
helt onddigt. Patienten tycker att besdket var stressande och obekvamt och fick
kanslan av att vara pressad till onddig kirurgi. Vidare har patienten upptackt
felaktigheter i journalen efter besdket. Patienten vill att Idkarens hantering
kontrolleras eftersom han tycktes foresla kirurgi som I6sning nér han ansdg det

Delaktig for svart att bedoma hudférandringar.
Atgard: Patienten &nskar inte att svar inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vardens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 Bristande bemdétande vid bedémning av barns viktkurva
Specialistvard En vardnadshavare beskriver att dennes barn remitterats fran skollakare till en

V2605-03400

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

barn- och ungdomsmedicinsk mottagning fér uppféljning av en avvikande
tillvaxtkurva, dér blodprover skulle tas for vidare utredning. Vid besdket
upplevde vardnadshavaren att lakaren fokuserade ensidigt pa barnets vikt,
stallde ledande fragor och uttryckte sig krankande. Lékaren ska bland annat ha
sagt direkt till barnet att hen riskerade att bli tjockast i klassen.
Vardnadshavaren kontaktar patientnamnden for att fa hjalp att fa synpunkterna
besvarade.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beklagas att bemétandet
upplevdes som negativt och inte respektfullt. Remissen avsag en samlad
medicinsk bedémning, dér bade blodprover och uppféljning av barnets
tillvéxtkurva och matvanor ingick. Lakarens ordval beklagas om det upplevdes
som nedsattande, da malet ar ett respektfullt bemotande nar kansliga omraden
som vikt, kost och levnadsvanor diskuteras. Vardgivaren hade efter kontakt med
ombudet skrivit en 6verféringsremiss till en annan barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning utifran dennes énskemal. Ombudet har efter att
ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2605-03404

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden
Administrativ hantering
Brister i hantering
Ekonomi

Ersattningsansprak, garantier

Bristande tillganglighet vid 6nskemal om kallelser via post

En mamma hade synpunkter pa kallelser till dotterns vardbesok vid en barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning. Hon uppgav att hon vid flera tillféllen bett om
att fa bokade tider skickade per post i stallet for digitalt, eftersom hon pa grund
av egen psykisk funktionsnedsattning med hjarntrotthet behévde det som en
anpassning for att kunna minnas dotterns vardbesok. Enligt mamman hade
detta inte tillgodosetts, vilket ledde till att dottern missat att ga pa bokade
besok och darfor fatt fakturor for uteblivna besék. Hon 6nskade att fakturan
som kommit for ett uteblivet besok skulle makuleras och att framtida kallelser
skulle skickas per post.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar skrev vardgivaren att de
beklagade det intraffade och att information fran varden ska kunna anpassas
efter individuella behov. Fragan hade lyfts internt dar ansvarig for verksamheten
hade tydliggjort vikten av att dnskemal om kontaktvdg dokumenterades samt
att kallelser via post erbjods nér det efterfragades. Framtida kallelser ska skickas
med post till ombudet som &r vardnadshavare. Fakturan har makulerats pa
ombudets begaran. Ombudet har efter att ha tagit del av svaret inte hort av sig
inom angiven tid och drendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2605-03411

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Vérd och behandling
Lékemedel

Kommunikation

Bemotande

Bristande undersokning och otydligheter kring lakemedel

En kvinna bestkte en gynekolog som foreslog nya mediciner och muntligt
berattade om doserna som sedan inte fanns med pa férpackningarna nar
kvinnan fick ut dem fran apoteket. Ett aterbesok planerades men néar kvinnan
kom fick hon traffa en annan lakare som inte tyckte ndgon undersékning
behovdes och trots det fick kvinnan betala fér besoket. Eftersom den forsta
ldkaren hade misstankt en cysta tog patienten kontakt med ansvarig chef som
ordnade sa att kvinnan fick tréffa en tredje lakare som gjorde en undersdkning
och remitterade kvinnan till operation. Information ldmnades om att kvinnan
skulle ta uppfoljande blodprover och att man baserat pa resultaten kanske
skulle justera lakemedel. Ingen kallelse till blodprov har kommit. Kvinnan skulle
aven foljas upp efter operation men inte heller det har skett. Hon har éter igen
sokt ansvarig men inte blivit kontaktad. Kvinnan upplever inte att ldkarna
bemoter henne pa ett vanligt satt.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2605-03435

Vard och behandling
Lakemedel

Kommunikation

Nekad receptfornyelse

En man nekades receptférnyelse vid en urologisk mottagning och menar att
detta riskerar att géra honom allvarligt sjuk. Patienten menar att han blir utsatt
for mycket negativa saker fran mottagningens sida kring detta.

Atgérd: Patienten har i tillagg till férvaltningen informerat om att receptet
sedermera forskrivits, men att han &r missnéjd med hur vardgivaren behandlat
honom. Forvaltningen har gjort kontaktférsok och information har lamnats om
patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da patienten darefter inte

Delaktig aterkommit inom angiven tid avslutas arendet.
1177 Ifragasatter ordination och organisation vid hudmottagning
Specialistvard En man ordinerades ett visst lakemedel genom en hudmottagning for sin

V2605-03453

Vérd och behandling
Lakemedel

Vardansvar och organisation
Hygien/miljé/teknik

Vérd och behandling

Undersékning/bedémning

hudsjukdom. Patienten hade fétt avsluta tidigare behandling pa grund av
cancer. Patienten ifragasétter dock starkt ordinationen av det nya ldkemedlet
efter att ha last bipacksedeln och blivit uppmarksammad pa varningar av
apotekspersonal. Han menar att lakaren kénner till hans halsohistoria och 6vrig
lakemedelsbehandling, vilken framgar i journalen och dér viss medicinering ar
insatt av hudmottagningen. Patienten anser vidare att mottagningen behdver
forandra sitt arbetssatt for att inte dventyra patientsdkerheten, att
organisationen, arbetssattet och inbokningen av patienter kan leda till
vardskada. Han menar att ldkarna pa mottagningen idag fattar beslut pa
knapphéndig information utan att lasa journalen och diskutera ordentligt med
patienten, att besoken framst skots av en sjukskoterska eller underskoterska
som vidareférmedlar information till Iakaren som bara tar en snabb titt pa
patienten.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade for att patienten delat
med sig av sina erfarenheter samt forbattringsforslag och beklagade hans
upplevelse. Véardgivaren redogjorde fér hur bedémningen avseende medicinen
gjorts utifran gallande behandlingsrekommendationer, ldkemedelsinformation
och patientens samlade medicinska situation. Beslutet att inleda behandling
grundades pa en samlad risk-nyttabedémning dar den kliniska indikationen
beddmdes tydlig och dér behandlingen anségs kunna genomféras inom ramen
for etablerad praxis. Vardgivaren informerade bland annat om att tvé ldkemedel
bor tas med minst tre timmars mellanrum, eftersom de annars kan paverka
upptaget av varandra i magen. Om de tas samtidigt &r det inte farligt, men
koncentrationen av lakemedlet blir mindre och dérav effekten av lakemedlet kan
bli samre. Vardgivaren beklagade att informationen inte kommunicerades
tydligare i samband med behandlingen. Vardgivarens utredning av hdndelsen
hade identifierat forbattringsomraden avseende kontinuitet,
informationsoverforing och patientkdnnedom. Den hade darfor vidtagit och
paborjat atgarder for att starka patientsakerheten samt vidareutveckla rutiner
for lakemedelshantering, patientinformation, dokumentation och
informationséverforing, liksom arbetssattet vid vardbesok. Patienten har efter
att ha tagit del av svaret framfort synpunkter pa detta men darefter inte
dterkommit inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2605-03478

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Vérd och behandling

Diagnos

Ofullstandig undersdkning och férdrojd diagnos och behandling

| samband med annan vard upptacktes som ett bifynd att en tonaring hade
icke-nedstigen testikel i ljumsken. Detta har inte upptackts under barndomen i
samband med lakarbesdk hos andra vardgivare. Testikeln har eventuellt
fortvinat och behdver da opereras bort vilket har orsakat psykiska och fysiska
besvar da tillstdndet kan paverka pubertet och framtida fertilitet.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade att pojken nu har
besvar relaterade till en icke-nedstigen testikel och férstod att detta vackte
frdgor och oro hos patient och anhériga. Vid ett barnkirurgiskt besok for tio ar
sedan undersoktes patienten kliniskt. | journalstatus noterades da att testiklarna
palperades normala och likstora i pungen. Det fanns séledes vid detta
undersokningstillfalle inga tecken pa att testiklarna inte var pa plats. Det
aktuella tillstandet kan vara forenligt med ett tillstdnd da testikelns lage kan
variera 6ver tid och i vissa fall senare fastna hogre upp i ljumsken. Detta ar ett
kant medicinskt fenomen som kan utvecklas trots tidigare normala fynd vid
undersokning. Utifrdn den dokumentation och de fynd som féreldg vid
undersokningstillfallet menade vardgivaren inte att de inte hade brustit i den
beddmning eller undersékning som utférdes for tio &r sedan. D& ombudet efter
att svaret 6versants inte horts avinom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2605-03487

Vérd och behandling
Behandling
Resultat

Resultat

Man upplevde att hudlakare gjort fel nar fédelsemérke tagits bort

En ung man remitterades till hudlékare for borttagande av fédelsemarke i
ansiktet. Enligt patienten ldkte inte séret som det skulle och ingreppet fick goéras
om tva ganger. Efter drygt ett halvar hade séret fortfarande inte lakt och
patienten remitterades till specialistlékare pa akutsjukhus. Patienten
behandlades med kortisonkramer under flera manader. Patienten upplevde ett
stort lidande av att ga med ett flera centimeter brett, 6ppet sér i ansiktet.

