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Telefon -> Skrivelse
Primarvard

V2507-05549

Kommunikation
Delaktig

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vérd och behandling

Lakemedel

En kvinna kénde sig inte lyssnad till i samband med besok inom priméarvarden

En kvinna upplevde att hon moétts av nonchalans och bristande information pa
sin vardcentral. Kvinnan hade flera olika sjukdomar men upplevde inte att hon
fick den hjalp hon var i behov av. Hon lovades en remiss som inte skrevs,
mediciner justerades lattvindigt och uppfdljningar uteblev. Kvinnan hade dven
haft manga olika lakarkontakter genom aren vilket forsvarade kontinuiteten.

Atgérd: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Uppféljning av medicinering
och dosjusteringar utifran skoldkdrtelsjukdom samt njurproblematik gjordes,
inklusive lakemedelsbyten och remiss till njurspecialist. Patienten fick enligt
vardgivaren information om sin njurfunktion, men det beklagades om detta inte
upplevdes tydligt. Utredningar och rontgen gjordes avseende ryggbesvar, och
patienten hade aven kontakt med psykolog. Patienten hade dterkommande
vardkontakter och fick behandling utifrdn sina symtom, men informationen
uppfattades inte alltid som tydlig. Flera lakarkontakter férekom, vilket inte
kunde paverkas, men en fast ldkarkontakt etablerades senare.
Lakemedelsbehandling, inklusive kombination och senare byte av preparat,
skedde i samrad mellan lakare och patient. Patienten informerades om att hon
kunde kontakta varden vid fragor. Patienten har tagit del av yttrandet. Arendet
avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Primérvard

V2510-07698

Vérd och behandling
Diagnos

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Kommunikation

Delaktig

Fordrojd cancerdiagnos

En dotter ringde mammans vardcentral for att boka en lakartid och papekade
att det troligtvis behdvdes en remiss. Sjukskoterskan beddémde att det rorde sig
om hemorrojder och gav rdd om egenvard och nekade ldkartid. | en ménad
provade mamman kramer etcetera utan framgang. Dottern ringde pa nytt och
efterfrdgade en lakartid da besvéren kvarstod och att mamman nu blédde ur
andtarmen. Ett par veckor senare kom patienten till vardcentralen till det hon
trodde var ett lakarbesdk. Hon fick tréffa en sjukskoterska som stod fast vid att
det var hemorrojder. Dottern stod pa sig och fick, trots att de fick hora att det
inte fanns nagra lediga lakare, traffa en lékare som tittade snabbt pa patienten.
Aven ldkaren menade att det var hemorrojder. Ytterligare en manad provade
patienten samma salvor utan framgéang. De ringde pa nytt till vardcentralen och
denna gang fick de en larartid. Tva veckor senare gjorde en ny lakare pa
vardcentralen en fysisk bedémning och skrev remiss till kirurgspecialist som
konstaterade att kvinnan led av analcancer. Da knélen vaxt till sig fick hon
cellgifter och strdlbehandling. Dottern kritiserar vardcentralen for att inte ha
gjort korrekta undersokningar, vilket enligt henne har skapat ett forlangt
lidande och fordrojd diagnos.

Atgérd: | ett svar fran vardgivaren beklagas det besked som patienten fick
senare vid utredningen hos kirurgen. Arendet har diskuterats p& vardcentralen
som ett anonymt larande exempel i forbattringssyfte. De ser att
telefonbedomningar kan vara svara och att uppféljning och lakarbesok ar
viktigt. Det ar beklagligt att patientens dotter behdvde kontakta vardcentralen
flera ganger. D& patienten eller ombudet efter att yttrandet 6versants inte horts
av inom angiven tid avslutas arendet.
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Telefon -> Skrivelse
Primérvard
V2512-09079

Tillganglighet
Telefontillganglighet
Vérd och behandling

Lakemedel

Behovde fornya recept pa lakemedel, fick ingen aterkoppling

En man ringde sin vardcentral angaende ett lakemedel. Han lamnade ett
meddelande i rostbrevliadan och fick besked om att han skulle bli uppringd av
sjukskoterska. Ingen ringde dock pa hela dagen vilket ledde till ett forsamrat
maende hos honom och att ldkemedelsreceptet blev forsenat.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som verkligen ville beklaga
upplevelsen som patienten beskrev. Det fanns ingen journal skriven fér kontakt
den aktuella dagen, vardgivaren hade talat med berord sjukskoterska som
uppgett att denna forsokt ringa patienten men inte kommit fram. Vardgivaren
hade pratat med sjukskéterskan om vikten av att journalféra planering och
kontakter. Vad géllde receptet kunde vérdgivaren se att patienten redan hade
recept med flera uttag péd apoteket. Om han inte kunde fa ut lakemedel pa
receptet kunde vardgivaren tyvarr inte svara pa varfor, det var i dess system
registrerat som skickat och mottaget hos apoteket. Vardgivaren menade vidare
att om det nagon gang hander att det ar akut behov av receptférnyelse sa ar
det bra att meddela det i kontakt med sk&terska. Patienten har efter att svaret
Oversants inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Priméarvard

V2512-09608

Vardansvar och organisation

Vardflode/processer

Bollad mellan vardgivare

En kvinna som véntar pa en storre ryggoperation, har enligt specialistsjukvarden
pa det akutsjukhus hon ska opereras behov av behandling for benskorhet, innan
operationen kan planeras. Specialistsjukvarden anser att detta kravs for att
uppna ett bra resultat av den planerade kirurgin. Det aktuella sjukhuset vill att
behandlingen sker pa ett annat akutsjukhus och att en remiss dit skrivs av
kvinnans husldkare i primarvarden. Huslakaren motsatter sig detta med
hanvisning till att han inte ser indikation for benskorhet och darfor inte kan
skriva remiss. Sjukhuset menar samtidigt att det inte ar deras ansvar att
remittera vidare. Patienten upplever att hon hamnat i klam mellan olika
vardgivare. Utan behandling sker ingen operation. Patienten har stora problem i
vardagen med att g3, sta och sitta och upplever darmed minskad livslust.

Atgérd: | svar fran vardcentralen framkommer att de bestéllde nédvandiga
undersokningar for att patienten skulle kunna bedémas av ryggkirurg, da
langsiktig smartlindring inte uppnatts och fysioterapi inte langre var tillracklig.
Infor en eventuell operation 6nskade ryggkirurgerna en bentathetsmatning,
vilket vardcentralen bestallde. Undersdkningen visade en latt sankt bentathet
utan benskoérhet. Enligt vardcentralen ar detta normalt inte en indikation for
behandling inom primérvarden utifran gallande kunskapsstéd. Vardcentralen
bedémde darfor att eventuell behandling och uppféljning borde hanteras av
ryggkirurgisk enhet, som ansvarar for operationsplaneringen. Nar detta inte
accepterades rekommenderade vardcentralen i stéllet att ryggkirurgen kunde
remittera till specialiserad mottagning for benskorhet. Bedomningen
férankrades mellan ansvarig ldkare, seniora kollegor och verksamhetschef.
Akutsjukhuset har i sitt svar framfért att d& 6nskemadlet var fran sjukhusets sida
att patienten fick skelettstarkande behandling, snarare an utredning for
osteoporos, dligger det mycket riktigt sjukhuset att se till att patienten far den
behandlingen. Da patienten efter att yttrandet 6versants inte horts av inom
angiven tid avslutas drendet.

Telefon -> Skrivelse
Priméarvard

V2603-01778

Radgivn/Inform/Hanv

Ovriga fragor

Rédgivning om vard efter hanvisning fran privat vardgivare

En kvinna kontaktar patientnamnden for att fa radgivning kring hur hon ska ga
vidare i varden. Hon har en privat sjukvardsférsakring men uppger att de
vardgivare hon vant sig till inom férsakringen har hanvisat henne till den
offentliga varden. Hon upplever situationen som oklar och dnskar information
om vilka majligheter hon har att fa vard inom regionen samt hur
ansvarsfordelningen ser ut mellan privat forsakringsvard och offentligt
finansierad vard.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon -> 1177
Primérvard
V2511-08795

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Nekas en specifik form av provtagning

Patienten nekades en specifik form av provtagning som skulle ge information
om eventuell risk for prostatacancer.

Atgard: Av inhamtade svar fran vardgivaren framgick att likare vid
vardcentralen kan uppratta remiss till specialiserad vard, dar den specifika
provtagningen som patienten efterfrdgar kan genomféras, men denna remiss
kan uppréattas endast om undersokningsfynd i primarvarden ger skal for sadan
remittering. Patienten tog del av svaren. Férvaltningen informerade patienten
om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Information lamnades till
patienten d&ven om majligheten att anmala till Inspektionen for vard och omsorg
(IVO). Arendet avslutas.

Telefon -> 1177
Primérvard

V2601-00182

Vard och behandling
Behandling

Narstaende ifragasatter behandling vid vardcentral

Patienten fick vard och behandling pa en vardcentral. En narstaende stéllde sig
frdgande till bedémningen och behandlingen. Patienten avled senare.

Atgard: Svar inhamtas inte frén vardgivaren d& ombudet redan vant sig till
vardgivaren med synpunkterna. Information har lamnats om Inspektionen for
vérd och omsorg (IVO) och Patientférsékringen Léf. Arendet registreras for
kdnnedom och avslutas.

Telefon -> 1177
Primérvard

V2603-01830

Kommunikation
Delaktig
Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Blev inte lyssnad pa géllande sina fysiska symptom

En kvinna hade synpunkter pa att hon inte blev tagen pa allvar och lyssnad pa
gallande sina allvarliga fysiska symptom. Lékaren pa vardcentralen bedémde
symptomen som psykologiska och remitterade kvinnan till psykiatrin for vard.
Kvinnan upplever att hon bara blir sémre och sémre och inte har lang tid kvar
att leva.

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

Telefon
Priméarvard

V2603-01515

Kommunikation
Information

Kommunikation

Informerades inte om cancerdiagnos av ldkaren pa vardcentralen

En kvinna remitterades fran vardcentralen till en hudmottagning. Hon fick fran
hudmottagningen ett brev hemskickat med resultatet fran ett hudprov dar det
stod att hon hade fétt information fran sin lakare pa vardcentralen om att hon
har hudcancer. Eftersom hon inte hade fatt beskedet tidigare kontaktade hon
vardcentralen och fragade om det inte var lakarens skyldighet att informera
kvinnan om resultatet fran hudprovet. En sjukskoterska svarade att lakaren inte
hade skyldighet att informera kvinnan om detta.

Delaktig 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).

Telefon En patient blev kallad till samma lakare som hon ville byta ifran
Priméarvard En patient kdnde inte fortroende for den lakare hen blivit tilldelad av sin

V2603-01522

Kommunikation
Delaktig
Kommunikation
Bemotande
Vérdansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsékande

vardgivare. Hen kédnde sig lite ifragasatt, inte lyssnad pa och tyckte inte att
ldkaren hade erfarenhet nog for de besvar patienten led av. Patienten
meddelade dnskemal om byte, men blev kallad till samma lakare igen.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet,
att hon behdver invénta verksamhetschefen svar, samt att underskriven
handling kravs om det blir aktuellt for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2603-01526

Vard och behandling
Lakemedel

Kommunikation

Fungerar inte helt bra med hemsjukvard enligt anhorig

En aldre person fick hjalp med lakemedelsutdelning i hemmet. En nara anhorig
hade synpunkter pa brister i hantering av detta. Aven kommunikationen med
varden har fungerat bristfalligt.

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

Delaktig
Telefon En kvinna blev kallad ett par ganger till den vérdcentral hon avskrivit sig ifran
Priméarvard En kvinna som bytt vardcentral fick &nda kallelser fran sin tidigare vardcentral.

V2603-01534

Administrativ hantering
Brister i hantering
Tillganglighet
Telefontillganglighet
Ekonomi

Patientavgifter

Hon undrade hur det kom sig. Det var svart for kvinnan att komma fram pa
telefon for att avboka, och hon hade inget bankID. Kvinnan beskrev att det var
andra gangen det hande. Hon var radd att fa uteblivelseavgift for att det var
svart att avboka tiden.

Telefon
Primérvard
V2603-01543

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Svarigheter att nd varden via uppringningssystem

En arbetsfor kvinna framfor synpunkter pa det uppringningssystem som manga
vardgivare anvander. Hon upplever att systemet &r anpassat efter vardens
behov snarare @n patienternas. Nar hon ringer 6énskar hon kunna tala direkt
med nagon, eftersom det ofta inte fungerar att bli uppringd vid en senare
tidpunkt. Pa hennes arbetsplats ar det, liksom pa manga andra arbetsplatser,
inte mojligt eller rimligt att bara med sig en privat telefon under arbetstid, vilket
forsvarar maojligheten att ta emot samtal fran varden. Vid ett tillfélle hade hon
fatt en bestamd tid for uppringning, men samtalet kom 20 minuter tidigare an
avtalat. Hon hade déarfor svart att ta emot samtalet eftersom hon férvéantade sig
att bli uppringd senare. Hon framhéller dven att det inte alltid &r lampligt att
kommunicera via 1177, Alltid 6ppet eller andra digitala tjanster, da det ibland
finns behov av att tala direkt med en person. Hon efterlyser mer flexibla
kontaktvagar som battre tar hansyn till patienters arbetssituation och vardag.

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

Telefon
Primérvard
V2603-01589

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation

Nekad remiss till psykiatrisk vard

En patient som hade genomgatt ett svart trauma i familjen hade behov av att fa
bearbeta héandelsen. Patienten hade tidigare fatt ga till en behandlare som var
bra. Da regionen sagt upp avtalet har hanvisning gjorts till behandlare pa
vardcentralen men det fungerar inte enligt patienten som 6nskade fa en remiss
till psykiatrisk vard for att kunna fa ratt behandling. Lakaren pd vardcentralen
nekade att skriva remiss utan forklaring.

Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet

Information samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
Telefon Fraga om antal vardgivare
Primérvard En kvinna vars man avlidit vill hdmta ut journaler fran de vardgivare mannen

V2603-01616

Radgivn/Inform/Hanv

Ovriga fragor

besokt. Mannen avled i cancer och har traffat manga vardgivare. Hon behéver
dérmed veta vilka vardgivare han har besokt, for att kunna vanda sig till varje for
begédran om journalkopior.

Atgard: Hanvisar kvinnan att begéra ut registerutdrag fran Halso- och
sjukvardsforvaltningen. Information har lamnats om patientnamndens uppdrag
och verksamhet.

sida 4 (63)




Telefon
Primérvard
V2603-01622

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Vérd och behandling
Behandling

Fraga om uteblivna vardbesok och eventuell ersattning till vardgivare

En patient uppger att en vardcentral under en langre tid inte har kunnat
genomfora planerade vardbesok. Enligt patienten har orsakerna bland annat
varit sjuk personal och en trasig bil. Patienten upplever darfor att hen inte har
fatt den vard pa det sétt som tidigare planerats. Patienten menar att situationen
ar mindre allvarlig om vardgivaren inte har begért ersattning fran regionen for
de planerade besoken. Om ersattning daremot har begarts trots att beséken
inte genomfdrts som planerat med hembesok anser patienten att det kan
handla om oegentligheter. Patienten undrar darfér om det finns mojlighet att fa
information om vardgivaren har begart ersattning frén regionen for
vardkontakter kopplade till honom som enskild patient.