Atgérd: | svar fran vardgivaren beskrevs att patienten kommit fér operation av
suspekt hudmarke pa huvudet. Méarket togs bort utan komplikationer. |
efterforloppet bildades en reaktion i huden som dven den opererades bort
nagon manad efter det forsta ingreppet. Enligt vardgivaren hade patienten inte
foljt de rekommendationer han fatt efter operationen. Detta, tillsammans med
annan huddkomma kan ha lett till irriterad &rrbildning. Vardgivaren uppgav att
hon sett journalen fran uppféljning pa akutsjukhusets specialistklinik och att det
som star i journalen inte dverensstammer med det som patienten uppger i sin
anmalan. Patienten har inte aterkommit efter att ha tagit del av yttrandet och
arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2605-03509

Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Oro kring hantering av journaluppgifter i 1177

En patient uppmarksammade att dldre meddelanden, inklusive en tidigare
begéaran om journalhandlingar, pl6tsligt visades i 1177. Patienten forstod inte
varfor dessa uppgifter blivit synliga igen och uttryckte oro fér hur
systemuppdateringar hanteras. Patienten menade att foréandringar i system inte
bor genomforas pa ett sétt som exponerar patientuppgifter och framholl vikten
av att sddana uppgifter hanteras med respekt. Patienten lyfte dven att
eventuella dataintrang bor rapporteras och atgardas.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. | svaret framgar att notifieringarna
berodde pa att aldre administrativa drenden i 1177 avslutades i efterhand.
Vardgivaren uppgav att det inte rérde sig om dataintrang eller obehorig
atkomst till patientuppgifter utan om administrativ hantering av behorig
personal. Vardgivaren beklagade att hdandelsen skapade oro och informerade
om att en avvikelse har gjorts samt att rutinerna for avslut av digitala drenden i
1177 har setts 6ver for att undvika liknande hdndelser. D& patienten efter att
svaret Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2605-03527

Vard och behandling
Lakemedel

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Dosokning utan provtagning, tonaring drabbad av biverkningar

En tonaring behandlas genom hudmottagning med ett lakemedel. Vid ett besok
instruerades hon om att hdja dosen, utan planerade blodprover eller kontroller.
Efter doshdjningen drabbades hon av allvarliga biverkningar och férsokte na
mottagningen flera ganger utan resultat. Langt senare aterkom vardgivaren och
gav besked om ett besokstid langre fram, detta har nu flyttats fram ytterligare.
Patienten menar att hon inte fatt den uppféljning som kravs vid behandling
med ldkemedlet och att det innebér en risk for hennes halsa.

Atgard: Férvaltningen har gjort kontaktférsdk och information har ldmnats om
patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da patienten darefter inte
aterkommit inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2605-03574

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Felaktiga journaluppgifter om barnets diagnoser, misstanke om patienférvaxling

En mamma misstanker att hennes son har forvaxlats med ett annat barn pa en
barn- och ungdomsmedicinsk mottagning (BUMM). Enligt journalen star att
sonen har fatt tre nya diagnoser, sprakstorning, adhd och autism. Sonen har inte
gjort nagon utredning for detta och har inte fatt dessa diagnoser.

Atgérd: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet.
Svar inhamtas inte fran vardgivaren da de felaktiga diagnoserna redan har tagits
bort frén sonens journal. Arendet registreras fér kinnedom och avslutas.

1177
Specialistvard
V2605-03586

Synpunkter géllande kvalitet pa vaccin mot sasongsinfluensa

En kvinna i riskgrupp vaccinerades mot sasongsinfluensa vid en
vaccinationsmottagning. Sex manader senare insjuknade hon i influensa och har
frdgor om vaccinets kvalitet, hur vacciner hanteras och om Region Stockholm

Resultat kontrollerar vaccinerna. Kvinnan upplevde ocksa att det var mycket folk i lokalen

vid vaccinationstillfallet.
Resultat

Atgérd: Information om generella kvalitetskrav fér vaccinationsmottagningar
som arbetar under avtal med Region Stockholm. Information om
ldkemedelsverkets roll. Patienten dnskar inte att svar inhamtas utan &r néjd med
svaret och att synpunkterna kommer till vardens och politikens kdnnedom.
Arendet avslutas.

1177 Bristande resultat och uppféljning efter operation

Specialistvard
V2605-03612

Resultat
Resultat
Vérd och behandling
Behandling
Kommunikation

Bemotande

En kvinna genomgick en operation av en hudférandring vid en specialistklinik.
Efter ingreppet utvecklades tva knolar i omradet. Kndlarna finns flera ar senare
kvar och ar smartsamma. Kvinnan har vid flera tillfallen sokt vard utan att fa
hjalp med besvéaren efter operationen. Ldkaren som genomférde operationen
ska ocksa ha blivit arg éver att kvinnan sékt vard fér en uppkommen infektion i
omradet hos annan vardgivare. Vidare anser kvinnan ocksa att uppféljningen
efter ingreppet varit bristfallig.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att patientens kropp
lakt med overdriven arrbildning efter operationerna. Det ar séllsynt, men det
férekommer att vissa patienter har en tendens att fa mindre diskreta arr.
Patienten har informerats om att hudlakare kan ge kortison-injektioner for
detta. Da patienten valde att lamna mottagningen innan uppféljande
undersdkning hann géras fanns ingen mojlighet att remittera hudlakare, och
lékaren har ingen kdnnedom om vad som hént sedan dess. Infor operationen
informerades patienten om risken for missprydande &rr, och att lakaren inte var
Overtygad om att operationen borde genomféras. Da patienten kvarstod med
sitt onskemal om operation genomférdes den dnda. Lakaren uppgav att han
inte blev arg 6ver att patienten sokt vard hos annan vardgivare, men upplyste
om att han hade 6nskat f& mojlighet att hantera den postoperativa
komplikationen. D& patienten efter att yttrandet 6versants inte nskat framfora
ytterligare synpunkter avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2605-03649

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Felaktig utredning, diagnostisering och behandling

En tonarig flicka har blivit feldiagnostiserad och felaktigt utredd och behandlad.
Flickan har trotthet och svarigheter att fa i sig mat och vatska. Remittering och
dokumentation har varit felaktig.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som beskrev att handldggningen
bedémdes ha skett i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet samt
géllande riktlinjer och lagstiftning. De medicinska bedémningarna uppgavs ha
grundats pa de kliniska uppgifter som fanns tillgangliga vid respektive
vardtillfalle. Vardgivaren bedomde att det inte fanns tecken som motiverade
behandling med vatska direkt i blodet, sjukhusdvervakning eller remiss till
barnhjartspecialist vid den aktuella tidpunkten. Vidare framhdlls att medicinska
bedémningar kan foréandras om nya eller forandrade symtom tillkommer.
Vardgivaren beklagade att vardnadshavaren upplevde att barnet inte fatt en
tillrackligt traffsdker medicinsk bedémning och att detta orsakat oro, lidande
och upplevd funktionsnedsattning. Verksamheten uppgav att synpunkterna om
otillrécklig helhetsbeddémning och oro for att andra orsaker till symtomen inte
beaktats tas pa allvar samt fortydligade att ett avslutat drende inte innebar att
majligheten till fortsatt somatisk vard upphort, men att fortsatt handléggning
hos vardgivaren inte bedémts medicinskt motiverad vid den tidpunkten.
Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2605-03653

Administrativ hantering
Brister i hantering
Kommunikation
Information
Vérdansvar och organisation

Vardflode/processer

Patient upplevde bristande ansvar for specialistbedémning efter nervskada

En kvinna hade genomgatt flera operationer for diskbrack och uppgav att hon
fatt kvarstaende permanent nervskada med kanselbortfall, nervsmarta och
funktionsnedséattning. Patienten kontaktade varden for att fa ett
specialistutldtande och en bedémning av sambandet mellan diskbracket och
den kvarstdende skadan. Hon menade att ingen lékare ville skriva det utlatande
hon efterfragade. Patienten uppgav vidare att hon blivit hdnvisad mellan olika
lékare och vardinstanser, fatt mottagningsbesok avbokade samt fatt motstridiga
besked. Hon upplevde att ingen tagit ansvar for en samlad bedémning av
hennes situation trots dokumenterad nervskada efter flera operationer.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de tidigare inte
hade fatt informationen gallande det specifika utldtandet som patienten
efterfragade och om hon informerade dem om vilken blankett som hon syftade
pa s& kunde de sékert hjalpa till med det. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2605-03676

Resultat
Resultat

Vard och behandling
Behandling

Komplikationer efter borttagande av hudférandring

En kvinna genomgick ett ingrepp for att ta bort en hudférandring pa en
specialistmottagning. Saret syddes pé ett satt som orsakade mycket smarta
under flera dagar. Pa aterbesoket framkom det att ingreppet inte hade gjorts
korrekt och ett missprydande arr hade utvecklats.

Atgérd: Svar har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivarens
bedémning var att ingreppet hade gjorts korrekt. Vardgivaren férklarade att
patientens lakemedel och individuella férutsattningar kunde ha bidragit till en
forlangd lakningstid och komplikationerna. Vardgivaren uppgav att de framover
skulle fortydliga informationen om mojliga risker och komplikationer infor
ingrepp. Da patienten efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2605-03678

Ekonomi

Patientavgifter

Barn debiterades for vaccin mot fastingburen hjarninflammation som borde
varit gratis

Ett barn vaccinerades mot fastingburen hjarninflammation (TBE). Familjen fick
hora att vaccinationen var gratis men de debiterades anda med 460 kronor for
detta. Barnets vén behovde inte betala ndgot nar hen vaccinerades.

Atgérd: Svar inhdamtades fran vardgivaren som beklagade det intraffade och den
olagenhet som situationen hade medfort. Verksamhetsansvarig hade varit i
kontakt med féraldern for att reda ut handelsen. Aterbetalning av den
debiterade summan hade genomférts. Arendet hade registrerats i
verksamhetens avvikelsesystem och hanterats enligt rutin. For att utesluta risken
att liknande handelser intraffar igen, hade arendet lyfts i personalgruppen fér
gemensamt ldrande av rutiner kring TBE-vaccinering av barn i Region
Stockholm. Dessutom hade vardgivaren pamint berérd personal om géllande
rutiner och ansvarsférdelning samt forstarkt den interna kommunikationen
kring avvikelser och lardomar fran intréffade héandelser. Mamman tog del av
svaret men har inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2605-03683

Kommunikation

Bemotande
Kommunikation

Delaktig
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Upplevelse av nedlatande bemdétande vid neurologbesdk och brister i
journaldokumentation

En patient med migran besokte en neurolog pa en specialistmottagning och
hade fragor om olika sjukdomstillstand som hen upplevde skulle kunna forklara
besvaren. Patienten upplevde att lakaren bemétte hen pa ett nonchalant och
nedlatande satt genom att skratta at fragorna och kommentera att hen inte
borde soka information pd internet. Patienten kande sig inte lyssnad till och
upplevde att funderingarna avfardades med hanvisning till tidigare
dokumenterad psykisk ohélsa. Patienten upplevde &dven att lakaren drog
slutsatsen att migranen var kopplad till psykisk ohalsa utan att ta fragorna och
oron pa allvar. Vidare har patienten synpunkter pa journalféringen da hen anser
att journalanteckningen &r formulerad pa ett nedlatande s&tt och inte speglar
besoket pa ett korrekt satt.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Patienten har dven fatt
foljande information: Den som anser att det star fel i journalen ska meddela
vardgivaren och begara réttelse. Om man inte kommer 6verens med
vardgivaren om rattelse kan patienten begéra notering i journalen om att man
som patient anser att det finns oriktiga eller missvisande uppgifter i journalen. |
ovanliga fall kan IVO (Inspektionen fér vard och omsorg) efter att patienten
anmalt dit besluta om journalforstéring. Da ingen aterkoppling inkommit fran
patienten inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2605-03696

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation
Delaktig
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Fransade sig ansvaret for akut sjuk tonarig flicka

En tonarig flicka har svarigheter att ata och dricka och ar utmattad. Enligt
mamman har flickan befunnit sig i akut livsfara men ldkaren pa den barn- och
ungdomsmedicinska mottagningen (BUMM) sa vid ett lakarbesok att
vardgivaren fransager sig det medicinska ansvaret for henne.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som bedémde att handlaggningen i
sin helhet hade skett i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet samt
gallande lagstiftning. Bedémningar hade gjorts utifran tillgangliga kliniska data
vid respektive vardtillfalle. Verksamheten beklagade att mamman upplevde att
flickan inte hade fatt en tillrackligt traffsaker medicinsk bedémning och att detta
hade medfort oro, lidande och upplevd funktionsnedséattning. Vardgivaren hade
forstaelse for att en ldngdragen symtombild utan tydlig férklaring kan vara
mycket belastande for bade patient och familj. Varje symtom ska vérderas
samlat med bade somatiska och psykosociala aspekter, och malsattningen ar
alltid att undvika att viktiga medicinska fynd forbises. | flickans fall hade det
gjorts beddmningen att en uppfdljning via en multidisciplindr barnmedicinsk
utredningsenhet skulle kunna mojliggéra ett mer samlat helhetsgrepp i syfte att
minska belastning och méjliggora en mer tillforlitlig klinisk utvardering. Det
innebdr inte att medicinskt ansvar hade fransagts, utan att fortsatt planering av
vard och uppféljning hade foreslagits inom en strukturerad
specialistverksamhet. Mamman hade dock avbéjt den foreslagna uppfdljningen.
Da ombudet efter att svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet. .
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1177
Specialistvard
V2605-03698

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden
Vardansvar och organisation

Hygien/miljo/teknik

Gick inte att komma in till mottagning

En kvinna skulle bestka en specialistmottagning, men uppger att dorren var last
nar hon kom dit, och det fanns ingen porttelefon.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att patienten fick
komma in till besoket sju minuter sent, vilket berodde pa att foregédende
operation dragit ut pa tiden. Vidare beskrevs det att det inte var mgjligt att
genomfora en medicinsk bedomning vid tillfallet och patienten lamnade
mottagningen innan ett fullstdndigt besok hunnit genomféras. Da patienten
efter att svaret Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2605-03700

Vérd och behandling

En man var i stort sett néjd med en operation men hade énskat mer
rehabilitering av fysioterapeut

En man var i stort sett n6jd med den operation och efterféljande vard han fick,
men hade 6nskat mer rehabilitering av fysioterapeut. Han fick endast traning en
gang i veckan, vilket gjorde att rehabiliteringen drog ut pa tiden. Han hade
Onskat en mer intensiv traning for att komma pa benen snabbare och darmed

Behandling inte belasta sjukvardsystemet eller hemtjanst mer &n nédvandigt.
Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
1177 Specialistlakare missade larbenstumér pa flicka som sokt for vark i kna och ben

Specialistvard
V2605-03705

Vérd och behandling
Diagnos
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

En flicka utreddes for smartor i kna och ben. Hon fick remiss for magnetréntgen
av knaet, inte hela benet. | och med att varden fokuserade pa knasmartor
tolkade man problemen som vaxtvark. Det var i sjélva verket en tumor pa
larbenet.

Atgard: Ombudet dnskar inte att svar inhdmtas utan dr ndjd med att
synpunkterna kommer till vardens och politikens kdnnedom. Anmalaren har
sjalv haft direktkontakt med vardgivaren som haft mojlighet att bemota
synpunkterna. Ombudet har gjort anmalan till bdde LOF och IVO. Arendet

Resultat avslutas.
Resultat
1177 Felaktigt snitt vid kndoperation gav bestaende besvar

Specialistvard
V2605-03708

Vérd och behandling

En kvinna skulle genomga en kndoperation och frdgade infor ingreppet specifikt
om snitt och arrbildning efter operationen. Hon informerades om att hon skulle
fa ett cirka tio centimeter langt &rr pa insidan av knat. Under operationen
gjordes dock ett snitt pa fel sida av knét, vilket innebar att kvinnan fick tva arr i
stallet for ett. Kvinnan uppger att det felaktiga snittet har orsakat extra

Behandling arrvavnad, okat kanselbortfall samt kvarstaende vark och en standig kansla av
Resultat beddvning i omradet.

Resultat Atgard: Svar har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs handelsen och berérd
|dkare beskrev det som ett uppenbart misstag. Handelsen med det besvarande
extradrret beklagades. Da patienten efter att svaret 6versants inte horts avinom
angiven tid avslutas drendet.

1177 Patient har synpunkter pa personals privata profil pa Facebook

Specialistvard
V2605-03723

En kvinnlig patient har synpunkter pa att en personal har en 6ppen profil pa
Facebook som patienter kan se. Enligt kvinnan finns det sexuella inldgg och hon
menar att det inte ar seriést. Hon har informerat berérd person som sagt sig

Ovrigt strunta i sddant. Kvinnan tycker att kontot borde raderas.
Ovrigt Atgérd: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhdmtas.
Synpunkterna kommer till vardens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
1177 Debitering for uteblivet besok trots akut sjukdomstillstand

Specialistvard
V2605-03734

Ekonomi

Patientavgifter

Patienten var inbokad for besokstid vid specialistmottagning. Under natten
drabbades patienten av feber. Patienten avbokade sin tid pa morgonen. Trots
att anledningen till avbokningen var akut sjukdom debiterades patienten for
uteblivet besok.

Atgard: Av inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren efter samrad
med patienten valt att avskriva det ekonomiska kravet. Patienten tog del av
svaret och har dérefter inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet
avslutas.
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1177
Specialistvard
V2605-03740

Resultat
Resultat
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

En man drabbades av komplikationer i urinblasan i samband med en
hoftprotesoperation

En man drabbades av komplikationer i urinblasan i samband med en
hoftprotesoperation. Han fick problem att sjélv témma urinbladsan och behévde
hjalp med kateter. Mannen beskrev att vardgivaren 14t honom g& med mer fylld
bldsa an rekommenderat vilket kan ha péverkar strukturerna i bldsan och
riskerat hans hélsa. Vidare ansag han att de slutat alldeles for tidigt med
kontrollen att han aterhamtat sig utifran hur det ar beskrivet i handboken.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar redogjordes for de tider och
maétvarden av urinméngd som férekommit under vardtiden. De bekréftade
héndelsefoérlopp och beskrivning och kompletterande med ytterligare
information fran journalen. Nar de gatt igenom handelseférloppet i journalen
kunde de utlasa att rutiner har foljts och att dessa verensstammer med
vardhandboken. De skrev att urinkontroll ska géras inom tva timmar och att sa
har skett. Att patienten blev kvar 6ver natten berodde inte pa observation
relaterat till urintémningsbesvar utan till klockslag p& dygnet, dar de ansag det
var forsent pa kvallen for att patienten skulle skrivas ut, Det fanns inget
dokumenterat om att han stannade kvar pa grund av medicinsk orsak. De
hanvisade till medskickade bilagor gallande verksamhetens fall- riskbedomning,
prevention och atgérder. Patienten har tagit del av yttrandet, kommenterat det
med uppgifter han inte anser stdmmer, men tar eventuellt egen fortsatt kontakt
med vérdgivaren. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2605-03756

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Fel sida opererades vid nageltrang

En man opererades for nageltrang pa en specialistmottagning. Infor ingreppet
pekade mannen ut den svullna och besvarande sidan av nageln. Nar bandaget
senare togs bort upptéackte han att operationen hade utforts pa den friska sidan
av nageln.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att felet hade begatts
pé grund av ett missforstdnd nér lakaren frdgade patienten vilken sida av nageln
som besvarade. Vardgivaren beklagade det intréffade och hade erbjudit
patienten att 4tgirda det felaktiga ingreppet. Arendet registrerades som en
avvikelserapport hos vardgivaren och en 6versyn av rutiner gjordes for att
minska risken for liknande missforstand. Da patienten efter att svaret Gversants
inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2605-03757

Missnéjd med resultat av 6gonlocksoperation

En kvinna ar missndjd med resultatet av en dgonlocksoperation. Kvinnan vill att
det undersoks och att hon far hjélp med bedémning av skadan.

Atgérd: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhdmtas.

Resultat - o A. “
esulta Synpunkterna kommer till vardens och politikens kdannedom. Arendet avslutas.
Resultat
1177 Fordrojd upptackt av dggstockscancer vid gynmottagning
Specialistvard En kvinna sékte en gynmottagning pa grund av onormala vaginala blédningar.

V2605-03774

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Vérd och behandling

Diagnos

Patienten beskrev att en stor cancertumor pa ena dggstocken inte upptacktes
vid den initiala undersdkningen trots att hon hade flera kdnda riskfaktorer som
hon sjalv informerat om och som &ven framgick i hennes journal. Kvinnan
menade att gynekologen inte tagit del av hennes journaluppgifter eller lyssnat
pé hennes oro. Blodprover togs forst flera manader senare efter att kvinnan sjalv
efterfragat detta pa grund av trotthet. Kvinnan uppmarksammade sjalv via
journalen att dven ett blodprov for cancerutredning hade tagits och hon
menade att hon inte fatt information om detta. Hon kontaktade déarefter
mottagningen vid flera tillfallen och fick besked om att lékare skulle aterkomma,
men enligt kvinnan skedde detta inte. Hon menade att hon aldrig fick veta av
mottagningen att hon blivit akut remitterad till ett akutsjukhus for vidare
utredning, dar hon inom ett par veckor opererades for cancer.

Atgard: Svar inhdmtas inte da patienten redan haft kontakt med vardgivaren
som sagt att de ska ta upp drendet internt i verksamheten. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2605-03784

Resultat
Resultat
Vérd och behandling

Misslyckat hudoperation under 6gat

Patienten genomgick en operation under sitt hogra 6ga vid
specialistmottagning med anledning av hudcancersjukdom. Efter operationen
drabbades patienten av ihallande smarta ii huden under 6gat och dven av andra
besvar. Patienten uppsokte akutmottagning dar specialistlakare bedémde att
alltfor lite hud tagits bort och att det fanns behov av ytterligare operation.