Atgard: Informerar patienten om att hen kan begéra ut ett registerutdrag fran
Halso- och sjukvardsforvaltningen kring vilka uppgifter som finns registrerade
pa vardgivaren och patienten. Information har lamnats om patientndmndens
uppdrag och verksamhet samt om att underskriven handling krévs foér fortsatt
handldggning. Information om &rendet och statistik dver inkomna arenden
sands pa begaran till Halso- och sjukvardsforvaltningen.

Telefon
Priméarvard

V2603-01656

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning

Tillganglighet

Vantetider i varden

En kvinna hade svart att f& kontakt med sin huslakare, men nekades byta
lakarkontakt

En kvinna ansag att det var svart att komma i kontakt med sin huslékare. Hon
blev inte kontaktad trots att 6vrig personal hélsat till Idkaren angaende kvinnans
6nskemal om kontakt. Hon ville darfér byta huslékare, och foreslog att bli listad
pé en nyanstélld ldkare. Hon fick svaret att det inte var mojligt. Kvinnan ténkte
da byta mottagning, men eftersom hon behévde hemsjukvard sa var det inte
mojligt utifran hur hemsjukvarden ar organiserad. Kvinnan beskrev att hon
véntat pa en beddémning av sina bihalor i manga veckor. Kvinnan ansag sig sitta
fast i ett system som inte fungerade och darmed i praktiken vara utan huslakare.

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

Telefon
Primarvard

V2603-01693

Vérd och behandling

Patient nekades hemsjukvard trots remiss fran specialist
En man nekades hemsjukvard trots att remiss fran specialist skrevs till
priméarvardslakaren dér det behovet beskrevs.

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

Behandling
Vardansvar och organisation

Vardflode/processer
Telefon En kvinna som fick sin fjarde tid i rad avbokad hos vardcentral misstankte
Primirvard diskriminering

V2603-01699

Tillganglighet
Véntetider i varden
Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation

Information

En kvinna som fick sin fjarde tid i rad avbokad hos vardcentral upplevde sig
diskriminerad utifran flera diskrimineringsgrunder; etnicitet, alder och sin
funktionsnedséattning. For tva av tillfallena fanns ingen forklaring till
avbokningarna. For tva avbokningar angavs vard av barn som orsak. Hon
undrade varfor de inte anstallde vikarier.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2603-01711

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation
Delaktig
Tillganglighet

Vantetider i varden

Bristande utredning och daligt med tid for samtal under besok

En kvinna som led av olika typer av besvar upplevde inte att hon blev utredd
ordentligt eller att hansyn togs till de olika besvarens paverkan pa varandra. Det
var svart att fa tider och nar hon fick det tyckte inte hon fick tillracklig tid att
beratta vid lakarbesdken om sina besvar. Hon kénde sig inte lyssnad pa.

Telefon
Primérvard

V2603-01758

Kommunikation
Bemdtande

Vard och behandling
Lékemedel

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Brister i bemotande och lakemedelsbehandling samt felaktiga uppgifter i
journalen

En patient har synpunkter pa att receptionisten pa en vardcentral har brustit i
sitt bemotande, da hen ska ha hojt rosten och inte upptratt trevligt. Personen
har drabbats av biverkningar av sina ordinerade lakemedel men upplever inte
att de tas pa allvar eller att behandlingen foljs upp pa ett adekvat satt. Patienten
anser ocksa att det finns felaktiga uppgifter i lakarens journalanteckning efter
ett besok.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning. Patienten
har ocksa informerats om foljande: Den som anser att det star fel i journalen ska
meddela vardgivaren och begéra rattelse. Om man inte kommer 6verens med
vardgivaren om réattelse kan patienten begara notering i journalen om att man
som patient anser att det finns felaktiga uppgifter i journalen.

Telefon
Primérvard

V2603-01791

Vérd och behandling
Behandling

Tillganglighet
Véntetider i varden

Administrativ hantering

Brister i hantering

Vardcentral remitterar istéllet for att sjélv utfora enklare uppgifter som ligger
inom uppdraget

En man sokte lakare pa vardcentral for att hans finger gjorde ont och laste sig.
Patienten uppgav att lamplig behandling for detta hade varit en injektion.
Lakare pa vardcentral ville inte sjélv géra detta utan remitterade patienten till
specialist utan att ens ha undersokt fingret ordentligt. Patienten tyckte inte att
han remitterats till en Iamplig enhet och ifragasatte att ldkare pa vardcentral
inte kunde utfora ingreppet. Enligt patienten ges valdigt lite vard pa
vardcentralen, lakare véljer att remittera vidare for enklare &kommor som borde
ha kunnat utféras pa vardcentralen.

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

Telefon
Priméarvard

V2603-01801

Vérd och behandling
Lakemedel
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Ifrdgasatter lakemedelsbehandling med narkotikaklassade lakemedel

En aldre patient har forskrivits narkotikaklassade lakemedel trots att hen har en
beroendeproblematik. Detta har gjort att hen blivit aggressiv mot omgivningen.
Ombudet ifrdgasatter forskrivningen och vill att det ska finnas en tydlig
vardplanering kring behandlingen.

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

Telefon
Priméarvard

V2603-01803

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Stéller sig frdgande till journalanteckning

En patienten hade synpunkter pé en journalanteckning. Hen menade att lakaren
skrivit av delar av en annan lakares anteckning, vilket hen stéllde sig fragande
till.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2603-01880

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Kommunikation

Nekades akuttid pa vardcentralen

En narstaende har synpunkter pa att en &ldre person har nekats en akuttid pa
vardcentralen trots jobbiga besvar. Ombudet hade 6nskat att patienten hade
fatt en skyndsam lakartid for en undersékning. Den nérstdende anser ocksa att
sjukskoterskan i telefonsamtalet hade en trakig attityd.

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

Bemdtande
Telefon Far paminnelser
Priméarvard En kvinna som inte bor inom region Stockholm far paminnelse-sms fran en

V2603-01883

Administrativ hantering

Brister i hantering

vardcentral trots att hon aldrig varit i kontakt med vérdcentralen innan och vill
fa sitt nummer borttaget fran vardgivarens listor.

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

Telefon
Primérvard

V2603-01884

Kommunikation
Information

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Bristande information, sekretess och tillganglighet vid priméarvardsenhet

En person upplevde bristande information och aterkoppling fran
verksamhetschef i ett padgaende arende. Vidare ansag hen att det brast i
professionalitet vid hembesok och att sekretessen géllande information mellan
patienter inte holls. Personen hade ocksa synpunkter pa bristande tillgéanglighet
for patienter som sitter i rullstol och som behdévde lift for att komma upp pa
britsen.

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).

Telefon
Primérvard
V2603-01913

Ekonomi

Patientavgifter

Ifragasatter faktura som upplevs oréattvis

En patient drabbades av 6gonmigréan och forsokte avboka besokstiden vid en
rehabiliteringsinrattning. Eftersom patienten hade svart att se blev det fel tid
som avbokades och darmed skickades en faktura pa 400 kronor, eftersom
patienten uteblivit fran besoket. Patienten ifragasatter detta, menar att det ar
orattvist och att det &r mycket pengar fér en person med samre ekonomi.
Verksamheten har kontaktats men inte andrat sitt beslut att fakturera patienten.

Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet.

Telefon
Priméarvard

V2603-01950

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation
Delaktig

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Synpunkter pa remittering och otillracklig utredning

Narstaende till en patient hade synpunkter pa remisshantering, delaktighet och
brist pd engagemang fran lakaren vid en vardcentral. Enligt den nérstdende har
patientens besvar forminskats och inte utretts tillrackligt.

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

Telefon
Priméarvard

V2603-01954

Vérd och behandling
Undersékning/bedémning
Kommunikation

Delaktig

Synpunkter pa att lakare inte vill skicka remiss till specialistvard

En patient med besvar som inte lindras tillrackligt av smértlindrande lakemedel
uppgav att hen 6nskade en remiss fran ldkare pa vardcentral till specialistvarden
for vidare behandling. Patienten upplevde att hen inte fick gehor for detta utan i
stéllet hanvisades till en redan inbokad tid pa vardcentralen.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2603-01955

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

En kvinna fick inte gehor for det hos sokte for och sag felaktigheter i journalen

En kvinna ansag inte att vardgivaren var lyhord for det hon sokte for. Hon sag
flera felaktigheter i journalen, bland annat felaktiga diagnoser som sedan har
tagits tillbaka, men anda tillkommit igen flera ar senare. | journalen skrevs texten
pa ett satt som patienten anser kan misstolkas och antyda att hon har dven
andra diagnoser.

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

Telefon
Primérvard
V2603-01956
Resultat

Resultat

Kommunikation

Ingen information om medicin och dess biverkningar, drabbad av stora problem

En patient behandlades med ett lakemedel genom en vardcentral och menar att
ingen information gavs om biverkningar infér och under behandlingen, trots att
det efterfragades. Patienten har nu drabbats av svara biverkningar som paverkar
livet pa ett omfattande satt.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om Lof (patientforsakringen), Lff (Iakemedelsférsakringen) samt

Information Inspektionen for vard och omsorg (IVO).
Telefon Brister i journalhantering - diktat blev inte inférd i journal
Primérvard En kvinna uppger att en journalanteckning fran ett besék pa en vardcentral

V2603-01987

Administrativ hantering
Brister i hantering
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

saknas i hennes patientjournal, detta trots att det gatt mer &n en manad sedan
besoket. Ett ombud for kvinnans kontaktade vardcentralen och fick da
information om att férseningen berodde pa ldngsam hantering hos den
medicinska sekreteraren som skriver dikterade journalanteckningar. Ett skriftligt
svar onskas fran vardcentralen med svar pa varfor journalanteckningen
fortfarande saknas i patientjournalen.

Atgard: Information har Iamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Blanketter
fér anmalan och fullmakt skickas via post hem till ombudet. Arendet avslutas.

Telefon
Primérvard

V2603-02079

Kommunikation

Tar inte hansyn till resvag vid tidsbokning

Patienten har flyttat till annan region. Hon har dock fortsatt kontakt med
vardcentral inom Region Stockholm. Vid tidsbokning med vardcentralen tar
vardgivaren inte hansyn till patientens resvag.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet

Bemétande samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Bristande information om lakemedel och undersékningar, inte lyssnad till
Primérvard En kvinna var mycket missndjd med den bristande, eller uteblivna,

V2603-02080

Kommunikation
Information

Kommunikation
Delaktig

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

informationen fran vardcentralens lékare. Patienten menar att lakaren inte
berattar om lakemedel som sétts in eller ger svar pa vad undersdkningar visar.
Hon kénner sig inte lyssnad till och menar att det &r mycket svart att f& kontakt
med lakaren. Hon menar ocksa att det ar langa vantetider for besdk och
remisser skickas utan delaktighet.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2603-02086

Kommunikation
Information

Resultat
Resultat

Vérd och behandling

Utlovat lakarsamtal fran vardcentralen uteblev

En &ldre patient med langvariga tarmproblem med omfattande diarré, hade sokt
akutmottagning men blivit hemskickad utan nérmare utredning. Da patienten
var mycket svag kontaktade patienten vardcentralen dar en telefontid med
ldkaren utlovades. Ingen ringde, i stéllet hanvisades patienten att |dsa sin journal
via 1177. Patienten ramlade i hemmet pa grund av svaghet. Aterigen sokte
patienten sjukhusets akutmottagning dar man forst vill lagga in patienten pa en
avdelning men darefter fragade om anhorig i stéllet kunde varda patienten i
hemmet. Till slut fick patienten vard och en erfaren lakare stéllde ratt diagnos.

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

Diagnos i i . R ; 5
har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har lamnats om
Inspektionen for vard och omsorg (IVO).
Telefon Vardcentral avfardar patient mitt i vardprocess pa grund av listning
Priméarvard En patient har fatt vard i flera manader pa en vardcentral dar patienten star i ko

V2603-02142

Vérdansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsokande

for att bli listad. Plotsligt blir patienten nekad férnyad kontakt med lakaren pa
vardcentralen da sjukskoterska som svarar i telefon menar att patienten far ga
tillbaka till den vardcentral dar patienten &r listad. Patienten &r mitt i en
utredning.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kréavs for fortsatt handlaggning. Foreslar
patienten att sjalv kontakta ansvarig pa vardcentralen.

Telefon
Primérvard

V2603-02147

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation
Delaktig
Tillganglighet

Vantetider i varden

Brister vid vardcentral

En patient med flera besvédr och symtom upplevde att hen inte blev remitterad
till adekvata utredningar pa en vardcentral. Personen upplevde ocksa att
besvaren inte togs pa allvar, eftersom vardpersonalen i stallet fokuserade pa
tidigare psykisk ohalsa som forklaring till symtomen. Vidare upplevde patienten
att vardcentralen inte erbjod en skyndsam tid trots aktuella besvar.

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

Telefon
Primérvard

V2603-02172

Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning

Kommunikation

Stallde sig fragande till att prover inte skulle tas innan besotk

En patienten hade ett uppfdljningsbesok pé en vérdcentral. Hen hade tidigare
informerats om att blodprov skulle tas infor besdket men patienten hade inte
fatt nagon kallelse till det. Nar hen fragade om provtagning innan besoket
aterkopplade lakaren att hen forst ville gora en helhetsbedémning och att det
var deras arbetssatt. Patienten kénde inte att hen fick en tydlig motivering till
varfor proverna inte skulle tas innan besoket.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet

Information samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Synpunkter pa utsattning av lakemedel
Primérvard En kvinna fick via en specialistklinik for ME/CFS forskrivet bland annat en

V2603-02178

Vaérd och behandling

Undersdkning/beddmning

insomningstablett. Hennes lakare i primarvarden menade dock att hon behévde
trappa ut den och istallet delta i en somnkurs, vilket patienten stéllde sig
frdgande till.

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

Telefon
Priméarvard

V2603-02250

Kommunikation

Bemotande

Synpunkter pa bemétande inom hemsjukvarden

En patient hade hemsjukvard och hade synpunkter pa personals bemétande.
Hen upplevde att personal pratade till hen som om hen hade demens. Patienten
menade att det ar viktigt att personalen tar del av patientens journal innan ett
besdk.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2603-02253

Vard och behandling
Diagnos
Vérd och behandling

Fordrojd diagnostisering och behandling av forhojt blodtryck

En kvinna har under flera ars tid haft forhojt blodtryck. Prover har tagits och
remisser har skickat till olika specialistmottagningar for flera undersékningar.
Kvinnan har otaliga ganger ocksé besokt akutmottagningar. Hon har forskrivits
olika slags lakemedel och till slut var det en specialistldkare som kunde
konstatera att det férhdjda blodtrycket berodde pa férhéjda véarden av ett
hormon, aldosteron.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet

Lakemedel samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har Idmnats om
Inspektionen for vard och omsorg (IVO).
Telefon Kvinna med langvarig smartproblematik saknar plan for fortsatt vard hon ges
Primirvard bara tablett mot smartor

V2603-02256

Vard och behandling
Behandling

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan

Tillganglighet
Telefontillganglighet

En kvinna med langvariga smartor i ryggen uppgav att vardcentralen inte gav
annan behandling an starka smartstillande tabletter. Patienten ville ha
fysioterapi eller andra alternativ, men uppgav att vardcentralen inte gjorde
annat an att skriva ut tabletter som hon tog varje morgon. Enligt patienten var
det véldigt svart att fa kontakt med lakare pa vardcentralen. Patienten framforde
sina synpunkter till den personal fran vardcentralen som varje morgon kom for
att se till att patienten tog sin medicin. Patienten upplevde att hennes
synpunkter inte fordes vidare till Iakare pa vardcentral. Patienten férsokte na sin
lékare per telefon men uppgav att det inte gick att komma fram till
vardcentralen.