Atgard: Av inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att patienten undersdktes
och beddmdes av ansvarig operator vid ett uppféljande ldkarbesok. Vid denna

Behandling beddmning konstaterades behov av fortsatt kirurgisk atgard och en ny
operation planerades. Operationstid bokades i direkt anslutning till besoket.
Patienten tog del av svaret och har dérefter inte vidare hort av sig inom angiven
tid. Arendet avslutas.
1177 Bristande bemdtande och information vid gynundersékning

Specialistvard
V2605-03804

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

En kvinna med smaérta i underlivet sdkte vard vid en gynekologisk mottagning.
Kvinnan upplevde att gynekologen inte lyssnade pa hennes beskrivning av
besvaren, avbrét henne under samtalet och hanvisade till journaluppgifter pa ett
satt som upplevdes mastrande och oprofessionellt. Vid undersékningen
upplevde kvinnan att lékaren var stressad och hardhant samt reagerade med
irritation pa att undersékningen orsakade smarta. Hon fick besked om att hon
hade en diagnos, men upplevde att hon inte fick information om diagnosen
eller mojlighet att stélla fragor. Enligt kvinnan forklarade lakaren att tillstandet
saknade behandling och att vidare utredning eller atgarder inte var aktuella
eftersom patienten redan hade barn. Kvinnan upplevde att hon inte fick hjalp
med sin fortsatta smartproblematik, ndgon behandlingsplan eller remiss for
vidare bedémning. Efter bestket kande sig kvinnan ledsen, forvirrad och
utldmnad till att sjalv soka information om diagnosen. Kvinnan uppgav aven att
hon hade kvarstaende smarta i underlivet flera dagar efter undersékningen.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och dé ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2605-03829

Kommunikation

Information

Instélld operation efter utebliven information om krav pa medféljare

En kvinna hade en planerad operation av halsmandlarna pa en kirurgisk klinik.
Hon uppger att operationen stélldes in nar hon kom till kliniken eftersom hon
inte hade ndgon medféljande person med sig. Kvinnan menar att hon inte hade
fatt information om detta i forvag. Hon hade fatt information om ingreppet och
om fasta vid ett telefonsamtal en vecka fére operationen. Kliniken hanvisade till
en lank som skulle ha skickats med kallelsen, men kvinnan uppger att hon
varken kunde se lanken i den digitala brevladan eller i den pappersinformation
som hon hade fatt. Detta fick stora konsekvenser for kvinnan, som hade
planerat en langre sjukskrivning efter ingreppet.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2605-03831

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation
Delaktig

Resultat

Resultat

Felaktigt utfardat dokument rérande behandling

En kvinna bestkte hudmottagning for att fa en ny rekvisition pa harersattning
pa grund av sin sjukdom. Hon har tidigare fatt rekvisition pa fem ar i taget, i
detta fall skrev ldkaren dock endast rekvisition for ett &r samt att patientens
behov var kortvarigt, vilket inte stammer. N&r lékaren uppmarksammats pa
detta genom telefonkontakter vid flera tillféllen har patienten meddelats att
felen ska réattas till, men det har inte skett. De senaste telefonkontakterna har
inte heller inte resulterat i ndgon aterkoppling. Patienten menar att hon forlorar
pengar pa att rekvisitionen som ar utstalld for ett ar, eftersom reparationsbidrag
inte ingar i den.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som tackade fér att hon hort av sig
och som utrett det intraffade. Det visade sig att den ldkare som utfardade
rekvisitionen nyligen hade fornyat sin behérighet for att skriva
perukrekvisitioner, i samband med detta blev alternativet ett &rs giltighet valt i
systemet. Detta innebar att ldkaren fér narvarande endast kunde utfarda
rekvisitioner med ett ars giltighetstid. Vid patientens besék uppméarksammades
tyvarr inte detta och den beklagade att detta orsakat besvar. Tyvarr var det inte
mojligt att andra eller ersatta den redan utfardade rekvisitionen men patienten
var varmt valkommen att kontakta vardgivaren vid ett specifikt datum och ange
att hon 6nskade en ny rekvisition, det planerades att da beviljas utan att
patienten behdvde komma pé besok eller betala patientavgift. Vardgivaren
beklagade det intraffade och hoppades att informationen klargjorde
situationen. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts av inom
angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2605-03844

Resultat

Resultat

Smaérta och kanselbortfall efter operation

En man genomgick en operation av ena armen vid en specialistmottagning. Vid
uppvaknandet upplevde han smarta och kanselbortfall, och en manad senare
finns fortfarande problemen kvar.

Atgérd: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs operationsférloppet,
och att det sannolikt uppstod en klamskada vid en nerv. Férhoppningen ar att
nervskadan kommer ldka men att det kommer att ta tid. Vardgivaren kommer
att vara annu mer observant och férsiktig med kansliga nervgrenar vid framtida
operationer, och i mojligaste man gora dessa med tva erfarna kirurger i team.

1177
Specialistvard
V2605-03890

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation
Information

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Utebliven specialistuppféljning efter skickad remiss for barn

En narstaende framforde synpunkter efter att ett barn remitterats for
specialistuppfoljning till foljd av 6gonfynd som bedémts behodva vidare
utredning. Flera veckor senare foljde narstaende sjélva upp drendet och fick da
veta att specialistkliniken aldrig hade mottagit remissen. Den narstdende
ifrdgasatter vilka rutiner vardgivaren har for att sékerstalla att remisser kommer
fram och att patienter far tydlig information om hur uppféljning ska ske om
kallelse uteblir. Den narstaende upplever att handelsen innebar en
patientsakerhetsrisk, sarskilt da det galler ett barn och ett fynd som bedémts
behdva specialistuppfoljning.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. | svaret framgar att patienten
undersoktes och att en remiss skickades till en 6gonmottagning pa ett sjukhus
via journalsystemets brevtjanst. Det finns loggat att remissen skickades. Nar
vardnadshavaren senare meddelade att remissen inte hade kommit fram
skickades den pd nytt. Vardgivaren uppger att remisser som inte besvarats foljs
upp efter tre manader enligt gallande rutin. Om den behandlande lakaren
beddmer att en remiss behdver hanteras skyndsammare bevakas den inom ett
kortare tidsintervall. | detta fall bedomde 6gonlakaren inte att remissen
behovde sérskild bevakning. Da ombudet efter att svaret 6versénts inte horts av
inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2605-03915

Kommunikation
Bemdtande

Vaérd och behandling
Behandling

Synpunkter pa bemotande och behandling vid fertilitetsutredning

En kvinna hade synpunkter kring hur negativt hon hade blivit bemétt och
behandlad av en gynmottagning. Detta var samband med att hon och hennes
man bestkte mottagningen med 6nskan att fa hjalp att bli gravid. Hon uppgav
aven att hennes man &r sa kallad papperslos och att de maste bekosta
fertilitetsutredning sjélv vilket hon stéller sig fragande till.

Atgard: Patienten har efter initial kontakt inte hérts av vidare. Arendet avslutas
déarmed.
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1177
Specialistvard
V2605-03946

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande undersokning och bemétande vid specialistmottagning

En patient sokte en ortopedisk specialistmottagning pa grund av kraftig smarta i
sin skuldra. Patienten hade infor besdket bett om en engelsktalande ldkare, men
trots det menade patienten att lakaren inte kunde kommunicera pa engelska.
Patienten upplevde att lakaren tog en kort sjukhistoria, inte lyssnade pa
beskrivningen av symtom och smarta samt gjorde en bristfallig och kort
undersokning. Patienten fick besked om att operation inte var aktuell och att
mottagningen inte hade mer att erbjuda. Patienten upplevde dven ldkarens
bemd&tande som ohovligt och oacceptabelt och menar att tolk borde ha
erbjudits nar besdket inte kunde genomféras péa engelska.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som beklagade att patienten upplevt
att det hade funnits brister i bemd&tandet och kommunikationen. Vardgivaren
uppgav att synpunkterna togs med i det fortsatta arbetet. Den tidsatgang som
patienten hade beskrivit beddmdes stdmma och vardgivaren forklarade att ett
besdk i genomsnitt omfattar 20 minuter, inklusive dokumentation. Den berdrda
behandlaren uppgav att hen inte tidigare hade fatt synpunkter pa sina
kunskaper i engelska eller haft behov av tolk. Arendet avslutades.

1177
Specialistvard

V2605-03970

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Nageltrang opererades pa ett satt som gav permanenta besvar

En kvinna uppgav att hon fatt stora problem med foten efter det att hon
opererats for nageltrang. Enligt patienten gjordes operationen pa fel satt och
hon har smérta samt nedsatt funktion i tan.

Atgérd: Den vardgivare som utfért ingreppet hade stangt sin verksamhet flera ar
innan patienten gjorde anmalan. Darfor gick det inte att inhamta svar darifran.
Fragor kring hantering av remiss och uppfoljning skickas istéllet till den
vardcentral som remitterade patienten till specialistlakare. Detta gors i ett eget
drende. Detta drende avslutas.

1177
Specialistvard
V2605-03972

Vérd och behandling

Lakemedel

Fick fel vaccin vilket ledde till mhet och oro

En ung man bokade tid for att fa en viss vaccination vid en
vaccinationsmottagning men blev efterat kontaktad av vardgivaren som bad
honom att komma tillbaka. Patienten hade fatt ett annat vaccin &n det 6nskade.
Det intraffade ledde till att han fick smarta och émhet i bada armarna och en
oro och stress Over att ha fatt fel vaccin. Patienten menar att en majlig
forbattring skulle kunna vara ett obligatoriskt digitalt verifieringssystem i tva
steg dar bade patient och vardpersonal bekréaftar vaccinets namn i ett system
innan det ges.

Atgérd: Svar inhdamtades fran vérdgivaren som informerade om vilken
vaccination som bokats av patienten och att korrekt ordination utfardades av
lékare i samband med bestket. Trots detta hamtades ett annat vaccin fran
kylskapet, vilket darefter iordningstalldes och gavs. Enligt en intern
avvikelserapport som upprattats upptackte medarbetaren i samband med
journalféring av batchnummer efter att vaccinationen givits, att ett annat vaccin
felaktigt hade givits i stallet for det ordinerade vaccinet. Patienten kontaktades
omedelbart efter att misstaget identifierats. Vardgivaren hade interna riktlinjer
dér det tydligt framgick att batchnummer ska journalféras fére administrering
av vaccinet. Syftet med denna rutin ar att utgdra ett obligatoriskt kontrollsteg
for att sakerstalla att ratt vaccin har iordningstallts och ska ges till patienten. |
detta fall frangicks den faststallda rutinen, vilket bidrog till att felet kunde
uppsta. Vardgivaren beklagade héndelsen och menade att trygghet och
sakerhet ar dess hogsta prioritet. Den sag allvarligt pa avvikelser som kan
paverka patientsakerheten. Handelsen hade utretts och de erfarenheter som
hade framkommit hade tagits tillvara. Patienten har efter att svaret 6versants
inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2606-04012

Vardansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsokande

Primar horselrehabilitering

Med anledning av att regionen staller nya krav pa den regionfinansierade
horselrehabiliteringen stanger mottagningar. En man har farhagor kring att han
och andra tvingas att soka privat vard.

Atgérd: Patienten har informerats om att de som vill fortsatta f&
regionfinansierad horselvard behover valja en vardgivare som har avtal. Det ar i
dagslaget lite oklart exakt vilka mottagningar som kommer att ha avtal fran 1
oktober 2026, eftersom Region Stockholm I6pande godkanner nya vardgivare.
For en helt aktuell lista 6ver vilka mottagningar som faktiskt har avtal
rekommenderas patienten att titta pa 1177:s sida for horselmottagningar i
Stockholm. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2606-04034

Vard och behandling
Behandling
Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

Nekad bréstforminskning

En kvinna fick inte remiss for brostférminskning. Enligt vardcentralen hade de,
efter kontakt med en plastikkirurgisk mottagning, fatt besked om att ingreppet
inte kunde bekostas av den offentliga varden. Kvinnan hade implantat sedan
tidigare och stora besvar med smartor i rygg, axlar och svank. Hon 6nskade en
forklaring till beslutet, information om vilka kriterier som géllde i hennes fall och
om hon hade ratt till en ny medicinsk bedémning.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2606-04049

Vérdansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsdkande

En man ansdg att han olovligen blivit listad hos en annan vardgivare
En man ansag att han olovligen blivit listad hos en annan vardgivare.
Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har

lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2606-04083

Vérd och behandling
Diagnos

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning

Kommunikation

Fordrojd diagnosticering av allvarlig cancersjukdom

Patienten kom att lida av allvarlig cancersjukdom. Han hade kontakt med
specialistmottagning. Men pa grund av fordrojd handlaggning hos vardgivaren
férsenades konstaterandet att patienten led av denna allvarliga cancersjukdom.
Det fanns aven brister i information och kommunikation med patienten.
Patienten upplevde sig diskriminerad utifran sin kraftigt nedsatta synférmaga.

Atgérd: | inhdmtat svar frén vardgivaren redogjordes fér genomférda
undersokningar och beddmningar. Det bedomdes att patienten inte led av
cancersjukdom. Uppfoljande besdk inbokades men detta avbokades av
patienten, enligt yttrande. Patienten aterkom dock efter ny remittering. De
foljande undersékningarna pavisade att patienten led av cancersjukdom.

Information
Vardgivaren beklagade den bristfalliga informationen och var villig att forbattra
sin framtida kommunikation. Patienten tog del av svaren och har efter att ha
tagit del av det senaste svaret inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet
avslutas.
1177 Fraga om ursprung upplevdes paverka bemotandet pa gynmottagning

Specialistvard

V2606-04125

Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Delaktig

En kvinna kontaktade en gynmottagning for radgivning om hormonbehandling.
Under kontakten fick kvinnan frdgan var hon kom ifrdn. Hon upplevde frdgan
som irrelevant for besoket och valde att inte svara. Dérefter upplevde kvinnan
ett daligt bemotande och att hon inte fick den hjélp eller radgivning som
efterfragades. Kvinnan ifrdgasatter om ursprung har betydelse for bedémning
och behandling med hormoner samt om frdgan var motiverad i den aktuella
situationen.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2606-04155

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Upplevelse av bristande bemotande och integritet vid ortopediskt besok

En kvinna sokte en ortopedisk mottagning efter en fotskada. Besoket
genomfordes hos en vardgivare som var underleverantor till en annan
vardgivare. Patienten har synpunkter pa att lakaren spelade in samtalet pa sin
dator utan att informera henne om detta. Hon framférde &ven att lakaren inte
hade tagit del av viktig information om hennes besvér fran andra vardgivare.
Enligt kvinnan genomférdes undersékningen snabbt och hardhant, och hon
upplevde att lakaren brast i sitt bemodtande och inte lyssnade pa hennes
synpunkter. Besoket avslutades utan att ldkaren tog farval, vilket bidrog till
hennes negativa upplevelse av vardkontakten.

Atgérd: Férvaltningen har gjort kontaktférsdk och information har lamnats om
patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling inkommit
fran patienten inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2606-04160

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Radgivn/Inform/Hanv
Politiska beslut

Synpunkter pa utbudet av 6gonmottagningar
Anmalaren ansag att det forelag brist pa utbud av 6gonkliniker séder om
Stockholm.

Atgard: Férvaltningen hanvisade anmélaren till den politiska sektorn. Arendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2606-04166
Tillganglighet

Véantetider i varden

Vérdgarantin uppfylls inte och patient hanvisas inte vidare

En patient sokte hjalp pa en vardcentral da hen hade haft en forkylning i en
manad. Lakaren ordinerade olika behandlingsforsok under manader som gick
men remitterade slutligen patienten till en rontgenundersdkning som visade pa
bihdleinflammation. Patienten remitterades da vidare till en specialist som inte
kunde ta emot patienten inom tre manader. Varken specialistmottagningen eller
vardcentralen kan se vilka mottagningar som har kortare vantetider.
Vardgarantin uppfylls inte och patienten far inte hjalp att komma till en
vardgivare som kan ta emot.

Atgard: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhdmtas.
Synpunkterna kommer till vrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2606-04199

Administrativ hantering
Brister i hantering
Administrativ hantering

Intyg
Tillganglighet
Telefontillganglighet

Felaktigt graviditetsintyg skickades till Forsakringskassan

En kvinna kontaktade en barnmorskemottagning for receptférnyelse av
preventivmedel. Darefter upptéckte hon via Férsakringskassan att ett intyg om
graviditet hade skickats in av en barnmorska, trots att hon inte uppgett att hon
var gravid eller genomgatt nagon undersdkning. Kvinnan blev orolig och
misstankte forst identitetskapning. Nar hon férsdkte kontakta mottagningen per
telefon fick hon ingen kontakt. Via chatt bad en barnmorska senare om ursakt
for det intraffade.

Atgérd: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagade det
intraffade och den oro som héndelsen hade orsakat patienten. Vardgivaren
uppgav att ett digitalt moderskapsintyg felaktigt hade utfardats till patienten pa
grund av ett misstag i den administrativa hanteringen. En avvikelse hade
upprattats och handelsen skulle féljas upp inom verksamhetens
patientsékerhetsarbete. Handelsen skulle gas igenom med berérd medarbetare
samt tas upp i arbetsgruppen och verksamhetens ledningsgrupp. Vardgivaren
skulle dven se dver rutinerna for hantering av digitala moderskapsintyg och
inféra en extra kontroll av patientens identitet och personnummer innan sddana
intyg utfardades. Samtliga medarbetare skulle informeras om de reviderade
rutinerna. D& patienten efter att svaret versénts inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2606-04213

Administrativ hantering

Brister i hantering

Vardgivare skrev in fel telefonnummer vilket ledde till att fel patient fick en
SMS-paminnelse

En kvinna fick kallelse till specialistklinik som hon inte haft kontakt med och inte
hade behov av att bestka. Patienten hade svart att fa kontakt med
verksamheten men till slut visade det sig att man hade skrivit in fel
telefonnummer och kontaktat fel patient.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2606-04238

Vard och behandling

Kvinna nekas fertilitetsutredning

Narstaende till en kvinna har synpunkter pa att en fertilitetsklinik inte ville hjalpa
kvinnan. Den narstaende menar att kliniken valjer ut vilka de vill hjélpa och att
de inte foljer riktlinjer. Personen ifrdgasatter ocksa att man har ratt att fa
utredning hdgre upp i aldrarna an kvinnor och hen menar att det &ar
diskriminerande mot kvinnor.

Behandling
Atgard: Personen har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhamtas.
Synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
1177 Kvinna uppgav att lakare inte var tillganglig nar komplikationer uppstod efter

Specialistvard
V2606-04255

Tillganglighet

Telefontillganglighet

Kommunikation

Information

genomgangen operation

En kvinna som drabbats av infektion och komplikationer efter operation i

ryggen uppgav att det var svart att fa kontakt och aterkoppling fran ansvarig
lékare. Patienten tvingades genomga ytterligare tre operationer och det
uppstod situationer dar hon hade fragor eller behov. Patienten upplevde att hon
inte blev lyssnad pa.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2606-04256

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation

Information

Brannskada efter ljusbehandling

En kvinna uppgav att hon fick en brannskada pa huden efter ljusbehandling mot
eksem vid en hudmottagning. Brannskadan uppstod enligt kvinnan efter flera
behandlingstillfallen. Hon upplevde att det férekom brister i informationen vid
mottagningen men att bemoétande samtidigt var trevligt och bra. Kvinnan
onskade att mottagningen skulle ta del av hennes synpunkter och forbattra
rutinerna, sa att liknande héndelser inte drabbar andra patienter.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar tackade vardgivaren patienten
for att ha uppmaéarksammat det intraffade och uppgav att de sag allvarligt pa
bade hudreaktionen och den bristande informationen. Med anledning av
héndelsen skulle vardgivaren vidta férbattringsatgarder, bland annat genom
tydligare muntlig och skriftlig information vid behandlingsstart, genomgéng
med personalen och dversyn av rutiner. Patienten har efter att ha tagit del av
svaret inte hort av sig inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2606-04270

Vérd och behandling
Behandling

Végrades vaccinering

Enligt patienten vagrades han att erhalla vaccinationer mot influensa och covid-
19.

Atgard: Av inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren ansag att
patienten blivit korrekt omhandertagen. Patienten tog del av svaret och har
déarefter inte vidare hort av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2606-04272

Vérd och behandling
Behandling

Kunde inte erbjuda vaccinering

Vaccinationsmottagning kunde inte erbjuda patienten vaccinering mot influensa
och covid-19.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vérdgivaren ansdg att
patienten blivit korrekt omhandertagen. Patienten tog del av svaret och har
déarefter inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2606-04305

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Utebliven aterkoppling vid specialistmottagning

En man med 6gonbesvar genomgick en undersdkning pa en ny
specialistmottagning efter att den tidigare mottagningen hade upphort. Efter
ett halvar hade mannen inte fatt svar pa undersékningen trots upprepade
forsok att pa olika satt kontakta mottagningen. Han fick en tid fér framtida
bedémning av ett symtom men upplevde att 6vriga besvér inte
uppmaéarksammades och att mottagningen inte hade tagit del av tidigare
journaluppgifter for att fa en helhetsbild av vardbehovet. Han saknade dven den
hjalp med receptférnyelser som han fick vid sin tidigare specialistmottagning.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivaren hade
forsokt nd patienten vid tva tillféllen utan att ha fatt svar. Vardgivaren beklagade
att mottagningen hade varit svar att na och att vantetiden for operation var
lang. Patienten hanvisades till att kontakta mottagningen via 1177 eller telefon
vid 6gonbesvar eller behov av receptfornyelse. Patienten har tagit del av svaret
och framfért att hen inte svarade pa telefonsamtal fran okanda nummer.
Patienten 6nskade en avisering infér samtal eller att avsandare utan nummer
kunde synas vid inkommande samtal, alternativt kontakt via sms, e-post eller
brev. Patienten fortydligade att hen inte hade haft svart att kontakta
mottagningen utan att de inte hade aterkopplat pa ett halvar. Patienten
uttryckte aven besvikelse 6ver den langa véntetiden for operation.
Synpunkterna bifogas avslutsskrivelsen. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2606-04311

Kommunikation
Bemdtande

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Bristande bemotande och smartsam spiralinsattning pa gynmottagning

En kvinna framférde synpunkter pa ett besok vid en gynmottagning dér en
spiral skulle sattas in. Kvinnan upplevde att |akaren ifrdgasatte hennes val av
preventivmedel och upprepade ganger uttryckte att det var olampligt att
genomfodra insattningen innan hon fott barn. Enligt kvinnan framférdes detta pa
ett satt som fick henne att kénna sig férminskad, otrygg och inte lyssnad till.
Hon upplevde aven att informationen infor ingreppet fokuserade pa risker,
smarta och svarigheter med behandlingen. Sjélva spiralinsattningen upplevdes
som mycket smartsam och kvinnan beskrev att gynekologen behévde goéra flera
forsok innan spiralen kunde sattas in. Kvinnan 6nskar att vardgivaren utreder
ldkarens bemotande och ser 6ver rutiner for spiralinsattning. Hon anser att

Delaktig lékaren &r oldmplig.
Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och dé ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
1177 Utebliven uppféljning av cellférandringar
Specialistvard En kvinna uppgav att hon fér nagra ar sedan haft gynekologiska

V2606-04321

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

cellférandringar och borde kallats oftare till cellprov. Kvinnan har nu fatt reda pa
att den gynmottagning hon tidigare varit till har missat att se till att hon blir
kallad regelbundet.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vardens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2606-04325

Vardansvar och organisation
Hygien/miljo/teknik
Kommunikation

Delaktig

Upplevda brister i hygienrutiner vid behandling av inflammerad ta

En patient sokte en specialistmottagning pa grund av en inflammerad ta som
enligt patienten hade uppkommit efter bristande hygien vid behandling hos en
medicinsk fotvardare. Patienten uppgav att hen tydligt informerade ldkaren om
detta vid besoket. Trots det reagerade patienten pa att lakaren anvéande samma
handskar under hela bestket, bland annat vid arbete pa datorns tangentbord
och under det efterféljande ingreppet. Patienten kande sig inte lyssnad pa och
anser att mottagningen bor se dver sina hygienrutiner.