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

Telefon
Primarvard

V2603-02268

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Administrativ hantering

Intyg

Intyg pé felaktiga och &ldre uppgifter
En patient behovde ett férnyat ldkarintyg for fardtjanst. Hen menade att intyget
som skrevs baserades pa felaktiga och aldre uppgifter av hens funktion.

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

Telefon

Priméarvard

V2603-02269

Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Kommunikation

Brister pa vardcentral

En kvinna listade sig pa en vardcentral och upplevde i samband med detta att
hon blev ifrdgasatt kring sitt val att lista sig dar. Nar hon dérefter 6nskade en
fast lakarkontakt nekades detta med motiveringen att patienter initialt inte far
en namngiven huslakare, utan férvédntas traffa olika lakare innan en fast kontakt
utses. Kvinnan anser att hanteringen inte foljer géllande regelverk och upplever
bade bristande bemotande och att hennes ratt till fast lakarkontakt inte har
tillgodosetts.

Bemétande Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
Telefon Patienten var inte delaktig i vart psykiatrisk remiss skickades
Priméarvard En patient med psykiatriska problem hade kontakt med vardcentral. Hon fick

V2603-02306

Vardansvar och organisation
Valfrihet, fritt vardsckande
Kommunikation

Delaktig

inte vara delaktig i till vilken mottagning remiss skickades. Lakaren ville skicka
remiss enligt nérhetsprincipen men patienten ville vélja vilken mottagning
remissen skulle skickas till. Patienten upplevde att hon inte blev lyssnad till.

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 Iamnats om
Inspektionen for vard och omsorg (IVO).
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Telefon
Primérvard
V2603-02310

Kommunikation

Bemotande

En lakare sa sig inte ha tid for en patient vid besdket utan bokade om patenten
till kollega

En patient blev daligt bemott av en lakare under besoket. Lakaren var sen till
motet och hélsade att han inte hade tid med patientens maende. Han bokade
om tiden till en kollega vid ett senare tillfalle.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

Skrivelse -> 1177
Priméarvard

V2507-05003

Vérd och behandling
Lakemedel

Vérdansvar och organisation
Vardflode/processer

Resultat

Resultat

Brister i ldkemedelshantering

En anhorig till en patient som bor pa ett LSS-boende uppméarksammade flera
brister i Idkemedelshanteringen, vars lakaruppgifter skots av en vardcentral.
Kvinnan har pa boendet exempelvis fatt alldeles for hdga doser av ett lakemedel
och lakemedel som &r avsett som behovsmedicinering har enligt anhdrig getts
dagligen. Ombudet menar att personalen i de flesta fall haft delegering, men att
information om hur lakemedlen skulle hanteras inte verkade ha natt fram,
eftersom hanteringen inte fungerade som den skulle, ombudet ifrdgasatter hur
delegeringen gatt till och foljts upp. Ombudet menar att bade boendet och
vardcentralen haft mycket hog personalomsattning och att detta tillsammans
med bristande sprakkunskaper hos personalen har lett till en felaktig hantering
av mediciner. Ombudet ifrdgasatter hur avvikelser skett och menar att det verka
rada en tystnadskultur dar man motverkar att missférhallanden ska komma upp
till ytan. Patienten bland annat drabbats av illamaende, svullnad och extrem
trotthet som resultat av den felaktiga medicineringen.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som var tacksam fér méjligheten till
yttrande och redovisning av sin hantering och bedémning av drendet.
Vardgivaren redogjorde for att den under flera ar drivit hélso- och sjukvarden
pé uppdrag fran kommunen inom bland annat LSS gruppbostader.
Sjukskoterskor finns tillgdngliga dagtid pa vardagar under jourtid ansvarar
vardgivarens sjukskotersketeam for insatsen och det fanns en god kontinuitet i
denna grupp. Vardgivaren beklagade att narstdende upplevde situationen sa
som de beskrev den, vardgivaren delade inte bilden som framférts i de inkomna
klagomalen. Den menade att den har ett nara och gott samarbete med
verksamheten och dess chef, men vardgivaren hade respekt fér att man som
narstaende kan uppleva handelser pa olika satt. Den aktuella handelsen
hanterades inom ramen for vardgivarens systematiska kvalitetsarbete och
registrerades som ett klagomal samt synpunkt. Vidare bemotte vardgivaren
ombudets synpunkter rérande specifika handelser och menade bland annat att
den hade utfort kontroll av uthamtade ldkemedel utifran vad som var ordinerat
och inga 6verdoseringar kunde konstateras. Inga biverkningar hade observerats
eller rapporterats som kunde vara kopplade till medicineringen. Avvikelser var
en av de viktigaste parametrarna i vardgivarens forbattringsarbete som den
uppmanar medarbetare att skriva. Delegeringar sker individuellt till varje person
utifrén vardgivarens processer, rutiner och géllande lagrum. Ombudet har efter
att ha tagit del av svaret inkommit med synpunkter men darefter inte horts av
rérande fortsatt hantering av drendet. Arendet avslutas.
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Skrivelse -> 1177
Primérvard
V2509-06635

Vardansvar och organisation
Valfrihet, fritt vardsckande
Kommunikation
Information
Resultat

Resultat

Listad pa ny vardcentral utan att forsta det

En ung patient blev omlistad till en ny vardcentral utan att forsta vad det
innebar och utan att hen hade for avsikt att gora det. En person kom fram till
patienten nar denne var pa vag hem fran skolan och under samtalet fyllde
patienten i ett formuldr som visade sig vara en listningsblankett. Patienten
trodde att personen kom frdn en organisation som arbetar med stéd till unga.
Hen visste inte vad vardgivarens namn var for nagot och fick ingen information
om det under samtalet. Patienten menar att hen har svart att hantera ovantade
och komplexa sociala situationer och handelsen har gjort patienten forvirrad,
ledsen och maktlos. Hen vill valdigt garna aterlistas till sin tidigare vardcentral,
dar hen har en ldkare hen trivs med, pa vardcentralen rader dock listningsstopp.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade for att patienten hort av
sig. Vardgivaren forstod att det blev otydligt vad listning innebar nar hen fyllde i
formuléret och den beklagade att det hade orsakat forvirring. Vardgivaren séag i
sitt system att listningen skedde via 1177s listningstjénst, vilket innebar att allt
gatt ratt till rent tekniskt. Tyvarr hade vardgivaren inte méjlighet att andra
listningen lokalt, men menade att om patienten ville byta tillbaka till sin tidigare
vardcentral och den har ett listningsstopp sa kunde hen kontakta Region
Stockholm och be att f& omlistningen havd, med héanvisning till att hen inte
forstod inneborden nar hen listade om sig. Vardgivaren ville fortydliga att den
inte hade skickat ut ndgon personal pd gatan for att lista patienter. Patienten
har tagit del av svaren och arendet avslutas.

Skrivelse -> 1177
Priméarvard

V2511-08769

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation
Delaktig

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Fick inte kontakt med lakare och bristande bemétande i samband med
narstaendes vardbehov

En anhorig kontaktade en sjukskoterska pa en vardcentral for att fa lakarkontakt
gallande sin mammas akuta férsamring vid demenssjukdom. Sjukskdterskan
uppgav att lakaren eventuellt kunde ringa nasta vecka och hénvisade istallet till
socialtjansten, trots invdndningar. Anhorig upplevde bemétandet som kallt och
avvisande, utan vilja att vidarebefordra information till lakare eller boka
telefontid. Begdran om kontakt med verksamhetschef avvisades och samtalet
avslutades abrupt. Anhorig anser att bemdtandet hotar patientsakerheten och
onskar fortsatt kontakt med lakare samt utredning av det intraffade.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar hanvisar dem till tidigare
mailkontakt som de haft i samma arende.

Vardgivaren beklagar upplevelsen i kontakten med vardgivaren och de har
pratat med berdrd skoterska som ber om ursakt for sitt beteende. Ombudet har
tagit del av yttrandet. Arendet avslutas.

Skrivelse
Primérvard

V2505-03715

Administrativ hantering
Brister i hantering
Kommunikation
Information
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Synpunkter géllande remisshantering och dess innehall, vilket var otydligt for
patienten

Synpunkter géllande remisshantering. Patienten undrade bade vad om stod i
olika remisser och hur de besvarats. Hon angav ett antal datum déar hon tyckte
det var otydligt. Vidare undrade hon hur en bedémning kunde vara mgjlig efter
att hon slutat vara patient hos vardgivaren. Hon namnde &ven att hennes
journal tidigare varit sparrad, men att det varit dppen sedan ett tag tillbaka.

Atgard: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren. Vardgivaren hénvisade till
aktuella datum och redogjorde for hanterade remisser samt deras status. Det
framgick att patienten fatt kopior av remissvar. Vardgivaren uppgav att det var
oklart vad som efterfrdgades och hade begrénsad information da journalen var
sparrad. De besvarade vad remisser och svar innehallit, vilken status remisserna
hade, exempelvis om de var bedémda, men ej besvarade, och liknande
administrativa uttryck. | remissvaren framgick att ansvar for eventuella brister i
inomhusmiljon 1ag pa fastighetsagaren. Patienten har efter att det yttrandet
dversants inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Skrivelse
Primérvard
V2509-06848

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande bemdotande och bedémning av vardcentral

En kvinna kontaktade for en tid sedan flera ganger en vardcentral pa grund av
smarta i magen och blod i urinen. Hon uppgav att hon i telefon med
vardpersonal blev otrevligt bemott och att hennes besvar forminskades. Kvinnan
menade att hon till slut var tvungen att soka akutvard och det visade sig att hon
drabbats av en urinvagsinfektion som hade spridit sig till njurarna, vilket kan
vara mycket allvarligt.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade att vardkontakten
upplevts som otillfredsstéllande. De uppgav att de ar medvetna om att
personkemin inte alltid fungerar mellan alla individer. De beklagade att
situationen upplevdes pd detta satt och hoppas att patienten i framtiden far en
battre upplevelse hos dem. Vidare tackade vardgivaren for att patienten delat
med sig av sina erfarenheter, da detta ger dem mgjlighet till reflektion och
fortsatt utveckling av verksamheten. Patienten tog del av svaret och upplevde
inte att hon fatt tillrackligt bra aterkoppling och ett kompletterande yttrande
inhdmtades dar vardgivaren framférde att de 6nskar ge det svar som patienten
forvantat sig, men de har ingen mojlighet att avgora vad som skulle upplevas
som tillfredsstéllande svar for patienten. Patienten har efter att kompletterande
yttrande 6versants inte horts av. Arendet avslutas.

Skrivelse
Priméarvard

V2509-07036

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Kommunikation
Information
Vérd och behandling

Diagnos

Bristande utredning av ryggbesvar

En kvinna hade synpunkter pa bristande vard och utredning av smértbesvar i
ryggen hos en vardcentral. Hon undrar varfér hon inte fick korrekt
smartutredning for flera ar sedan. Hon stéller sig ocksa fragandes till varfor
ingen beréattar vad hennes sjukdom innebar.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagar
patientens upplevelse av bemd&tande och bristande aterkoppling. Vardgivaren
uppger att de utredningsatgarder som genomférdes beddms ha varit
medicinskt motiverade och i enlighet med géllande riktlinjer for att sakerstélla
en korrekt diagnos. Verksamheten uppger vidare att interna rutiner kring
patientbemétande och kommunikation kommer att ses &ver. Patienten har tagit
del av yttrandet och inkommit med synpunkter dér hen inte anser att
vardgivaren besvarat hennes fragor. | samrad med forvaltningen sa skickas en
kompletterande begaran om yttrande med aterstaende fragor. | det
kompletterande yttrandet fran vardgivaren framfors forstaelse for patientens
oro Over diagnos och fortsatta besvéar. Vardgivaren uppger att tidigare
bedémningar gjorts utifran tillgangliga symtom och undersékningar. Patienten
har nu fatt tider for magnetkameraundersokning och neurologisk bedémning
som ska ligga till grund for fortsatt uppfoljning. Vardgivaren uppger aven att de
vid behov kan medverka i ett avstdmningsmd&te med Forsakringskassan och
involvera rehabiliteringskoordinator. Da patienten efter att kompletterande
yttrande &versénts inte hérts av inom angiven tid avslutas drendet. Arendet
avslutas.

Skrivelse
Priméarvard

V2512-09593

Vérd och behandling

Lakemedel

Ifragasatter lamplighet kring lakemedelsbehandling

En aldre patient fick lakemedelsbehandling rérande sémn och depression fran
vardcentralen genom APO-dos pa morgonen. Ombudet ifragasatter
lampligheten vad gaéller preparatet, dosen och tidpunkten med tanke pa
patientens hdlsohistoria och aktuella problematik.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som verkligen ville beklaga att
situationen hade uppkommit och sag allvarligt pa den. Ansvarig lékare hade
tagit del av avvikelsen och medgett att det maste ha blivit fel tid angivet for
ordination av medicinen som sjélvklart skulle ordineras pa kvallen. Vardgivaren
hade tagit upp detta i sin lakargrupp for att forbattra sina évergripande rutiner.
Vardgivaren tackade ombudet for att hon gjort den uppmarksam pé drendet.
Ombudet har efter att svaret dversants inte horts avinom angiven tid och
arendet avslutas.
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E-post -> Skrivelse
Priméarvard
V2509-06990

Kommunikation
Information
Kommunikation

Bemotande

Bristande information och bemétande vid en vardcentral

En patient hade under en langre tid haft magbesvar och sokte vard pa en
vardcentral. En undersékning hade bokats, men senare fick patienten besked
om att undersdkningen inte langre behdvdes, vilket patienten och dennes
narstdende stéllde sig fragande till. Patienten fick ocksé hoéra att hen sjélv kunde
soka information pa internet for att ta reda pa vad som var fel med magen.
Patienten upplevde bemdétandet som otrevligt.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren som beklagade patientens och
dennes narstaendes upplevelse av varden. | yttrandet framkom att patienten
hade traffat tva olika lékare vid ett par tillféllen och &ven sjukskoterska vid flera
tillfallen dar de hade diskuterat alla patientens fragor. Enligt journalanteckningar
fanns omfattande planering och uppféljning fér vidare handlaggning. Arendet
avslutas.