Atgard: Svar inhamtades fran vardgivaren som uppgav att behandlingen hade
genomforts enligt gallande hygienrutiner. Vardgivaren hade forstaelse for att
det patienten observerade kunde ha vackt oro. Patientens synpunkter har lett till
reflektion och vérdgivaren skulle framéver tydligare informera om olika moment
under besoket. Patienten har tagit del av svaret och inkommit med synpunkter
som bifogas avslutsskrivelsen. Patienten framférde bland annat att
hygienrutinerna enligt hennes uppfattning brast nar handskarna inte byttes
efter kontakt med tangentbordet. Arendet avslutades pa forvaltningen.

1177
Specialistvard

V2606-04355

Vérd och behandling
Behandling
Administrativ hantering
Brister i hantering
Ekonomi

Patientavgifter

Fordrdjd behandling efter bristfallig remiss och motstridiga uppgifter fran
vardgivare

En kvinna bestkte en urolog och remitterades till ett akutsjukhus for en
behandling. Remissen avvisades enligt urologen for att regionen inte erbjuder
den behandlingen. Urologen erbjéd kvinnan att komma som privat patient.
Kvinnans huslékare har sedan informerat henne om att remissen avvisades da
underlaget inte var tillrdckligt vilket innebar att urologen farit med osanning.
Kvinnan har nu fatt tid pa en annan klinik men behandlingen har férdrojts med
minst sex manader.

Atgard: Patienten &nskar inte att svar inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2606-04359

Ekonomi
Patientavgifter

Kommunikation
Information

Kommunikation

Utebliven information om valmagjligheter vid utprovning av hérapparat

En kvinna sdkte en mottagning for horselrehabilitering dar en
hoérselundersdkning genomférdes och hon erbjéds hérapparater i olika
prisklasser. Kvinnan valde den dyraste modellen efter att ha fatt information om
alternativ mellan cirka 8 000 och 32 000 kronor. Hon uppger att hon inte
informerades om att regionen erbjuder subventionerade hérapparater till 600
kronor vilket ar en betydligt lagre kostnad. Forst efter att hon av en slump last
en tidningsartikel fick hon kdnnedom om detta alternativ och valde da att
aterlamna de lanade horapparaterna. | samband med aterlamnandet upplevde
kvinnan att audionomen blev méarkbart irriterad 6ver hennes beslut. Kvinnan
anser att vardpersonalen borde ha informerat om samtliga ekonomiska

Delaktig valmajligheter och att hon dérmed inte fatt tillracklig information infor sitt val.
Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177 Réjande av kanslig journalinformation utan samtycke

Specialistvard
V2606-04369

Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Kommunikation
Samtycke
Kommunikation

Delaktig

En kvinna besokte tillsammans med sin make en gynmottagning for
fertilitetsutredning. Under besoket lamnade gynekologen uppgifter fran
patientens journal om att hon tidigare genomgatt en abort. Enligt kvinnan hade
informationen lamnats vid ett tidigare vardtillfalle i fortroende och maken kande
inte till detta. Kvinnan uppgav att gynekologen inte efterfrdgade hennes
samtycke innan uppgiften delades med maken. Hon anser att hennes integritet
inte respekterades. Handelsen har enligt kvinnan fatt allvarliga privata
konsekvenser for henne.

Atgard: Svar inhdmtas inte d3 patienten sjélv fatt svar fran vérdgivaren via egen
kontakt. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2606-04408

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Bristande undersokning av gynekologiska besvar

En kvinna som skulle donera dgg undersdktes med ultraljud och lékaren sade att
det verkade vara endometrios och att man skulle kolla upp detta efter
donationen. Ingen uppféljning gjordes och kvinnan fick akut kontakta vérd
nattetid da hon hade mycket ont. Kvinnan fick aldrig ndgon uppféljning sedan
heller men tillats donera dgg tvé génger till anda.

Atgard: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhdmtas.
Synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2606-04431

Administrativ hantering
Intyg
Administrativ hantering

Brister i hantering

Uteblivet lakarintyg trots betalning

En patient framfor synpunkter pa en specialistmottagning dar hen bestallt och
betalat for ett ldkarintyg pé engelska samt porto. Trots flera veckors vantan har
intyget inte levererats. Patienten uppger att mottagningen hanvisat till
administrativa drojsmal och inte besvarat mejl. Det uteblivna intyget innebar
enligt patienten en risk infér en kommande resa da hen behéver kunna styrka
innehav av livsviktiga lakemedel. Patienten upplever dven att mottagningen
tagit betalt utan att leverera den bestallda tjdnsten.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagade att
patienten fick vanta pa intyget. Vardgivaren uppgav att intyget hade skrivits
enligt éverenskommelse och skickats fran kliniken i god tid, men att
postleveransen hade férsenats pa grund av sommartider. Patienten har tagit del
av svaret och meddelar att hen fatt intyget ifrn vardgivaren. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2606-04435

Vérdansvar och organisation
Resursbrist, installd atgard

Vérd och behandling
Behandling

Tillganglighet

Vantetider i varden

Ifragasatter att remiss togs emot ndr mottagning ska stangas

En kvinna remitterades till en specialistmottagning. Vid lakarbesoket
informerades patienten att det inte kunde géras nédgon storre utredning eller
behandling da mottagningen kommer att stdngas inom kort. Kvinnan
ifragasatter att vardgivaren tagit emot nya patienter pa de grunderna, och
menar att vardgivaren tar betalt av patienter utan att kunna ge vard. Lakaren
skickade tillbaka remissen till vardcentralen, vilket gjort att kvinnan nu behover
vanta ytterligare tid for att fa vard.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att lakaren
undersokte patienten enligt alla regler, och pa grund av besvar med tinnitus
skickades remiss till annan mottagning for vidare behandling. Patienten har
tagit del av svaret och inkommit med synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen.
Patienten menar att remiss skickades for att mottagningen ska stéangas och att
ratt utrustning saknades p& mottagningen. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2606-04459

Kommunikation
Delaktig

Kommunikation
Bemdtande

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

Undersokning utfordes inte i samrad med patient

En ung kvinna som lider av angest och oro infor undersékning av urinroret
framférde klagomal pé en lakare. Nar kvinnan kom fér ny undersokning halsade
inte ldkaren pa henne och fragade inte heller hur hon madde. Istéllet fragade
hon vad hon hade gjort sist som gjort kvinnan sa upprérd. Kvinnan fick en
panikattack och borjade grata och lamnade gratande rummet. Hon bad om stéd
fran ndgon annan personal men fick inte det. Undersdkningen var viktig att fa
utférd sa kvinnan fick ga tillbaka till rummet och ytterligare en personal
narvarade nu. Kvinnan bad lakaren att backa vid tva tillfallen da hon upplevde
att lakaren kom for néra henne och inte respekterade hennes granssattning.
Lakaren slog handen hart i bordet vilket kvinnan upplevde som skrammande
och aggressivt. Den andra personen gjorde inget annat an att uppmana
patienten att lugna ned sig. Lakaren upprepade flera ganger att hon inte hade
gjort nagot fel vilket fick kvinnan att kdnna sig ifragasatt, forminskad, férnedrad,
krankt och otrygg. Hon menar att patienter som informerat vardgivaren om att
stark dngest férekommer maste kunna forvanta sig ett respektfullt,
professionellt och tryggt bemétande. Hon 6nskar att handelsen utreds.

Atgérd: Patienten har valt att vara anonym och inte skrivit vilken vardgivare som
avses varfor yttrande inte inhamtas. Synpunkterna kommer till politikens
kdnnedom. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2606-04503

Vard och behandling
Diagnos

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristfallig hantering av hudbesvar

En man bestkte en specialistmottagning for undersokning av hudbesvar. Han
uppger att lakaren dokumenterat besoket felaktigt, samt att en remiss skickats
med en fragestéllning om diagnos som inte diskuterats med patienten. Vidare
ska lakaren inte kunnat se andra vardgivares provresultat, men anda beskrivit att
hon kunde det i journalen. Mannen upplevde sig inte adekvat utredd, vilket
férsenade hans vard. Han upplevde ocksa att han blev illa bemott till foljd av sin
etniska harkomst.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att hudférandringarna
beddmdes inte ha ett typiskt utseende for den diagnos patienten sokte vard for.
Mot denna bakgrund rekommenderade ldkaren vavnadsprov for att sakerstélla
diagnosen. Utifran att patienten nyligen diagnosticerats med en
infektionssjukdom var syftet med den planerade informationen till
infektionskliniken var att sakerstalla att samtliga relevanta kliniska fynd
beaktades och att ingen alternativ diagnos skulle férbises. Lakaren har i
efterhand reflekterat 6ver att det hade varit lampligt att forst kontakta patienten
for att inhamta kompletterande information om uppgifterna innan information
vidareférmedlades till infektionskliniken. Detta &r en lardom som lakaren tar
med sig. Patienten framforde aven att han upplevt bemotandet som
diskriminerande och rasistiskt. Ldkaren kanner inte igen denna avsikt och
beklagar att patienten uppfattade samtalet pa det sattet. Den kommentar som
lamnades under undersokningen syftade till att forklara att hudsjukdomar
ibland kan vara svarare att bedéma pa melaninrik hud och att lakaren darfor
ville géra en extra noggrann undersdkning for att minska risken for
underdiagnostik eller underbehandling. Det beklagades att kommunikationen
inte fungerade pd ett sétt som skapade fértroende och att patienten ldmnade
besoket med en upplevelse av att ha blivit daligt bemott. Da patienten efter att
svaret dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Specialistvard
V2606-04531

Resultat
Resultat
Vard och behandling
Lakemedel
Kommunikation

Information

Forsamrat tillstand efter avslutad lakemedelsbehandling

En kvinna hade synpunkter pa resultatet av ldkemedelsbehandling hon fatt
genom en hudspecialist. Patientens behandling trappades upp och pagick under
knappt ett ars tid, hon menar att huden reagerade starkt pd medicinen och att
det blev vérre och varre. Hon méadde psykiskt daligt av det och tyckte att det var
svart att vistas ute bland folk och att vara pa sin arbetsplats pad grund av hur hon
sag ut. Patienten menar att hon informerades om att medicinen skulle hjalpa
men att det blev tvdrtom och hon mar nu mycket daligt.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet,
da patienten darefter inte aterkommit med komplettering avslutas drendet utan
vidare handlaggning.

1177
Specialistvard
V2606-04587

Ekonomi
Patientavgifter
Administrativ hantering

Brister i hantering

Fick faktura for uteblivet besok trots att kallelse skickats fel

En patient fick en faktura for uteblivet besok, trots att han aldrig erhallit nagon
kallelse till besdket. Nar han kontaktade mottagningen bekréftade personalen
att de registrerat fel telefonnummer till patienten i sina system, trots det
vagrade skoterskan att makulera fakturan. Mannen ifrédgasatter hur han
bemottes och vill fa fakturan makulerad.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177
Specialistvard

V2606-04593

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation

Information

Bristande information och delaktighet vid beddmning av langvariga ryggbesvar

En patient med langvariga ryggbesvar sokte en ortopedisk specialistmottagning
eftersom besvéren hade férvérrats. Patienten upplevde att forsamringen dven
verifierats genom bilddiagnostik, men lakaren bedémde att besvéren var
muskuldra. Patienten informerades om ett behandlingsalternativ, men upplevde
att informationen om behandlingen och den fortsatta vardplaneringen var
otillrécklig. Patienten menade ocksa att varden inte i tillracklig utstréackning
lyssnade till beskrivningen av hur besvéren utvecklats eller vdigde samman
patientens berattelse med resultat fran magnetkameraundersokningen.

Atgard: Patienten &nskar inte att svar inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vardens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

sida 93 (98)




1177
Specialistvard
V2606-04622

Vard och behandling
Behandling

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Brister i behandling, vardplanering och tillganglighet vid hudsjukdom

En kvinna som &r patient vid en hudmottagning hade synpunkter pa den
behandling som hon hanvisas till, avsaknad av plan for varden och osakerhet
kring diagnos. Hon menar att hon sjélv far vara drivande i varden och att
vardgivaren inte erbjuder rekommenderad diagnostik av organisatoriska skal,
samtidigt som remiss vidare nekas. Patientens ansvariga lakare arbetar endast
under helger vilket fordrgjer hanteringen. Hon menar att uppfoljningen ar
otillracklig trots utebliven behandlingseffekt och att utredningskedjan varit
ineffektiv samt samordningen brustit mellan hudspecialisten och vardcentralen.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om Lof (patientférsékringen) och Inspektionen fér vard och omsorg (IVO).
Svar inhamtas inte fran vardgivaren da patienten haft en egen kontakt med
ansvarig chef hos denna. Arendet registreras fér kinnedom och avslutas.

1177
Specialistvard
V2606-04635

Resultat
Resultat

Vard och behandling
Behandling

Misstankt felbehandling och bristande sarbehandling efter hudoperation

En kvinna genomgick ett ingrepp hos en hudmottagning pa grund av
basalcellscancer. Atgérden utférdes p& uppdrag av annan hudspecialist.
Patienten menar att séret blev stort och syddes ihop med ett antal stygn. Nagon
dag efter operationen upptéckte patienten att bandaget var kladdigt och
vatskefyllt, hon bestkte mottagningen dar ldkaren inte rengjorde saret utan
sprayade med en produkt istéllet vilket patienten férvanades over. Lakaren
forskrev ocksa antibiotika for sakerhets skull. Patienten behandlades pa samma
satt ett antal ganger innan lakaren informerade om att verksamheten skulle
stdnga en period, eftersom lakaren skulle genomga en 6gonoperation.
Patienten hanvisades till vardcentralen for fortsatt behandling vilket skett, bland
annat har en bakterieodling tagits och ny antibiotika satts in. Ett halvar efter
operationsdagen har patienten fortfarande smarta, svullnad, kanselbortfall och
rodnad. Hon menar att hon har men av ingreppet och vill anméla mottagningen
for felbehandling.

Atgérd: Svar inhdmtades fran vardgivaren som informerade om att patienten
besokt mottagningen vid fem tillféllen. Vardgivaren redogjorde for patientens
hélsohistoria, hur operationen gatt till och bedémning och status av saret vid
aterbesok. Vid operationen hade hon fatt skriftlig information om eftervard och
att lakningsforloppet tar minst ett ar. Vid ett aterbesok sag omradet fortsatt fint
ut men férbandet var lite smetigt och med tanke pa alder och utsatt lage
cirkulatoriskt insattes patienten pa antibiotika. Vardgivaren menade att
operationssaret vid det sista avslutande besoket var forslutet och i god fortsatt
lakning utan nagra infektionstecken. Efter detta ansags inga ytterligare
aterbesok behova planeras in. Patienten hade vid ett aterbesok informerats om
vad provsvar visat fran operationen, invasiv hogt differentierad skivepitelcancer.
Vardgivaren menade att patientens anmalan var osann och att uppgiften om att
vardgivaren inte skulle ha rengjort ett sér fore férbandsomlaggning foll pa sin
egen orimlighet. Ndgot skél till fortsatta kontroller, da saret var utan ndgon
infektion och i god lékning, foreldg inte och hade definitivt inte nagot med
lakarens kommande 6gonoperation att gora. Vardgivaren menade att det var
beklagligt att patienten tydligen inte last den skriftliga informationen och inte
heller informerat sig om korrekta fakta eller tagit kontakt med kliniken for mer
information. Patienten har efter att ha tagit del av svaret framfért att flera
pastaenden i detta inte stammer, vilket ar sorgligt, och att hon hanvisats till
vardcentralen for fortsatt sarvard och uppféljning pa grund av lékarens
6gonoperation. Hon menar att hon ocksa blivit uppringd och utskalld av lakaren
efter att ha kontaktat patientnamnden och blivit informerad om att hon var
portad pd mottagningen. Patienten frdgar sig varfér hennes vardcentral
behovde sorja for omvardnaden om det var sa att operationssaret sag bra ut
och ldkningen gick som forvantat. Forst flera manader senare kom lékningen
igang. Patienten menar att ord star mot ord. Hennes aterkoppling delges
vérdgivaren for kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2607-04676

Kommunikation

Bristande bemd&tande av personal i samband med bokning av abort

En ung kvinna skulle genomga en abort och ringde for att boka en tid. |
samtalet fragade hon om hon kunde fa en bild fran ultraljudet varpa personalen
svarade att hon kanske skulle fundera 6ver varfor hon ville behalla en bild om
hon skulle géra en abort. Kvinnan upplevde det otroligt okénsligt, démande och
oprofessionellt av personalen. Det &r inte en latt sak att géra abort och att fa ett

Bemétande sadant bemdtande sarar valdigt mycket nar man redan mar daligt.
Atgard: Patienten har valt att vara anonym och inte uppgett vardgivare varfér
yttrande inte inhamtas. Synpunkterna kommer till vardens och politikens
kannedom. Arendet avslutas.
1177 Olika undersokningar av olika lkare vid samma specialistmottagning

Specialistvard
V2607-04693

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

En man sokte vérd pé grund av lockkénsla i 6ronen och ett dunkande ljud som
gav somnsvarigheter och paverkade arbete, familjeliv och ork. Vid besck pa
vardcentralen bedomdes besvaren bero pa vatska i mellandrat. Han
informerades om att besvéaren troligen skulle ga 6ver av sig sjalva och
rekommenderades att anvanda en 6ronballong. Nar besvéren inte forbattrades
remitterades han till en éron-, nds- och halsmottagning. Undersdkning och
horseltest var normala och han fick besked om att det rérde sig om tinnitus.
Mannen upplevde att hans besvér inte utreddes tillrackligt och att han inte fick
nagon vagledning. Han reagerade ocksa pa att journalen angav att han fatt
radgivning om tinnitus, vilket han menar inte stamde. Vid ett nytt besdk hos en
annan lakare gjordes en mer omfattande bedémning. Lakaren skickade en
remiss for rontgen, som visade karlférdndringar i hjarnan som kan vara orsaken
till besvaren. Mannen vantar nu pa behandling. Mannen sokte dven hjalp for
sina somnproblem och fragade om sjukskrivning. Han fick rad att 6vervéga
tjdnstledighet eller semester samt att eventuellt kontakta en psykolog. Han
uppger att ingen informerade honom om att kognitiv beteendeterapi (KBT) kan
vara ett stod vid tinnitus. Mannen anser att han sjalv har fatt driva processen for
att fa en fullstdndig utredning och ratt vard.

Atgérd: Svar inhdamtades fran vardgivaren som beskrev att de besvar av tinnitus
som mannen hade ar oftast av dvergaende natur och ingen djupare
rehabiliteringsprocess behdver vidtagas. | mannens fall féreldg dock en extremt
ovanlig orsak till tinnitusen, karlférandringar i hjarnan. | nuvarande stund hade
behandlande &tgarder annu inte vidtagits och i basta fall skulle mannens
symptom helt férsvinna. Eventuella rehabiliteringsatgarder mot tinnitusen, om
denna skulle kvarsta, fick man avvakta med tills efter behandlingen av
karlférandringarna. Tinnitus som &r orsakad av skadade harceller i innerorat
forblir kronisk och om det blir ett invalidiserande tillstdnd kan det bli aktuellt
med rehabiliteringsatgarder sdsom till exempel KBT. Mannen tog del av svaret
och var néjd med det. Dock var det inte den lakare som hade skrivit svaret som
mannen hade synpunkter pa, utan den foérsta som inte paborjade utredningen
direkt. Mannen skrev ett genmale som bifogades avslutsskrivelsen for
kdnnedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2607-04770

Vérd och behandling
Behandling
Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Felaktig vard och sekretessbrott

Patienten framforde sin uppfattning att verksamhetschef vid
specialistmottagning genomfort felaktig behandling. Dessutom framférde
anmalaren att det skett sekretessbrott.