E-post -> Skrivelse
Priméarvard

V2510-07938

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Skada uppstod i samband med fotvard

En patient med diabetesdiagnos fick fotvard vid sin vardcentral.
Fotvardsspecialisten anvéande en metallfil for att slipa bort forhardnader, vilket
ledde till att ett storre sar uppstod som bldédde valdigt mycket. Saret lades om
och patienten uppmanades att aterkomma for kontroll, nér denne ringde
vardcentralen hade den dock ingen ledig tid. Nagra dagar senare kunde besdket
ske med ny omlaggning, patienten fick dock alltmer smarta och det visade sig
vid lakarbesok att saret infekterats och antibiotikabehandling forskrevs.
Patienten menar att det inte &r forsta gdngen fotvardsbehandlingen leder till
sar.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som verkligen ville beklaga det
intraffade. Vardgivaren menade att malet alltid &r att tillhandahalla behandling
som forebygger och minskar risken for allvarligare komplikationer och att hjalpa
patienter att uppna en battre livskvalitet. Vardgivaren menade att det vid
behandling av foérhardnader eller inatvaxande tanaglar i praktiken ar omgjligt att
helt eliminera risken f6r mindre sar, blédningar eller andra incidenter, dven nar
storsta mojliga forsiktighet vidtas. Vardgivaren redogjorde fér hur patienten
omhandertagits, hur saret och omradet behandlats och bedémts. Berérd
personal menade att denna kanner ett stort ansvar for sina patienter och vid
minsta misstanke om komplikation aktiveras konsultation med diabetesteamet.
Vid behov involveras diabetessjukskoterska eller lakare for vidare beddmning.
Patienten hade under processen fatt stdd och vard av bade lakare och
sjukskoterskor. For att ytterligare starka patientsédkerheten och minska risken for
liknande héndelser framéver kommer vardgivaren att utoka mojligheten till
observationstider hos sjukskoterska efter utford fotvard. Detta for att sakerstalla
att eventuella komplikationer upptécks och atgérdas i ett tidigt skede. Patienten
har efter att ha tagit del av svaret framfért synpunkter men dérefter inte
inkommit med skriftligt genmale. Arendet avslutas.

E-post -> Skrivelse
Primérvard

V2512-09099

Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen
Kommunikation

Bemotande

Felaktig beddmning av provsvar och ifrdgasatter formuleringar i journalen

En kvinna hade synpunkter pa att lakaren vid en vardcentral gjort en felaktig
beddmning av provsvar rérande skoldkorteln. Lakaren ansag att svaren var utan
anmarkning, patienten menar att de var tydligt avvikande och kan tyda pa
sjukdom. Patienten dnskade en forklaring och uttryckte oro for sin halsa
eftersom hon upplever besvar, men menar att lakaren avslutade telefonsamtalet
om detta abrupt och respektl6st. Lakarens formuleringar i journalen kring
dialogen anser patienten ar krankande och kan péaverka hennes framtida
vardkontakter.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som tackade fér att patienten
uppmarksammade den pa sin upplevelse av varden. Vardgivaren hade granskat
arendet och genomgangen visade att den medicinska handlaggningen, inklusive
bedémningen av provsvaren och det medicinska stallningstagandet, hade varit
helt korrekt. Nar det gallde bemotandet ville vardgivaren uttrycka sitt uppriktiga
beklagande 6ver hur kontakten med lakaren upplevdes. Det var mycket olyckligt
om kommunikationen inte uppfattats som respektfull eller tillrackligt tydlig och
vardgivaren hade haft ett enskilt samtal med berérd ldkare om bemétande och
journalanteckningen. Nar det géller anteckningen menade vardgivaren att
journaler sjalvklart ska vara sakliga och fria fran véarderande omdoémen,
samtidigt ar det viktig information om patienten inte verkar forsta eller ta till sig
informationen. Patienten har efter att svaret Gversants inte horts av inom
angiven tid och drendet avslutas.
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E-post -> Skrivelse
Priméarvard
V2601-00231

Tillganglighet
Tillganglighet till varden
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Onskan om byte av lakare, krav pa fysisk undersékning och upplevd
diskriminering

En kvinna med flera diagnoser, daribland svar ME/CFS, 6nskade byte av
patientansvarig lakare pa sin vardcentral. Hon informerades da om att
vardgarantin inte per automatik galler vid lakarbyte, vilket hon motsatte sig. |
samband med 6nskemdl om férnyad sjukskrivning uppgav vardcentralen att en
fysisk undersokning kravdes. Kvinnan, som har stora svarigheter att ta sig fran
hemmet pa grund av sin sjukdom, anser att detta krav inte tar hansyn till hennes
funktionsnedséattning och darmed utgor diskriminering. Ett ombud for patienten
framfor ocksa att han inte far adekvat information fran varden, trots att det finns
bade fullmakt och éverenskommelse om detta.

| yttrande fran vardgivaren framgar att det &r den behandlande lakarens
medicinska beddmning som avgdr om ett sjukintyg kan utfardas. Bedémningen
utgar fran intygets syfte och géllande regelverk, och ldkaren tar stallning till om
en fysisk undersékning behdvs eller om andra uppgifter, till exempel journaler,
behdver inhdmtas. | det aktuella fallet gjorde den forsta lakaren, efter ett
videobesok, bedomningen att en fysisk undersokning kravdes. Efter byte av
lékare gjorde den nya ldkaren beddmningen att ett videomote kunde vara
tillrackligt om tillgang till tidigare journaluppgifter fanns, och erbjod darfér bade
video- eller fysiskt besok. Vardgivaren uppger att nagon form av kontakt krévs
for att kunna utfarda sjukintyg, eftersom tillrackligt medicinskt underlag annars
saknas. Vidare framgar att patienten tidigare samtyckt till journalatkomst via
nationell patientoversikt, men att denna atkomst senare sparrats enligt
patientens 6nskemal. Nar det géller kontakt via ombud behover vardgivaren
sdkerstdlla ombudets identitet innan medicinsk information kan lamnas ut.
Vérdgivaren har uttryckt att de fortsatt vill hitta en 16sning som fungerar inom
ramen fér gallande regelverk. Arendet avslutas.

E-post -> 1177
Primérvard

V2203-02287

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Kommunikation

Delaktig

Nekats blodgruppsanalys

En man refererar till en brittisk studie om blodgruppens betydelse for risken av
hjartinfarkt. Mannen har genomgatt en hjartinfarkt och fick, som han séger,
fantastisk vard med operation och uppféljning av omhandertagande personal.
Mannen forsoker nu att inte hamna i denna situation igen och vill férebygga
detta sa mycket som mojligt genom kunskap om motion, kosthalining,
lakemedel och kosttillskott. Mannen har darfor bett att fa en blodgruppering via
vardcentralen vilket han nekats. Mannen hanvisar till patientlagen om
delaktighet i varden.

Atgérd: Av inhdmtade svar fran vardgivaren framgick att det i detta fall &r de
genetiska anlagen som har betydelse for risken for hjart- och karlsjukdom, inte
uppgiften om vilken blodgrupp patienten har. Prov angaende de genetiska
anlagen genomfors i forskningssyfte och dessa genomfors inte via vardcentral.
Patienten tog del av vardgivarens svar. Arendet avslutas.
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E-post -> 1177
Primérvard
V2512-09186

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Vérd och behandling
Behandling

Ofullstandig behandling

En kvinna som behandlas for ett flertal diagnoser, har aven forstadiet till
benskorhet. Hon har minskat 7 cm i langd vilket kan bero pa kompressioner,
menar lakaren. Anda nekas hon remiss till en osteoporosmottagning och
forebyggande medicinering. Hon har utéver detta balansrubbningar pa grund
av nervskador i benen. Hon &r dérmed radd for att falla och orsaka frakturer.
Hon har dven skoldkortelproblematik vilket hon medicineras fér. Hon mar inte
bra pa denna medicin. Lakaren har uttryckt att hon kan uppsoka en
specialistmottagning och om de anser att hon ska ha annan medicin kan hon fa
det. Kvinnan som inte kanner sig hord och underbehandlad upplever att lakaren
diskriminerar henne pd grund av alder.

Atgard: | svar frén vardgivaren bekréftas att patienten upplevt sig otillrackligt
hord, vilket vardgivaren beklagar och har bett patienten om ursakt for.
Vardgivaren uppger vidare att man tillsammans med patienten har kommit
Overens om att fortsatta samarbetet kring hennes svéra situation. Kontakt har
tagits med endokrinkonsult inom specialistsjukvarden, som bedomt att
ldkemedlen ar utbytbara. Lékemedlet har darefter bytts ut och medicineringen
har justerats genom en viss dosminskning och en fortsatt plan for uppféljning
och fortsatt handlaggning finns. Genomférda undersékningar har inte visat
nagra kotkompressioner. Ddremot har férandringar i halsryggen identifierats
som kan bidra till patientens besvar. En bentathetsmatning som genomforts
under aret visar nedsatt bentathet, men inte benskorhet. Likaren har varit i
kontakt med endokrinkonsult inom specialistsjukvarden, som bedémt att det i
nuldget inte finns indikation for lakemedelsbehandling trots balansrubbning
med 6kad falltendens. Patienten kommer att f6ljas med fortsatta kontroller.
Vidare har patienten remitterats till rehabilitering for fysioterapi samt till
ortoped for specialistbedémning av nackbesvaren i syfte att lindra smérta.
Patienten har uppgett att hon i nuldget inte 6nskar operativ behandling.
Patienten har sedan flera ar besvarats av tinnitus och balansproblem. Hon har
tidigare utretts inom specialistsjukvarden, dar bedémningen varit begynnande
aldersrelaterad horselnedsattning med tinnitus samt balanspaverkan kopplad till
nackbesvér och nervpaverkan. Patienten har dven bedémts av neurolog med
konstaterad perifer och autonom neuropati. Vardgivaren uppger att
balansproblemen fortsatt orsakar betydande besvar och att en ny utredning
darfér kommer att genomféras. Blodtrycket kommer ocksa att féljas upp.
Arendet avslutas.

E-post -> 1177
Primérvard

V2512-09190

Administrativ hantering

Intyg
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Nekas sjukintyg

En kvinna hade sedan fyra ar tillbaka besvér av ett kejsarsnitt och av
endometrios. Hon sokte vard pa vardcentral och remitterades till flera olika
specialister. Kvinnan fick inte den hjalp hon ansag att hon behévde och nekades
sjukskrivning trots att specialisterna menade att det var vardcentralen som
skulle sta for det. Vardcentralen hanvisade tillbaka till specialisten utan
forklaring och kvinnan kénde sig inte behandlad med mansklighet och respekt.
Hon stod utan sjukintyg och blev uppsagd fran sitt arbete.

Atgérd: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som bekréftade att kvinnan
sokt vard for problemen med kejsarsnittet och att hon remitterats till specialist
for undersokning. Ett videosamtal holls med information och radgivning och
Idkaren hade bett patienten kontakta en mottagning som skulle gora ett
ultraljud. Patienten skulle dterkomma efter undersékningen for vidare
beddmning och utredning. Det var 7 manader sedan och det finns inga
noteringar om nekad sjukskrivning. Patienten har listat om sig. D& patienten
efter att yttrandet Gversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

E-post -> 1177
Primérvard

V2601-00121

Administrativ hantering

Intyg

Bristfalligt lakarintyg for sjukpenning

En kvinna bestkte en vardcentral for forldngning av sjukintyg. Hon uppger att
ldkaren endast hamtat information fran tidigare sjukintyg utan att lagga till de
nya hélsobesvaren. Detta har lett till att Forsakringskassan avslagit hennes
ansokningar.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten haft
ett samtal med ansvarig lakare, och att patienten &r néjd med hanteringen av
arendet. Da patienten efter att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.
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E-post -> 1177
Primérvard
V2601-00305

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Vérd och behandling
Behandling

Lakare vid vardcentral remitterade inte patienten till rontgenundersokning, fel
diagnos

Patienten led av symptom som var mycket oroande. Patienten och hennes
narstaende upprattade kontakt med ldkare vid vardcentral och framférde sin
uppfattning att det férelag behov av undersdkning med réntgen. Detta
framforde de vid flera tillfallen, dven till sjukskoterska. Men ldkaren och annan
personal verkade inte ta till sig denna information fran patienten och dennes
narstdende. Senare blev patienten av lékare vid akutsjukhus informerad om att
hon led av elakartad hjarntumor. Patienten avled.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att personalen vid
vardcentralen begick misstag da den inte uppfattade patientens férsamring, att
personalen inte tog patientens forsamring pa allvar trots patientens och
ombudets dterkommande framférda begéran om vidare undersékning,
skiktrontgen av hjarnan. Vardgivaren har upprattat en avvikelserapport,
genomfdrt medicinsk utredning av hdndelseférloppet och diskuterat detta
arende med berérda personalgrupper for larande och for att férhindra att
liknande misstag upprepas. Ombudet tog del av yttrandet. Arendet avslutas.

E-post -> 1177
Primérvard

V2601-00347

Kommunikation
Bemotande
Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Daligt krankande och bruten sekretess

En patient beskriver ett forsta besok hos en kurator pd en vardcentral dit hon
remitterats for samtalsstod efter nackskada och en traumatisk handelse.
Patienten upplever att samtalet snabbt kom att handla om misstankt missbruk
och att kuratorn uppgav sig ha tagit del av aldre journaluppgifter och
skattningsformular fran beroendevard, trots att patienten inte haft tidigare
kontakt med kuratorn och inte informerats om eller samtyckt till sammanhallen
journalféring. Samtalet upplevdes som krankande och mer likt ett forhor an ett
stodjande mote. Patienten lamnade besdket chockad och utan det stéd hen
sokt och onskar att arendet hanteras korrekt, att dennes réttigheter enligt
patientdatalagen sakerstalls samt stod i fortsatt kontakt eller klagomal.

Atgard: | yttrande fran vardgivaren framférs att verksamhetschefen beklagar att
patienten upplevde sig domd och inte respektfullt bemétt vid besoket. Av
yttrandet framgar att remissen gallde nedstdamdhet och angest, medan
patienten vid besdket 6nskade samtala om smartproblematik och en tidigare
handelse. Vardgivaren beskriver att sedvanliga fragor stélls vid nybesok for att
fa en helhetsbild av patientens situation, bland annat om levnadsvanor.
Vardgivaren uppger aven att tidspress kan ha paverkat samtalet da patienten
kom f&r sent till besoket. Enligt yttrandet tar verksamheten till sig av patientens
synpunkter och avser att arbeta vidare med bemétandefragor samt vara mer
uppmarksam pa hur fragor stalls for att upplevas empatiska. Patienten har
erbjudits nytt besok hos aktuell behandlare eller annan kollega. Da patienten
efter att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
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E-post -> 1177
Primérvard
V2601-00452

Kommunikation

Bemotande

Bristfalligt bemotande vid telefonkontakt med vardcentralen

En mamma upplevde ett otrevligt och respektldst bemotande nar hon skulle
boka en lakartid pa vardcentralen for sin dotter. Nar hon ringde var klockan
strax efter 08:00. Sjukskoterskan gav henne en tid en kvart senare varvid
mamman svarade att hon inte kunde hinna till den tiden. Sjukskoterskan
bemotte mamman med en hard ton och sa att denna da kunde komma halv nio.
Mamman uttryckte forvaning éver att hon hade fatt sa tidiga lakartider.
Sjukskoterskan var nedlatande och ifragasattande om hon verkligen var en
foralder. Mamman upplevde bemétandet som obehagligt och onddigt
stressande, sarskilt eftersom det géllde hennes barn. Vid lakarbesdket
diskuterade mamman sjukskoterskans bemétande och ldkaren hade sagt att
hon skulle prata med sjukskoterskan. Mamman vill att bemétandet foljs upp sa
att liknande situationer inte hander igen.

Atgérd: Svar inhdmtades fran verksamhetschefen som beklagade att mamman
hade upplevt sjukskoterskans bemotande nedlatande och ifragasattande.
Samtidigt var han glad &ver att hon hade fatt kontakt med vardcentralen tidigt
pa morgonen och att de hade kunnat erbjuda en lakartid samma dag. For
kdannedom sa ar mandagar den veckodag som mottagningen far flest
telefonsamtal och sjukskoterskorna hanterar upp till 500 samtal per dag. For att
kunna tillgodose se en hdg tillganglighet och att sa manga som mgjligt ska fa
en telefonbeddmning, har sjukskéterskorna stundtals ett arbete med hégt
tempo. Att mamman upplevde en negativ ton fran sjukskoterskan beklagade
verksamhetschefen. Det skulle framféras till sjukskoterskorna, men
verksamhetschefen bad ocksd mamman om forstaelse for deras utmaning att
kunna hjalpa sa manga som mgjligt under en begrénsad tid. D& mamman efter
att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

E-post -> 1177
Primérvard

V2603-01538

Kommunikation
Bemdtande

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning

Kommunikation

Bristande bemotande och utredning vid primarvardskontakt

En patient upplevde bristande bemd&tande och att lakarens undersékning var
bristféllig. Besvéren forklarades snabbt med att det var en férkylning, medan
patienten menade att hen behovde en remiss till specialist for att hen anvant
nasspray Over fyra ar. Vidare 6nskade patienten bedémning av besvar med axlar
och en kortade sjukskrivning. Patienten ansag att lakaren pastod felaktigt att
patenten hade en akuttid och att frdgan inte kunde behandlas under de
forutsattningarna. Patienten visade upp kvittot dar det stod att det inte var en
akuttid.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kdnnedom. Vardgivaren far del

Delaktig . e L
av patientens synpunkter i sin helhet. Arendet avslutas.
E-post Bristfallig prioritering pa vardcentral géllande sjukt barn
Priméarvard Ett barn var sjukt och kunde varken sitta eller sta och grat mycket. Familjen

V2602-01033

Vaérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Kommunikation

Information

sokte vard pa en vardcentral. Trots att barnet hade svara symtom sag de att en
patient som verkade helt frisk och glad fick ga fére barnet. Barnet hade tagit
prover innan och dessa var klara. Mamman anser att hennes barn borde varit
prioriterat att f& komma till lakaren, men personalen tog istéllet en annan
patient. Mamman tror att prioriteringsrutinerna inte féljdes, vilket skapade stor
stress och potentiell risk for barnets halsa. Familjen 6nskar att atgarder ska
vidtas for att sakerstélla att barn med allvarliga symptom prioriteras korrekt,
samt att vantande familjer far tydlig information.

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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E-post
Primérvard
V2602-01141

Ekonomi

Patientavgifter
Ekonomi

Ersattningsansprak, garantier
Administrativ hantering

Brister i hantering

Vardcentral dubbelfakturerade besck

En person inkommer med synpunkter géllande hanteringen av bokningar,
fakturering samt kvaliteten pa varden vid en vardcentral. Personen papekar att
det finns allvarliga brister och inkonsekvenser i vardcentralens rutiner. Personen
debiterades for tva separata tider samma dag och hen papekar att detta strider
mot géllande regler for patientfakturering. Personen énskar att en aterbetalning
sker for dubbeldebiteringen och hade varit i kontakt med vardcentralen
gallande detta men nagon aterbetalning hade inte skett trots att det utlovats.
Forutom detta papekade personen att det inte fanns nagon tydlig vag for att
framfora sig klagomal direkt till vardgivaren varfor hen istéllet vant sig till
patientnamnden.

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

E-post
Primarvard

V2603-01586

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Oro infor ldkarbesok och fraga om individuell medicinsk bedémning vid
sjukskrivning

En kvinna hade kontakt med en vardcentral och forsémrades i samband med
atergang till arbete pa 25 procent och klarade inte sina arbetsuppgifter. En
rehabkoordinator informerade om att lakaren var bestamd med att inte
sjukskriva kvinnan pa heltid. Kvinnan kédnde oro 6ver detta och undrade hur
beddmningen forhaller sig till principen om individuell medicinsk bedémning.

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

E-post
Primérvard

V2603-01590

Administrativ hantering
Intyg

Vardansvar och organisation
Vardflode/processer

Ekonomi

Patientavgifter

Synpunkter pa hantering mellan vardgivare samt kostnad for lakarintyg

En patient uppger att hen har blivit indragen i en rattsprocess som inleddes i
tingsratten. Under senare delen av 2025 kontaktade patienten en vardcentral for
att fa hjalp i arendet. Efter flera kontakter uppmanades hen i stallet att vanda sig
till en annan vardgivare. Efter flera besok dar hénvisades hen ater till
vardcentralen i borjan av 2026. Patienten kontaktade da vardcentralen i slutet av
januari och fick en tid hos lakare. Vid besoket framférde hen synpunkter pa hur
arendet hade hanterats i varden. Lakaren uppgav att ett intyg skulle skrivas och
patienten informerade da om att det endast aterstod tio dagar till en
forhandling i hovratten. Nér intyget senare fick patienten hamta det pa
vardcentralen, trots att hen egentligen inte 6nskade intyget, och hen fick betala
en avgift pa 425 kronor.

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

E-post
Primérvard

V2603-01617

Administrativ hantering
Intyg

Vardansvar och organisation
Vardflode/processer

Kommunikation

Uteblivet intyg for fardtjanst och bristande samordning mellan vardenheter

En man med neurologisk problematik forlorade sin fardtjanst for cirka tva ar
sedan eftersom ett intyg inte skickades in i tid fran tva vardenheter. Han hade
darefter vid upprepade tillfallen kontaktat mottagningarna for att fa hjalp att
aterfa fardtjansten, men upplevde att inget har hant. Enligt mannen hanvisade
mottagningarna till varandra och de uppgav att intyget hade skickats utan att
situationen |6sts. Mannen star darfor fortfarande utan fardtjanst trots upplevt
behov och framfér d&ven missnéje med bemétandet fran en neurologisk
mottagning pa ett akutsjukhus samt att varden inte tar ansvar for situationen.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. D& ingen &terkoppling

Bemotande . b . i
inkommit fran patienten avslutas drendet.
E-post Bristfallig tillganglighet
Primérvard En man uppger att det ar svart att komma i kontakt med en vardcentral samt att

V2603-01733

Tillganglighet
Telefontillganglighet
Ekonomi

Patientavgifter

han fatt felaktiga fakturor.

Atgard: Foérvaltningen har gjort kontaktforsék och information har lamnats om
patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling inkommit
fran patienten avslutas drendet.
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E-post
Primérvard
V2603-01832

Vard och behandling
Behandling

Synpunkter géallande utsattning av sémnmedicin

En person med somnproblem fick ett Idkemedel utskrivet under en semester.
Vid ett senare lakarbesok i Sverige informerades personen om att ldkemedlet
var skadligt och kunde orsaka hjarnskador, varpa behandlingen avslutades.
Personen drabbades dérefter av allvarliga utsattningssymtom. Vid kontakt med
en annan vardinrattning fick personen information om att uppgifterna om
ldkemedlet inte stamde och att behandlingen i stéllet borde ha trappats ut
successivt.

Atgérd: | kontakt med ombudet framkommer att klagomalet géller en privat
vardgivaren som inte har avtal med Region Stockholm. Ombudet héanvisas till
vardgivaren for att framféra sitt klagomal och till Inspektionen fér vard och
omsorg. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2510-07609

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen
Kommunikation

Delaktig

En patient kande sig missforstadd och hade synpunkt pa journaltext efter ett
lékarbesok

En kvinna hade synpunkter pa bemétande och efterfoljande journaltext efter ett
lakarbesok. Hon hade skadat foten pa arbetet, medan det i journalen stod att
hon stukat foten, och utreddes for plattfot. Patienten ville fa journalen justerad,
pa sa satt att ratt besoksorsak star ratt i journalen. | och med att arbetsolyckan
inte dokumenterats fick hon inte ut pengar pa forsakringen.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. De beklagade patientens
upplevelse av bristande bemotande samt brister i dokumentationen. De beskrev
att hon inte sokt vard vid tiden for fallolyckan och darfér inte kunde registrera
det tva ar efterat pa annat satt an genom att ldkaren dokumenterat patientens
egen berattelse om dessa handelser. Journalféring och informationséverféring
har forsvarats av att samtalet genomfordes med telefontolk. De har sett brister i
journalféringen, vilket diskuterades med den ansvarige lakaren. Lakaren har
med det tagit bort uppgifter som inte bedémts haft medicinsk relevans fér
bestket. De beklagade att patientens énskemal om fullstandig
journalkorrigering inte kunde tillgodoses. De skrev att de skulle vidta atgarder
sd att det inte skulle handa igen. Patienten har tagit del av svaret och bett om
radd om hur hon tar drendet vidare. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2510-07989

Vérd och behandling
Behandling
Kommunikation

Bemotande

Bristande vard och bemé&tande kopplat till missbruksproblematik

En anhorig till en man som haft en stroke framfér synpunkter pa bemoétandet
fran ansvarig lékare pa en vardcentral. Den anhériga upplever att mannens
symtom inte togs pa allvar pa grund av hans alkoholberoende och att han
darfor inte fick den medicinska hjalp och uppféljning som behévdes.
Bemotandet upplevdes som nonchalant och diskriminerande. Den anhériga
onskar att arendet uppmarksammas och att mannen far en réattvis och
professionell medicinsk bedémning dér hans behov av vard tas pa allvar.

Atgard: Ett svar inhamtades av vardgivaren som skriver att mannen tackat nej till
dagligt stod med mediciner fran hemsjukvarden och att han da erbjudits ett
dagligt telefonsamtal for att pdminna om att ta medicinen som alternativ.
Vardgivaren beskriver dven att de har planerat for en arlig medicinsk
uppfdljning nastkommande manad och en remiss till arbetsterapi ska skrivas om
mannen sa Onskar. Géllande att ombudet upplevt att patienten diskriminerats
pa grund av sin missbruksproblematik kommenteras inte i svaret. Ombudet
valkomnas att kontakta lakaren eller ansvarig sjukskoterska om det uppstar fler
frdgor om mannens vard. Ombudet har efter att tagit del av svaret inte horts av
inom angiven tid och drendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2510-08038

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Diagnos

Oro for diagnos togs inte pa allvar

En patient och en narstaende sokte vard pa en vardcentral. De beskrev
patientens besvdr och att det fanns arftlighet fér en sjukdom som innebér att
vissa muskler i kroppen stegvis blir férlamade. Den narstaende upplevde att
lékaren inte tog deras oro pa allvar. Lékaren rekommenderade psykolog och
parterapi. Senare visade det sig att patienten hade den sjukdom som de tidigare
hade berattat om. Den narstaende menar att om lakaren hade lyssnat battre
fran borjan, hade patienten kunnat fa behandling tidigare. Den nérstdende
menade att kunskapen om diagnosen behdver 6ka inom primarvarden och att
ldkare borde vara lyhérda nar anhériga ar oroliga for sina nara och kara.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren som beklagade att den
narstaende upplevde att hens oro inte togs pa allvar. Vardgivaren skrev att
deras bedémning och rekommendationerna vid beséken konsekvent utgick fran
patientens egen upplevelse, funktion och dnskemal.
Behandlingsrekommendationen blev sdledes i det skedet psykologkontakt och
parterapi. Vid ett besok, tva dagar senare, framkom att patientens och dennes
narstaende hade varit i kontakt med ett sjukhus for vidare information kring
utredning gallande sjukdomen. Ombudet har tagit del av yttrandet och menade
att hens uppgifter och hens oro inte togs pa allvar, och att symtomen
omtolkades i relation till deras relation snarare &n bedémdes medicinskt. Det
som sarskilt bekymrar hen &r att lakaren i sitt yttrande beskriver situationen pé
ett satt som hen uppfattade som felaktigt och missvisande, i stallet for att
uppmaérksamma brister i handldggningen som kan ha paverkat tid till diagnos
och behandling. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2510-08043

Kommunikation
Samtycke
Kommunikation

Delaktig

Upplevelse av bristande bemotande och samtycke vid injektionsbehandling

En man med sprutfobi var pa en vardcentral for att ta en spruta som var mycket
viktig ur medicinsk synpunkt fér honom att ta. Personalen menade att de inte
kunde tillgodose hans behov av anpassning for detta och bestamde att det var
en viss sjukskoterska som skulle ge injektionen, trots att just denna person gjort
honom otrygg vid ett annat tillfalle d& mannen upplevt att han kant sig
fasthallen och att injektionen givits mot hans samtycke. Vid kontakt med
ansvarig pa vardcentralen fick han information om att de inte kunde erbjuda
langre tid for besoket eller ndgon annan anpassning till exempel i form av val av
vardpersonal som skulle ge sprutan. Mannen som &r en transperson beskriver
aven att han vid flertalet tillfallen blivit tilltalad med fel pronomen.

Atgérd: Ett svar inhdmtades fran vérdgivaren som beskriver sin bild av
handelsen. Vardgivaren uppger att flera av patientens besok har dragit ut pa
tiden, vilket har lett till att personalen upplevt stress och otillrdcklighet. N&r det
géller uppgiften om att patienten blivit fasthallen framkommer att handelsen
uppfattats olika av patienten och den néarvarande personalen. Vardgivaren
uppger att de framdver kommer att arbeta mer personanpassat, vid patientens
besok, bland annat genom att avsétta langre tid for besoken for att mojliggora
ett gott bemdtande. Patienten kommer inte heller att tréffa den sjukskoterska
som han upplevt krénkt honom vid injektionsbehandlingen. Patienten har efter
att ha tagit del av svaret inte aterkommit inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2511-08102

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Diagnos

Kénde sig inte lyssnad vilket resulterade i missad axelskada

En kvinna skadade axeln i en olycka och sokte vard pa en vardcentral. Lakaren
beddmde att besvaren berodde pa en mjukdelsskada och hénvisade henne till
en fysioterapeut. Patienten upplevde att diagnosen inte stdmde och bad om
rontgen samt remiss till en ortoped, men fick besked att det forst kunde bli
aktuellt efter kontakt med fysioterapeut. Vid senare undersdkning hos en annan
vardgivare visade det sig att axeln var ur led och att hon beh&vde opereras.
Patienten upplevde att hon inte blev lyssnad pa och att hennes alder paverkade
bedémningen. Hon menade dven att detta fatt negativa konsekvenser for
hennes hélsa och livssituation.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten
undersoktes av ldkare som beddmde att besvéren sannolikt berodde pa en
mjukdelsskada och bestéllde rontgen for att utesluta fraktur. Patienten
remitterades till fysioterapeut och dérefter till ortoped nar fortsatt undersékning
visade misstankt skada. Vardgivaren uppger att handlaggningen foljt gallande
rutiner och att drendet tas upp pé lakarméte i larande syfte. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2511-08223

Vard och behandling
Lakemedel

Kommunikation
Samtycke

Kommunikation

Information

Vaccination gavs utan samtycke trots tydligt val

En dév man bokade tid for influensavaccination via en digital tjanst dar han
aktivt valde endast influensa. Det fanns tre val; influensa, covid eller b&da. P&
plats ombads han fylla i samma formular och han valde ater influensa, men fick
anda tva sprutor. Handelsen véckte starka reaktioner hos mannen som upplevde
situationen som ett dvergrepp och uttryckte att hans dévhet Iag till grund fér
att vardpersonalen inte respekterade hans val vilket ar diskriminering utifran
funktionsnedsattning. Mannens dotter tog upp situationen med personal pa
plats, som uppgav att kommunikationen varit bristféllig och att de darfor foljt
allmanna rekommendationer. Anhorig och patient menade att vardgivaren
kunde ha valt att avboka besoket och omboka tillsammans med tolk eller
kommunicera med penna och papper for att sakra samtycke. | sitt svar beklagar
vardgivaren det intréffade och lyfter vikten av trygg kommunikation samt att
tolk ska bokas vid behov. Verksamheten har ocksa sett dver rutinerna och
kontaktat ansvariga for den digitala tjansten for att forbattra maéjligheten att
ange tolkbehov vid bokning. Patienten &r fortsatt mycket missndjd, dé hans val
av endast influensavaccin var tydligt, och efterfragar en ursakt samt forklaring
till varfér hans samtycke inte respekterades.