Atgérd: | inhamtat svar frén vardgivaren redogjordes fér vardférloppet.
Vardgivaren hanvisade patienten till primarvarden. Patienten tog del av svaret
och har dérefter inte vidare hort av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2607-05025

Administrativ hantering
Brister i hantering

Ekonomi
Patientavgifter

Kommunikation

Bemotande

Kvinna bestred att hon fakturerades uteblivet besok for tid som inte bekraftats

En kvinna forsokte boka tid till naprapat via 1177. Bokningen gick inte igenom
och den syntes inte under bokade tider i 1177. Hon fick inte heller ndgon
paminnelse om tiden, vilket hon brukade fa frdn den vardgivaren. Patienten
antog att hon inte hade nagon tid men blev dérefter debiterad for uteblivet
besok. Patienten kontaktade verksamhetschef och ekonomiavdelning men fick
inget gehor for sitt nskemal om att fakturan skulle makuleras. Nar hon
kontaktade vardgivaren igen fick hon bara till svar att arendet var avslutat.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2607-05038

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation

Information

Kvinna upplevde inte ldkaren som kompetent nog for undersdkning

En kvinna upplevde inte ldkaren som kompetent nog for undersékning.
Patienten upplevde att assisterande personal fick guida lakaren. Efter besoket
fick hon information om en behandling som patienten inte ansag relevant for
besvaren hon sokte for. Hon ifragasatte ocksa varfor den informationen kom via
digital brevldda i efterhand och inte i samband med besoket.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2607-05039

Ekonomi
Patientavgifter
Administrativ hantering

Brister i hantering

Flera fakturor for samma vardbesok

Enligt patienten har specialistmottagning vid tva olika tillfallen skickat flera
fakturor avseende ett och samma vardbesok. Utéver de besvar med
kommunikation med vardgivaren som patienten nddgats till har det dven
skickats paminnelseavgifter som patienten fétt betala.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren felaktigt
fakturerat patienten. Vardgivaren har med anledning av detta arende
uppdaterat sina rutiner. Vardgivaren upprattade dven kontakt med patienten
med anledning av den felaktiga faktureringen. Patienten tog del av svaret och
framférde att drendet kan avslutas. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2607-05049

Vérd och behandling
Lékemedel

Kommunikation
Delaktig

Kommunikation

Bristande information till vardnadshavare

En vérdnadshavare uppgav att hens barn fatt ett av sina lakemedel utbytta mot
ett annat men att endast den ena vardnadshavaren informerats.
Vardnadshavaren upptéackte dven att lakemedelsburken saknade etikett med
ordination. Ombudet 6nskar svar pa synpunkterna.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dér beskrevs att varden alltid
utgick fran barnets perspektiv och att lakemedelséndringen hade gjorts i linje
med detta. Vidare beskrevs att bedomningen hade grundats pa den information
som fanns tillganglig och att avsikten inte hade varit att utesluta nagon
vardnadshavare. Nar det géllde méarkningen av lakemedelsférpackningen
hanvisade vardgivaren till apoteket, som ansvarade for att etiketten fanns pa
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forpackningen. Ombudet har efter att ha tagit del av svaret inte hort av sig till
patientnamndens forvaltning inom angiven tid och drendet avslutas.

1177 Fordrojd utprovning av regionfinansierad horapparat

Specialistvard

V2607-05050

Vérd och behandling
Behandling

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation

Information

En kvinna genomgick ett horseltest infor utprovning av hérapparat inom den
primara horselrehabiliteringen. Efter undersékningen erbjods hon hérapparater
som hon sjalv skulle bekosta. N&r hon i stéllet 6nskade lana horapparater ur
regionens sortiment fick hon vinta en manad pa ett dterbesdk. Aterbesdket
fordrojdes darefter eftersom horapparaterna inte levererades som planerat.
Senare informerades kvinnan om att mottagningen inte kunde erbjuda
regionfinansierad horselvard eftersom verksamheten var fullbokad och avtalet
med regionen hade upphort. Nar en narstaende ifragasatte detta uppgav
mottagningen att kvinnan var registrerad som privat patient, vilket den
narstaende patalade var felaktigt. Kvinnan ar beroende av hérapparater for att
kunna kommunicera och klara vardagen och &r besviken éver hur drendet har
hanterats.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten avslutas drendet.
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1177
Specialistvard
V2607-05091

Ekonomi
Patientavgifter

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Debitering for uteblivet forsok trots besok att lamna aterbud

En man hade en bokad tid pa en specialistmottagning men kunde inte ta sig dit
pé grund av omfattande trafikstérningar med instéllda bussar och stora
forseningar. Han forsokte kontakta mottagningen for att forklara situationen,
men telefontiden hade passerat och mottagningen saknade e-postadress. Det
enda alternativet var att lamna aterbud via telefonsvarare. Mannen har darefter
debiterats 400 kronor for uteblivet besok. Han bestred avgiften, men
mottagningen andrade inte sitt beslut.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dér beklagade vardgivaren
patientens situation i samband med det planerade besoket. Vardgivaren
forklarade att det fanns vissa undantag fran avgift vid uteblivet besdk, men att
trafikstorningar inte omfattades av dessa och att avgiften darfor inte skulle
aterbetalas. Patienten har tagit del av svaret och var fortsatt missnojd med att
avgiften inte aterbetalades trots att trafikstérningarna kunde styrkas. Patienten
framférde dven missndje med att vardgivaren inte beskrev ndgra atgarder for
att forbattra tillgdngligheten vid liknande handelser och uppgav brustet
fértroende fér mottagningen. Synpunkterna bifogas avslutsskrivelsen. Arendet
avslutas.

1177
Specialistvard
V2607-05177

Operation av talgkdrtelcysta gav inte dnskat resultat

En patient hade synpunkter och frdgor om en operation av en talgkortelscysta.
Patienten hade fortsatta besvar.

Atgérd: Verksamheten har upphért efter det att ldkaren gick i pension. Han har

Resultat . . e . . . .
inte langre tillgéng till journalsystemet och kan inte skriva yttranden. Patienten
Resultat ar informerad om detta. Arendet avslutas.
1177 Bristande information och tillganglighet

Specialistvard
V2607-05238

Kommunikation
Information
Tillganglighet

Vantetider i varden

En ung man har synpunkter pa att kommunikationen och informationen brister
péa en hudmottagning. Han sokte svar pa hur han skulle géra angadende
provtagning med anledning av att han hade gatt pa antibiotika men fick olika
information fran vardgivaren. Det var svart att komma i kontakt med lékare och
han blev inte uppringd som lovat och fick vénta ldnge pé informationen.

Atgérd: Patienten dnskar inte att svar inhdmtas utan ar néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2608-05342

Administrativ hantering
Brister i hantering
Vard och behandling

Lakemedel

Brister i vardévergang lamnar patient utan lakemedel

En patient i behov av 6gondroppar far inte dessa utskrivna av den 6gonklinik
som tidigare haft ansvar. | samband med att kliniken skulle stdnga uppger
patienten att journalen skickades till en annan klinik, men éverféringen
fungerade inte.” Nu star patienten utan det lakemedel hen behéver och menar
att denna vardovergang hade kunnat I6sas smidigare.

Atgérd: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhdmtas.
Synpunkterna kommer till vardens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard
V2608-05367

Administrativ hantering
Brister i hantering

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Kallelse nadde inte fram till vardnadshavare

En vérdnadshavare hade synpunkter pa en ortopedisk barnklinik dar hen
upplevde brister i bemdétande, kommunikation och dokumentation.
Vérdnadshavaren uppgav att hen fatt en faktura for ett uteblivet besok, trots att
ingen kallelse hade kommit via post, digitalt eller SMS.

Atgard: Svar inhdmtas inte frén vardgivaren d4 ombudet redan fatt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.

1177
Specialistvard

V2608-05431

Radgivn/Inform/Hanv

Politiska beslut

Synpunkter pa upphandling, avtal

Patienten inkom med synpunkter och fragor rérande den upphandlade
ogonsjukvarden i Region Stockholm. Patienten har regelbunden kontakt med en
mottagning, en égonmottagning. Nu har Region Stockholm har avslutat avtalet
med mottagningen vilket patienten riktar kritik mot.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet.
Kommer verens om att patientens synpunkter till en del aterges i
sammanfattningen. Arendet avslutas.
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1177
Specialistvard
V2608-05452

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Vérd och behandling
Behandling

Administrativ hantering

Intyg

Missnojd med bedémning av behandling och nekat intyg

En man skadade en axel for flera ar sedan och fick en ny medicinsk bedémning
av en ortopedspecialist som erbjod kirurgisk behandling. Mannen delade inte
bedémningen och &nskade en annan typ av kirurgisk behandling.
Ortopedspecialisten ville inte utfarda intyg om nedsatt arbetsformaga utan
hénvisade mannen till vardcentralen.

Atgard: Patienten &nskar inte att svar inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

1177
Specialistvard

V2608-05531

Kommunikation
Delaktig

Vard och behandling
Behandling

Upplevd traumatisk férlossning med bristande delaktighet och uppfdljning

En kvinna beskrev att hon varit med om en langdragen och traumatisk
forlossning med svar smarta, oro och radsla. Hon upplevde att hennes smérta
inte togs pa allvar och att smartlindring sattes in for sent. Efter ett langvarigt
varkarbete och komplikationer genomfordes ett akut kejsarsnitt. Kvinnan
upplevde att vardpersonalen inte lyssnade pa henne eller tog héansyn till hennes
onskemal. Trots att hon i férvdg hade motsatt sig att en viss lakare medverkade
utforde lakaren kejsarsnittet. Kvinnan hade dven meddelat att hon ville behalla
moderkakan, men efter operationen kunde vardpersonalen inte hitta den. Nagra
dagar efter forlossningen aterkom kvinnan och barnet till sjukhuset pa grund av
att barnet hade lagt blodsocker i samband med att amningen inte fungerade.
Aven d& upplevde kvinnan brister i information, beslut om hemgéng och
bemdtande. Efter kejsarsnittet hade hon fortsatt fysisk och psykisk ohélsa samt
besvar fran operationssaret, men nagot planerat aterbesok eller nagon ordentlig
uppféljning erbjods inte. Hon behdvde sjalv soka hjalp for att fa mojlighet att
prata om det som hade hént. Kvinnan 6nskar att varden lyssnar pa patienten
och tar smérta pa allvar, samt erbjuder aterbesok efter akuta kejsarsnitt.

Atgérd: Svar inhamtas inte fran vardgivaren da patienten ska p& samtal med
vardgivaren inom nagra dagar och férvéantas fa svar pa sina synpunkter da.
Arendet avslutas dérmed.

1177
Specialistvard
V2608-05577

Tillganglighet
Véntetider i varden
Kommunikation

Information

Brister i kallelser och vantetider for gonklinik

En kvinna har en konstaterad skada pa gula flacken i 6gat och menar att
diagnosen kraver strikt och regelbunden uppféljning for att forhindra
permanent blindhet. | samband med att en 6gonklinik slutade ta emot patienter
fran regionen remitterades hon till en annan mottagning som sedan remitterade
henne vidare till ytterligare en klinik. Kvinnan tilldelades en tid i augusti men Nar
hon loggade in for att se tiden upptackte hon att den var avbokad vilket hon
inte hade informerats om. Det fanns inga tider att boka via systemet. Kvinnan
star nu utan vardgivare och dnskar att det utreds.

Atgérd: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhdmtas.
Synpunkterna kommer till vardens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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