Atgérd: | svar fran vérdgivaren framkommer att sjukskéterskan vid besdket inte
kunde logga in i e-tjansten pa grund av ett tekniskt fel, vilket innebar att
bokningsuppgifter inte kunde kontrolleras digitalt. Patienten fyllde darfor i en
pappersversion av halsodeklarationen tillsammans med sin son och
undertecknade sjalv. Formularet innehaller halsouppgifter men inte val av
vaccin. Enligt vardgivaren kan sjukskoterskan ibland forbereda bade influensa-
och covidvaccin infér métet nar halsodeklarationen inte visar ndgra hinder, men
valet av vaccin ska alltid bekraftas med patienten innan vaccination ges.
Vardgivaren bedémer att kommunikationen i situationen hade kunnat
férbattras, till exempel genom tydligare visuell eller skriftlig information. Aven
ombokning av besdket eller bokning av tolk hade kunnat dvervagas. Efter
héndelsen har rutiner fortydligats sé att vaccinval alltid ska bekréaftas skriftligt
eller visuellt nar kommunikationen ar begransad och tolk ska anvandas eller
besoket bokas om vid osékerhet. Anhoriga ska ocksé uppmuntras att félja med
in i rummet vid behov. Rutiner for hur vaccinval sékerstélls manuellt nér digital
information saknas har tydliggjorts och héndelsen har diskuterats med berérd
personal och i ledningsgruppen. Verksamheten har dven haft kontakt med IT-
ansvariga for uppféljning av det tekniska problemet i e-tjansten samt med
forbattringsforslag da det idag saknas en sarskild ruta for funktionsnedsattning.
Medicinskt ansvarig lakare hade kontakt med anhériga direkt efter handelsen
och ett senare mote hélls med patient, anhdriga och tolk dar man gick igenom
handelsen och vidtagna atgarder.

1177
Primérvard

V2511-08273

Kommunikation
Delaktig
Administrativ hantering

Brister i hantering

Omogjligt att delge huslakare handlingar digitalt och per post

En patient som under vinterhalvaret vistas i ett annat EU-land fick dar en
beddmning av en ldkare rérande ett blodkarl pa benet. Patienten fick ett
utldtande och en bild som beskrev problemet av ldkaren i utlandet vilket
patienten vill delge sin huslakare pa vardcentralen i regionen. Patienten vill pa
telefon kunna resonera och radgéra med denne kring fortsatt hantering och
vard. Vardcentralen informerade dock om att patienten skulle boka en besokstid
och ta med sig dokumenten, vilket denne ifragasatter som onddiga flygresor.
Inte heller kunde patienten skicka dokumenten per post enligt vardcentralen.
Patienten menar att det kdnns mycket férlegat att inte kunna dela med sig av
digital information till sin huslékare nar han kontakta andra myndigheter digitalt
utan problem. Han tycker att den digitala app som vardcentralen anvénder sig
av ska 6ppna foér mojligheten att bifoga filer till vdrdcentralerna, det skulle spara
bade tid, pengar och milj6.

Atgérd: Svar inhamtades fran vérdgivaren som tackade fér synpunkterna.
Vérdgivaren informerade om att det inte finns ndgra hinder fér patienter att
skicka brev till vardcentralen eller till sin huslakare, om patienten hade fatt
sadan information var det felaktigt. Videobesok ar ett alternativ till
distanskontakt med sin huslakare, vardgivaren kunde se att patienten haft ett
sadant och férhoppningsvis hade han fatt relevant hjélp med &rendet. Rérande
appen och méjligheten att bifoga dokument var vardgivaren inte systemégare
och kunde darfor inte besvara fragan kring det. Patienten har efter att ha tagit
del av svaret inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

sida 22 (63)




1177
Primérvard
V2511-08420

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation

Information

Utebliven receptférnyelse och bristande bemétande

En man hade skickat en forfragan om receptfornyelse till sin vardcentral. Nar
han skulle hamta ut medicinen fanns det inte nagot recept. Han gick da till
vardcentralen for att frdga om varfor de inte skrivit ut medicinen och han fick da
veta att de inte fatt in nagon forfragan om detta. Han fick en blankett och bads
fylla i vilken medicin han énskade receptférnyelse pa. Efter ndgra dagar gick han
till apoteket for att hamta sin medicin men den fanns inte lager. Mannen blev da
frustrerad och gick tillbaka till vardcentralen for att klaga. Receptionisten
pratade med sin kollega och de sa att han skulle prata med verksamhetschefen.
Han knackade pa dennes dorr och blev nastan utskalld for att han storde i ett
mote som denna var i.

Atgard: | svar frén vardgivaren beklagas patientens upplevelse och det uppges
att parterna har olika uppfattning om vad som intraffat. Vardgivaren beskriver
att ett mote med patienten har genomforts efter att synpunkterna
uppmarksammats, dar handelsen diskuterades med ansvarig vid vardcentralen.
Patienten har tagit del av svaret men har inte dterkommit inom angiven tid.
Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2511-08460

Vardansvar och organisation
Vardflode/processer

Vérd och behandling
Lakemedel

Kommunikation

Information

Hanvisning till annan vardgivare da kvinnan var gravid

En kvinna hade en skoldkortelsjukdom. Nar hon blev gravid kontaktade hon sin
vardcentral for provtagning och uppféljning av medicinering. Hon beskrev att
aterkopplingen fran vardcentralen tog tid trots vikten av att &ndra
medicineringen pa grund av graviditeten. Lakaren hanvisade till
barnmorskemorskemottagningen.

Atgard: Svar har inkommit fran vardgivaren som beskriver den digitala kontakt
som inleddes fran patienten for att fa hjalp med lakemedelsbehandlingen for
underfunktion av skoldkdrteln vid nyupptackt graviditet. Patienten fick dagen
efter lamna blodprover. Det beklagas att patienten darefter fatt vénta sa lange
pa ett digitalt svar och att svaret varit otydligt. Vardgivaren forstar att detta
skapat oro hos patienten gallande graviditeten och medicineringen. Patienten
horde av sig via digital kontakt och blev da hénvisad till
barnmorskemottagningen. Det ar rutin hos vardgivaren att hanvisa gravida
patienter med underfunktion av skéldkérteln till barnmorskemottagning dé
deras ldkare handlagger dosering av dessa lakemedel under graviditeter och har
vana av dessa arenden. Enligt vardgivaren hade det varit mer korrekt om detta
besked hade givits vid forsta kontakten, vardgivaren ber om ursakt att inte detta
skedde. All personal kommer att paminnas om detta. Patienten fick en
bedémning och handlaggning av ldkare p& barnmorskemottagningen tva
veckor senare. D3 patienten efter att yttrandet 6versénts inte horts av inom
angiven tid avslutas drendet.

1177
Primérvard

V2511-08483

Vérd och behandling
Lakemedel

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Ifragasatter bristande och fordrojd hjalp med medicinering

En kvinna med svar smérta hade kontakt med sin vérdcentral rérande
lakemedelsbehandling. Hon ifragaséatter att hanteringen blivit utdragen och
fordrojd och menar att man som patient inte ska behéva vara last vid sin
huslakare nar denne &r ledig. Patientens smérta paverkar hennes férmaga att
arbeta, sova och fungera i vardagen.

Atgard: Svar inhamtades frdn vardgivaren som tackade fér patientens avvikelse.
Vardgivaren menade att smartproblem inte &r latt att hitta ett bra
behandlingsalternativ for. Det syntes i journalen att patienten var val
omhandertagen med kontinuerlig lakarkontakt genom antingen telefon eller
lakarbesok minst en till tva ganger i manaden, utover digitala skriftliga kontakter
som ibland skedde nagra till flera ganger per vecka. Det fanns ett lakarbesok
planerat och vardgivaren ansag att det béasta ar att det gors en bedémning
genom samtal med ldkaren, i stéllet for dterkommande frdgor via chatten.
Patienten har efter att svaret 6versants inte horts avinom angiven tid och
arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2511-08515

Kommunikation
Information
Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Vérd och behandling

Sprakforbistring och bristande kontinuitet vid kadnslig omvardnadssituation

En kvinna med diagnosen MS, som inte kan roéra kroppen sjélvstandigt men har
full kansel, besokte en vardcentral for Gversyn av sin urinvagskateter. Under
besoket uppstod kommunikationssvarigheter eftersom sjukskoterskan hade
begransade kunskaper i svenska spraket. Sjukskoterskan uppfattade inte vad
kvinnan sa och kvinnan hade samtidigt svart att forsta sjukskoterskan. Kvinnan
kande sig mycket otrygg i situationen och valde att avsta fran kateterbytet. Hon
uttrycker dnskemal om att fa traffa en och samma sjukskoterska vid framtida
besdk som ror kansliga moment i varden.

Atgérd: | svar fran vérdgivaren beklagas att patienten upplevt brister i
bemétandet i samband med kontakt med hemsjukvarden och att situationen

Omvardnad

har paverkat patientens kansla av trygghet. Vardgivaren beskriver att
hemsjukvardens sjukskoterskor ansvarar for patienter utifran geografiska
omraden och att den aktuella sjukskoterskan hade ansvar for patientens
omrade. Handelsen har foljts upp internt och ett individuellt samtal har hallits
med berdrd medarbetare som inte kommer att arbeta kvar. Vardgivaren uppger
aven att fragor om bemotande har lyfts i verksamheten tillsammans med HR for
att starka medvetenheten om vikten av ett gott och personcentrerat
bemétande. Vardgivaren framfér en ursakt for den negativa upplevelsen, tackar
for att patienten gjort dem uppmarksamma och hoppas att patienten ska kunna
kanna fértroende och trygghet i kontakten med hemsjukvérden framéver.

1177 Bristande hantering av remiss och sekretess vid ADHD-utredning

Primérvard En ung kvinna sokte vardcentralen for remiss till ADHD-utredning. Hon ldamnade

V2511-08552

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation
Delaktig

Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

in formular och tog blodprov, men handlingarna férkom och remissen skickades
inte. N&r remissen senare skickades returnerades den med information om att
mottagningen hade ett hogt patient tryck. Detta hdande tva ganger utan att
vardcentralen hjalpte till att hitta alternativ mottagning. Kvinnan upplevde att
hon inte blev tagen pa allvar, fick driva drendet sjalv och att sekretess brots nar
personuppgifter kom bort. Handelsen har paverkat maendet negativt.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten
genomgétt en basutredning fér ADHD enligt riktlinjer och tva adekvata remisser
har skickats men patienten bedoms inte uppfylla kriterier for utredning via
specialistsjukvarden. Patienten har lamnat in skattningsformular tva ganger.
Detta finns det ingen anteckning om, men om sa é&r fallet beklagar vardgivaren
hanteringen. De jobbar standigt med forbéattring och har gétt igenom deras
rutiner med inblandad personal. Férvaltningen inhdmtar ett kompletterande
svar gallande vilka tva mottagningar som remiss skickats till. Vardgivaren
inkommer med ett kompletterande yttrande dar de tva mottagningarna anges.
Patienten har tagit del av yttrandet och inkommit med synpunkter som bifogas
avslutsskrivelsen. Dar stéller sig patienten fragandes till hur vardgivaren tycker
att patientsakerhet uppfylls nar dom tappar bort papper i receptionen med
hennes namn och personnummer pa, som innehaller kansliga uppgifter.
Arendet avslutas.
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Patientjournalen

Upplevt brister i bedémning rérande sjukskrivning pa vardcentral

En kvinna var nyligen inlagd inom den psykiatriska heldygnsvarden i
suicidpreventivt syfte. Hon har synpunkter pa att lakaren pa vardcentralen
hanvisar till psykiatrikers felaktiga uppgifter som forsvarande skél att inte
sjukskriva henne pa heltid trots kraftigt nedsatt funktion pa grund av dngest,
depression, utmattning och sémnstérning. Hon upplever ett &terkommande
monster dar hennes symtom, arbetsformaga och behov ifragasatts eller
férminskas. Patienten befinner sig nu i allvarlig situation dar hon upplever att
bade vardcentral och psykiatri har brustit i bedomning och dokumentation pa
ett satt som har paverkat hennes halsa och sjukskrivning.

Atgard: | yttrande inhamtat fran vardgivaren beklagades patientens upplevelse
av brister i bemo6tande, bedémning och dokumentation vid vardcentralen.
Vardgivaren uppgav att en journalgranskning har genomforts tillsammans med
medicinskt ansvarig lakare. Av svaret framgick att kontakten med vérdcentralen
inleddes efter att patientens tidigare vardkontakt via privat sjukforsakring
avslutats och att 6verrapportering da saknades, vilket fordrojde
handlaggningen. Nar remissen inkom tog patientansvarig lakare hand om
arendet och enligt vardgivaren har journalféring, handlaggningstid och rutiner
foljts. Lakaren kopplade &ven in en rehabkoordinator. | samband med
sjukskrivning och kontakt med Forsakringskassan uppstod en akut situation och
patienten hanvisades enligt vardgivaren till akutpsykiatrin. Nar det géller
lakarintyg forklarade vérdgivaren att lakaren utfardar medicinskt underlag
medan Forsakringskassan fattar beslut om ratt till ersattning. Vardgivaren
bedémde sammantaget att handldggningen har skett enligt gallande rutiner.
Patienten har efter att ha tagit del av yttrandet framfort att hon inte tycker att
de bemoter de problem som hon faktiskt pekar pa utan svarar mer generellt
Over rutinen i hennes arende. Synpunkterna skickades for kinnedom i
avslutsskrivelsen till vardgivaren. Arendet avslutades efter dverenskommelse.
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Kommunikation

Bemotande

Ifrdgasatter att fysiska symtom bedémdes vara orsakade av
funktionsnedsattning och psykisk ohélsa

En kvinna sokte vard pa en vardcentral. Trots att hon hade fysiska symtom
menade personalen att symtomen berodde pa hennes funktionsnedsattning
och psykisk ohélsa. Kvinnan menar att hon inte togs pa allvar och att
bemotandet var bristfélligt och férminskande.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten vid
besoket redan sokt vard och genomgatt undersdkningar hos en annan
vardgivare. Utifrdn dessa undersokningar hittades ingenting, och remiss som
skickades till neurolog avslogs. Under besoket gick lakaren genom bade
psykiska och fysiska symtom och aspekter, och forsokte forklara for patienten
att dessa kan vara sammanhallina. Det &r alltid en medicinsk bedémning som
ligger till grund for remisser. Det var aldrig meningen att besoket skulle kdnnas
jobbigt eller respektlost. Efter samtalet valde lakaren att skicka en ny remiss till
specialistklinik. Det beklagades att patienten inte uppfattade besoket som
respektfullt och inlyssnande. Da patienten efter att yttrandet 6versénts inte
horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Knéskada uppmarksammades sent

En kvinna framfér synpunkter pa handlaggningen av sina knabesvar vid en
vardcentral. Hon uppger att hon haft besvar vid flera lakarbesok men att dessa
inte uppmarksammades. Vid ett senare besdk undersdktes knat och réntgen
visade bland annat artros, varefter hon remitterades till ortoped. Kvinnan staller
sig fragande till varfér knabesvéren inte uppmarksammades tidigare. Hon har
aven synpunkter pa bedémningen av sin neuropati och undrar varfor hon inte
remitterades till en neurologspecialist.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att
héndelseférloppet hade gatts igenom tillsammans med berérd lakare. Enligt
journalen fanns vid de forsta besdken inga uppgifter om knabesvar och inga
avvikande fynd noterades. Vid ett senare besok undersoktes knat och rontgen
visade bland annat artros. Remiss skickades till ortoped. Vardgivaren bedémer
att handlaggningen varit medicinskt korrekt och att diagnostiken inte hade
fordrojts. Nar det géller patientens neuropati beddmer vardgivaren att remiss till
neurologspecialist inte &r medicinskt motiverad dé& sddan behandling inte ingar i
neurologmottagningens uppdrag utan hanteras i primarvarden. Patienten har
tagit del av yttrandet och inkommit med synpunkter som bifogas
avslutsskrivelsen. Patienten staller sig fortsatt fragande till varfor knabesvaren
inte uppméarksammades tidigare. Arendet avslutas.
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Undersdkning/beddmning

Lakare tolkade felaktigt att patienten hade intellektuell funktionsnedsattning

En ung kvinna sokte hjalp vid en vardcentral for problem med selektivt dtande.
Vid besoket gjordes ingen medicinsk undersékning, men lakaren
dokumenterade dnda att hennes allméntillstand var gott. | journalen skrevs &ven
att kvinnan har en intellektuell funktionsnedséattning, vilket inte stimmer. Hon &r
normalbegdvad och upplevde anteckningen som krankande och férminskande.
Nagra frdgor om hennes dtproblematik stalldes inte, trots att det var
anledningen till besoket. Kvinnan vill fa utrett om hon har diagnosen ARFID.

Atgard: | ett svar fran vardcentralen uttrycks att det &r mycket olyckligt att
patienten kénner sig krankt och forminskad. Vardgivaren &r ledsna &ver att
patienten kdnner sa. Patienten har framfort synpunkter pa journalféringen. Av
utredningen framkommer att lakaren pabdrjade ett utkast till journalanteckning
direkt efter besoket och noterade tidigare diagnoser under rubriken, tidigare
och nuvarande sjukdomar, i syfte att vid senare tillfalle granska tidigare
journaler och utredningar. Detta gjordes for att skapa underlag for fortsatt
beddmning tillsammans med psykolog, da patienten upplevt sig missforstadd
och inte fatt tillracklig hjélp tidigare. De diagnoser som noterades i utkastet
stélldes inte vid besoket utan dokumenterades for fortsatt genomgang. Lakaren
har erbjudit patienten att komma pa besok for att ga igenom alternativ till
behandling, alternativt komma till en annan lakare. Patienten har avbojt detta
samt vill att besok till psykolog avbokas. Patienten papekar att hon tidigare har
utretts men att diagnoser har kunnat uteslutas. Av den anledningen vill hon inte
att diagnoser med efterféljande fragetecken féljer henne i varje ny
journalanteckning. Kvinnan har av férvaltningen hanvisats till den enhet inom
regionen som handlagger diagnosen ARFID. Patienten skrev egenremiss och gar
nu i behandling. Arendet avslutas.
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Brister i vard och bemotande vid telefonkontakt med sjukskoterska pa
vardcentral

Ett barn hade sokt vard pa en akutmottagning for smértor i brostet. Dagen efter
hade barnet feber och samre allméntillstdnd. En foralder ringde en digital
vardkontakt som hanvisade till vardcentralen. Nar foraldern ringde till
vardcentralen gavs rad av sjukskoterskan att barnet skulle f& febernedsattande.
Foraldern kontaktade ansvarig pa vardcentralen for att hora om det fanns en tid
att fa till vardcentralen men fick ingen aterkoppling. Foréldern fick heller inget
intyg av lakaren for vard av barnet.

Atgérd: Svar har inkommit frén vérdgivaren som beskriver att féraldern och
vardgivaren har olika syn pa handelsen dar en orsak kan vara en blandning av
brist i kommunikation och att vardgivaren inte har kunnat leva upp till
foralderns forvantningar. Vardgivaren forstar att foraldern var orolig for barnets
hélsa och frustrerad 6ver att inte hjalp kunde ges pa en gang. Vardgivaren
redogor for de kontakter som tagits och de bedémningar som gjorts. De rad
som sjukskdterskan gav utgick fran det rddgivningsstdd som anvénds nationellt.
Foraldern blev inte n6jd med svaret och telefonsamtalet avslutades. Féraldern
besokte da mottagningen och kravde att fa ett intyg for vard av barn.
Verksamhetschefen hade ett langt samtal med féraldern och bekréftade att
sjukskoterskan gjort en riktig bedémning. Aven ansvarig likare bekréftade detta
och férmedlade att intyg for vard av barn till féraldrar med barn éver 12 &r inte
utfardas om barnet inte &r mycket allvarligt sjukt eller har en kronisk sjukdom
som gor att barnet inte kan vara ensam. Denna information férmedlades till
foraldern. Vardgivaren beklagar barnets besvar samt ser det som ett
misslyckande att de inte kan fa en samsyn kring vad man kan forvanta sig att fa
for hjalp pa vardcentralen och hur snabbt. Vardgivaren tackar for
aterkopplingen. Da ombudet efter att yttrandet 6versants inte horts av inom
angiven tid avslutas drendet.
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Brister i bemdtande av foraldrar vid barnavardscentral

Ett barn var med sina foraldrar pa en barnavardscentral. Sjukskoterskan bemotte
foraldrarna pa ett ifragaséttande satt. De upplevde misstanksamhet och ett
nedlatande tonfall, samt att sjuksk&terskan inte lyssnade pa foraldrarna. Besoket
slutade med att sjuksk&terskan avsag gora en orosanmalan.

Atgérd: Svar har inkommit frdn vardgivaren som aven haft telefonkontakt med
foraldern. Det ar trakigt att bemétandet vid besoket, skapade en kansla av
otrygghet och stress och att foréldrarna kénde sig ifrdgasatta i sin roll. Det ar av
avgorande vikt att bemdtandet pd barnavardscentralen fungerar pa ett bra satt.
Vardgivaren vill att de ska skapa lugn och trygghet samt starka foraldrarna i
deras foréldraroll. Efter det intréffade har vardgivaren pratat med berérd
personal om vad som hande vid métet och hur det kan undvikas i framtiden.
Vardgivaren tar till sig av synpunkterna och kommer att vara extra
uppmarksamma i framtiden for att undvika att ldmna familjer med den kéansla
som detta besok gav denna familj. Ibland behdver man byta sjuksk&terska
tillfalligt eller for en langre tid, det kan finnas olika anledningar till det. De
forsoker framja kontinuiteten i kontakten for att skapa trygghet och bygga
fértroenden, men nar det inte ar mojligt ar det avgérande att den nya
personalen laser in sig pé journalen for att vara férberedd. Att det inte var sd i
detta fall beklagas. Gallande orosanmalan sa ar det all vardpersonals skyldighet
att anmaéla vid oro, vilket ar reglerat i lag och inget som de kan valja bort.
Troskeln for att gora orosanmalan ar 1ag. Forhoppningen &r att socialtjansten
gor en bra bedémning sa att de familjer som behdover stod far det, alternativt
om stdd inte behdvs att detta framkommer. Vardgivaren menar att om de
kanner familjerna battre kan det hjalpa dem att forsta situationen battre och
kanske minska oron, dar kommer ju kontinuiteten in, viktigt ar dven ett tryggt
och lugnt bemétande for att battre forsta situationen, vilket foraldern patalade
brister av i detta fall. Vardgivaren hoppas att familjen &r ndjda med sin nya
barnavérdscentral. D& ombudet efter att yttrandet dversants inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.
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Remitterades till nedlagd mottagning och nekades sjukskrivning i vantan pa
operation

En kvinna med smartproblematik i ett kna remitterades av sin husldkare till en
specialistmottagning for operation. Mottagningen hade dock gatt i konkurs,
vilket fordrojde processen och ledde till att operationen fick ombokas till en
annan vardgivare. Under véntetiden férsamrades kvinnans halsotillstdnd, och
hon utvecklade artros dven i det andra knaet, vilket innebar behov av kirurgi i
bada knana. Samma huslakare skickade da remiss till ytterligare en
ortopedklinik. Kvinnan, som anvénder rollator och far fysioterapi i hemmet,
efterfragade sjukskrivning men nekades detta och tvingades i stéllet ta ut
semester. Nar detta inte langre var hallbart bytte hon vardcentral och den nya
lékaren gjorde en annan bedémning och sjukskrev henne i vantan pa operation.
Kvinnan ifrdgasatter varfor den forsta huslakaren remitterade till en mottagning
som upphért med sin verksamhet och varfér tva olika mottagningar
kontaktades for respektive kna. Hon har dven begrénsad forstaelse for att hon
nekades sjukskrivning trots smarta, gdngsvarigheter och planerad operation.

Atgard: | svar frén vardgivaren framgér att patienten sjilv 6nskat remiss till en
specifik ldkare vid den aktuella mottagningen. Vid tidpunkten fér remissen var
mottagningen verksam. Konkursen intraffade senare, efter att patienten fétt en
beddmning infor en eventuell operation. Vardgivaren uppger vidare att ldkaren
gjorde beddmningen att sjukskrivning inte var medicinskt motiverad, eftersom
en eventuell operation |ag flera ménader fram i tiden och forutsatte ytterligare
atgarder innan dess, sa som viktnedgang. En langre sjukskrivning i detta skede
beddmdes inte vara till nytta for patienten. Da patienten efter att yttrandet
Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Rehabilitering hjélpte inte for besvar med en axel, operation kravdes

En kvinna var missnojd med den rehabilitering hon erbjods och genomférde
utifran sitt besvar med en axel. Rehabilitering pagick under lang tid med
hélsningen att det skulle gora axeln bra, medan det senare visade sig behévas
en operation.

Atgérd: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. De skrev att klagomalet
handlade om att en fysioterapeut sagt att rehab racker och kommer géra allt
bra. Vardgivaren uppgav att det saknades stod for patientens uppgift om vad
fysioterapeuten skulle ha sagt och beklagade om detta uppfattats sa. De
redogjorde for patientens narvaro och foljsamhet till rehabiliteringen och
beddmde att fysioterapeuten inte kunde lastas for utebliven aterhamtning.
Fysioterapeutens kompetens innefattar inte att tolka réntgenbilder. Vardgivaren
beskrev de nationella riktlinjerna for skada vid nyckelben, vilket i férsta hand ska
vara funktionsaterstallande traning. Det framhdlls att behandlingen foljde
nationella riktlinjer med fokus pa rehabilitering, dér de flesta patienter
forbattras, men att vissa kan kvarstda med besvar. De konstaterade att parterna
hade olika upplevelser av handelseférloppet och beklagade att patienten inte
upplevt sig fa 6nskad behandling. Patienten har efter att yttrandet 6versants
inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Vérd och behandling
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Bristande uppfdljning av vardcentral

En kvinna har de senaste aren fatt behandling for jarnbrist via sin vardcentral.
Hon upplever att uppfoljningen och utredningen ar bristféllig och hon menar att
hon sjalv behdver saga till om nér prover ska tas och att remisser behdver
skickas.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade patientens upplevelse
och redogjorde for det hela. De menade att verksamheten har rutiner fér nar
och hur ofta en patient ska foljas upp med blodprover, beroende pa medicinskt
tillstand s& gors en individuell beddmning. Vidare framférde de att patientens
|dkare kommer att f6lja hennes blodprover med ldmpliga intervall. Patienten har
efter att svaret dversénts inte hérts av. Arendet avslutas.
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Aldre man har fatt demensdiagnos utan minnesutredning

En ldkare pa véardcentralen har skrivit i journalen att ombudets far har demens.
Dottern ifrdgasatter diagnosen da ingen minnesutredning har gjorts. Lakaren
har bara traffat mannen vid enstaka tillfallen.

Atgérd: | inhamtat svar frén verksamhetschefen framkom att dottern hade
framfort missndje med tidigare insatt lakemedel som patienten fatt efter
kontakt med minnesmottagning. Fadern hade utretts och fatt diagnosen
subjektiv kognitiv svikt, det vill sdga att patienten sjélvupplevde forsdmrat
minne och kognitiva férmagor men minnestesterna uteslét demens. En annan
dotter hade begart att fadern skulle séttas in pa demenslékemedel eftersom en
tidig demenssjukdom inte kunde uteslutas. Vid andringar i varden kontaktas
inte alltid alla narstaende. Verksamhetschefen forstod att dottern ifragasatte
grunderna till demensdiagnosen. Det &r en komplex bedémning baserat pa flera
faktorer. Verksamhetschefen skulle nu ompréva diagnosen for att se sa den var
helt korrekt stalld. Hon hade bestallt eftergranskning av
skiktrontgenundersdkningen och skickat remiss till en arbetsterapeut for
beddmning av funktionsnivan. Nya blodprover skulle tas for att utesluta andra
orsaker till férsamringen. Nar samtliga undersokningar hade gjorts skulle en ny
remiss skickas till minnesmottagningens specialistbedémning. Dottern tog del
av svaret och meddelade att den nya minnesutredningen hade pabdrjats och att
hon nu var delaktig i den. Arendet avslutas.
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Remiss skrevs till icke verksam lakare

En kvinna utlovades en remiss till specialist av sin huslakare. Tiden gick men hon
blev inte kallad, trots att ett halvar gatt. Hon tog da ny kontakt med
vardcentralen och en ny remiss skrevs till annan klinik. Da lakarens remiss initialt
gick till en vardgivare inte langre verksam, fanns ingen mottagare av remissen.
Detta borde vardcentralen varit vaksam pa. Efter att hon fatt en ny remiss
kallades hon inom en vecka. Den felhanterade remitteringen har orsakat
kvinnan onddigt langt lidande och vantetid for vard.

Atgard: | svar inhamtat fran vérdgivaren framkom att en remiss skickades till en
kirurgmottagning i samband med patientens besok. Vardgivaren uppger att
remissen skickades via regionens centrala remissregister, dar endast av regionen
godkanda mottagningar finns valbara. Enligt vardgivaren har ingen adress lagts
in manuellt och om uppgifterna i registret varit korrekta skulle remissen inte ha
kunnat skickas fel. Vardgivaren uppger vidare att genomgang av icke-akuta
remisser sker halvarsvis och att brister i remissflodet ofta uppmarksammas forst
da. Vardgivaren beklagar det intréffade och den paverkan det fatt for patienten,
men beddmer att géllande rutiner har foljts. Da patienten efter att yttrandet
Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
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Undersdkning/beddmning

Negativ upplevelse av varden vid psykisk ohélsa hos ung vuxen

En ung vuxen kvinna med psykisk ohalsa som angest, sjalvhat och depression
hade under en langre tid varit séngliggande. Hon hade sjélv sokt vard men
upplevde att bemotandet snarare har férvarrat hennes maende. Varden har
enligt anmaélaren varit nedldtande, démande och krankande, vilket lett till att
hon ként sig férminskad och omyndigforklarad. Personalen lyssnade inte pa
hennes individuella behov, anpassades inte efter hennes situation och erbjods
inte nagon planerad utredning eller vardplan. Anhorig ifragasatter hur varden
kan ansvara for ratt insatser nar vare sig neurologisk eller psykiatrisk utredning
genomforts.

Atgard: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivarens
behandlingsalternativ har prévats och att en remiss skickats till en psykiatrisk
Oppenvardsmottagning for vidare bedémning. Psykiatrin har begart
kompletterande uppgifter i form av skattningsskalor och blodprover innan
remissen kan tas upp pa nytt. Vardgivaren har darefter vid flera tillfallen forsokt
na patienten via telefon, brev och digitala meddelanden for att informera om
behovet av kompletteringar, men utan att fa svar. Vardgivaren instdmmer i att
patienten &r i behov av fortsatt utredning och avser att skicka en ny remiss sa
snart efterfrégade uppgifter inkommit. Patienten har d&ven méjlighet att sjalv
kontakta valfri psykiatrisk mottagning genom egen vardbegaran. Ombudet har
tagit del av yttrandet. Arendet avslutas.
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Kommunikation
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Omvardnad

Leverans av hjalpmedel utan samtycke

En man med diabetes fick en lada sprutor levererade hem till sig utan hans
samtycke. Det var dietisten pa vardcentralen som ombesoérjde detta. Ladan star i
trapphuset utanfor hans lagenhetsdérr. Han kan inte fa hjélp med retur och
forutsatts ta hand om ladan sjalv vilket han inte kan av medicinska skél. Mannen
anser att dietistens agerande ar att betrakta som ett tjanstefel och upplevs som
krankande.

Atgard: | svar frén vardgivaren framkommer att patienten var i behov av
sondnaring och matningssprutor. Han fick detta forskrivet och levererat till sin
bostad. Leveransen skedde utanfér dorren. Patienten har en ledsjukdom som
medfér smérta och nedsatt rorlighet, vilket kan gora det besvarligt att hantera
leveransen. Vardgivaren beddmer dock att det varit mojligt for patienten att ta
in innehallet, exempelvis genom att dela upp det i mindre delar. Det framgar att
vardcentralen inte kan erbjuda hjalp med inbarning eller retur av material.
Vardgivaren bedémer att ingen medicinsk skada har uppstatt. Samtidigt
framkommer att det kan ha uppstatt ett missférstdnd i kommunikationen
mellan patienten och dietisten, vilket beklagas. Da patienten efter att yttrandet
Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.

1177

Primérvard

V2512-08999

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Finns inga tider vid vardcentralen, barn tvingas soka akut

Ett barn hade haft feber i en vecka och vardcentralen kontaktades. Foralder
upplevde att det som vanligt inte fanns nagon tid att boka for barnet.
Vardcentralen hanvisade vanligtvis till en nérakut. Barn och foralder fick en
beddmning av barnet vid en barnakutmottagning som menade att med de
besvar som barnet hade skulle vardcentralen kontaktas for lakartid. Foraldern
anser att vardcentralen borde ta emot patienterna.

Atgérd: Svar har inkommit frén vérdgivaren som ser att de inte fullt ut lyckats
leva upp till sina egna krav pé noggrannhet i bedémningen och tydlighet i
kommunikationen. Feedback fran foraldern har hjalpt dem att identifiera att de i
detta fall bade behovt stélla fler uppfoljande fragor om barnets tillstand och
tydligare motivera bade rekommendationer och beslut. Enligt vardgivaren ser
de dver sina rutiner for bemodtande och beddmning av barn med hog feber
genom att sékerstalla att de alltid staller relevanta foljdfrdgor for att fa en battre
helhetsbild av barnets hélsa. De ska dven vara tydligare med varfor vissa
atgarder rekommenderas. Vid osékerhet ska bedémning av lékare prioriteras.
Vardgivaren beklagar att familjen inte fatt den hjalp de 6nskade. De tar med sig
detta i sitt fortsatta arbete med att starka kvaliteten och tillgdngligheten i sin
verksamhet. D& ombudet efter att yttrandet dversénts inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.

1177
Priméarvard

V2512-09031

Vaérd och behandling
Diagnos

Tillganglighet
Vaéntetider i varden

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Cancerdiagnos férsenades

En aldre kvinna sokte vard for kndlar i ansiktet. Hon fick ingen akuttid utan fick
vanta mer an fyra veckor. Sedan féljde en lang utredning och svar som drojde.
Kvinnan hade cancer som hon menar att hon hade kunnat fa behandlad i ett
tidigare skede om vardcentralen tagit hennes besvar pa allvar.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som beklagar att véntetiden
blev lang. Enligt dem ville patienten komma till sin huslakare och accepterade
inte ndgon annan lakare vilket paverkade vantetiden. Da patienten efter att
yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2512-09033

Vérd och behandling
Behandling
Kommunikation

Delaktig

Upplevde sig felbehandlad och inte lyssnad till pa vardcentral

En kvinna uppgav att hon blev felbehandlad av en vardcentral géllande
urinvdgsbesvar. Hon upplevde dven att hon inte kande sig lyssnad till av lakaren
som hon tréffade.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade patientens upplevelse.
De framforde att de kan se i hennes journal att vederborande lakare har foljt de
rekommendationer som finns gallande de urinvagsbesvdr som patienten hade.
Patienten har tagit del av svaret som hon inte var néjd med, men har inte
terkopplat ytterligare. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2512-09084

Tillganglighet
Vantetider i varden
Kommunikation

Bemotande

Fick inte tid hos vardcentralen utan uppmanades av personalen att byta
vardcentral

En man fick inga tider inom priméarvarden for att diskutera sin planerade vard
och behandling. Mannen hade en pagaende vard vid en specialistklinik pa ett
akutsjukhus, men behévde en planering via sin vardcentral. Trots upprepade
forsok till kontakt for tidsbokning fick han ingen tid. Han upplevde aven daligt
bemotande hos personalen som istéllet for att ge honom rad och stod hélsade
att han kunde byta vardcentral. Mannen ansag det vara oprofessionellt.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. De tackade fér patientens
synpunkter. Om det var sa att han bemétts otrevligt i telefon skulle de prata
med sjukskdterskorna och se till att de inte hander igen. De kunde se att han
fatt en telefontid med lakaren ett visst datum, men tidigarelade den och bokade
om detta till ett fysisk mote. De beklagade den langa véntetiden men hélsade
att prioriteringarna gors efter medicinska bedémningar och med patienters
sakerhet i fokus. Vardgivaren beskrev att de tyvarr en period haft visst franvaro
frdn ett par lakare, vilket paverkat vantetiden. Patienten uppmuntrades ta ny
kontakt med verksamhetschefen om han sa 6nskade. Patienten har efter att
yttrandet éversénts inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Primarvard

V2512-09096

Vérd och behandling

Lakemedel

Brister i hantering av receptférnyelse

Nérstdende har synpunkter pa brister i hantering av receptfornyelse. Narstdende
har ringt for att fornya tva recept at patienten som efter fem dagar gick till
apoteket men det fanns inga mediciner. Narstaende ringde igen och fick sms
med besked om att det var férnyat. Patienten gick igen till apoteket som sade
att det inte fanns nagot recept och att han maste be om fornyelse. Narstaende
gick da till vardcentralen och att hon fick veta att smset var skickat av
sjukskoterskor som informerat lakaren. Nérstaende tycker att sms borde skickas
forst efter att lakare har fornyat recept inte innan. Samma sak hande ett ar
tidigare.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren som ber om ursikt fér det som
skett men samtidigt funderar dver det eftersom patienten har ldkemedel i
fardigférpackade pasar pé rulle (Apo-dos) och da ska man som regel inte kunna
hamta ut enstaka recept utan de ska komma med i nasta dosleverans som
kommer var 14e dag. Tva lakare tycks ha varit inblandade i att fornya recept till
Apo-dos. Géllande smset gar det inte att kontrollera bakat och man har inte en
sadan rutin att skicka sms heller om det inte specifikt dverenskommits. Apoteket
skickar daremot meddelanden. Nérstdende erbjuds kontakta ansvarig for att
fortsatt reda ut i arendet. Da ombudet efter att yttrandet dversants inte horts av
inom angiven tid avslutas drendet.

1177

Primérvard
V2512-09134
Administrativ hantering

Brister i hantering

Oklarhet om vem som ansvarar for remiss till medicinsk fotvard

En kvinna har sedan en tid gatt pa en hudmottagning pa ett sjukhus pé grund
av en diagnos som innebér att hon ar i behov av medicinsk fotvard. Tidigare
kunde hudmottagningen skriva remiss for detta, men numera uppger de att det
ar patientens vardcentral som ska utfarda remissen. Kvinnan har darfor
kontaktat sin vardcentral, men har &nnu inte fatt ndgon aterkoppling. Hon
undrar nu vilken vardgivare som faktiskt ansvarar for att hjalpa henne med en
remiss till medicinsk fotvard.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten nu
har fatt hjalp med remissen. Vardgivaren kan inte se varfor remissen inte
utfardades tidigare eller varfor sjukhuset inte skickade den. Yttrandet har
Oversants till patienten. Da patienten inte har aterkommit inom angiven tid
avslutas arendet.

1177
Priméarvard

V2512-09181

Vard och behandling
Behandling
Ekonomi

Patientavgifter

Kvinna fick ingen hjalp med besvérsgivande éverskottshud i ansiktet efter stor
viktminskning

En kvinna drabbades av problem med 6verskottshud efter stor viktnedgang. Los
hud i ansiktet gjorde att patienten bet sig i kinderna vilket gav sar och psykiskt
lidande. Patienten ville ha regionfinansierad hjalp men hade nekats detta av de
vardgivare hon hade kontaktat.

Atgérd: Patienten ville ha remiss till regionfinansierad operation. Hon skulle sjalv
sOka vardgivare som kunde skriva remissen och det finns ingenting som
Patientndmnden kan géra i drendet. Patienten aterkommer vid behov. Arendet
avslutas.
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1177
Primérvard
V2512-09184

Vard och behandling
Lakemedel
Kommunikation

Delaktig

Nekad lakemedelsbehandling vid samsjuklighet och 6vervikt

En kvinna med diabetes, astma, hogt blodtryck, artros i bada knana samt
tidigare depression och dvervikt uppgav att hon under ett besék hos en
diabetessjukskoterska pa en vardcentral blev rekommenderad att fa lakemedlet
Ozempic. Sjukskoterskan bedomde att lakemedlet kunde ha positiv effekt pa
béde blodsockernivaer och allmént halsotillstdnd, inklusive viktminskning. Hon
uppgav att hon skulle kontakta lakare for att ordna recept. Kvinnan
informerades senare om att lakaren, som hon inte tréffat tidigare, beslutat att
inte skriva ut lakemedlet, bland annat pa grund av kostnaden. Kvinnan uttrycker
att lakemedlet skulle kunna ha stor betydelse for bade fysisk och psykisk halsa
samt forbattra livskvaliteten genom viktnedgang.

Atgard: | yttrande inhamtat frén vardgivaren framgdr att lakemedlet metformin i
kombination med hélsosamma levnadsvanor utgdr basbehandling vid diabetes
enligt regionens rekommendationer. Individualiserad tillaggsbehandling kan bli
aktuell om basbehandling i rekommenderad dos inte ger tillrdcklig effekt eller
inte beddms medicinskt [amplig. Av den anledningen behéver behandling med
metformin, nar det ar medicinskt mojligt, forst provas. Vardgivaren uppger
ocksa att uppfoljning av behandlingen inte alltid kréaver ett fysiskt besok utan
kan hanteras via distanskontakt. Da patienten efter att yttrandet 6versants inte
hoérts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2512-09199

Kommunikation
Information
Ekonomi

Patientavgifter

Fick faktura for uteblivet besok trots missuppfattning av tidsbokning

En foralder ringde till vardcentralen och bokade en besokstid for sitt barn.
Barnet grat vid samtalet och det var darfor svart att uppfatta datum och
klockslag for tiden. Foraldern bad att sjukskoterskan skulle 1agga in tiden synlig
pa appen Alltid 6ppet vilket sjukskoterskan bekraftade. Ingen tid fanns att se i
Alltid 6ppet. En rakning kom med posten for uteblivit besok vilket féraldern
anser ar fel.

Atgard: Svar har inkommit frdn vérdgivaren som har gatt igenom &rendet och
kan bekréafta att barnet fick en tid till vardcentralen och att en SMS pdminnelse
skickades ut tvé dagar fore det inbokade besdket. En SMS paminnelse ar en
paminnelse om en redan bekraftad tid, inte en kallelse. Aven om ett SMS inte
skulle ha skickats eller mottagits ar det den tid som bokades och bekréftades
per telefon som géller. Det ar patientens ansvar att sjalv kontrollera och bekrafta
att tiden ar korrekt vid bokningen samt att komma till den avtalade tiden.
Vardgivaren har inte rutin att skicka e-kallelser via Alltid Oppet appen dé& en tid
har bekraftats muntligt och darfor var tiden inte registrerad dar. Vardgivaren
beklagar om det uppstod ett missforstdnd men mot bakgrund av deras rutiner
och den information som gavs vid bokningen kvarstar avgiften for uteblivet
besok. Da ombudet efter att yttrandet Gversénts inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2512-09209

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Patient beskrev att vardgivaren gatt in i hennes journal utan samtycke

En kvinna hade synpunkt pa att en vardgivare gatt in i hennes journal utan
samtycke.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit fran patienten gallande fortydligande av fragestallningar avslutas
arendet.

1177
Priméarvard

V2512-09220

Tillganglighet

Vantetider i varden

Vardcentralen ger inte besked till rontgenklinik

En man med hosta och viktnedgang remitterades fér rontgenundersokningar. |
remissen fran vardcentralen 6nskades ultraljud av buken samt lungréntgen.
Radiologen foreslog istéllet undersokningar med datortomografi. Huslakaren
har dock inte gett svar och mannen har véntat i tre veckor pa besked. Syftet ar
att undersdka om en eventuell bakomliggande lungcancer eller annan
lungsjukdom kan forklara symtomen.

Atgard: | svar fran vardgivaren framgér att patienten underséktes av ldkare och
att datortomografi av lungorna samt ultraljud av buken bestélldes samma dag.
Radiolog bedémde darefter att datortomografi av buken var en mer lamplig
undersdkning. Patienten dnskade dock genomfdra ultraljud, vilket utférdes. |
samband med forslaget om dndrad undersékningsmetod makulerades den
ursprungliga remissen av misstag. Detta uppmarksammades och en ny remiss
utfardades. Aven denna undersdkning har genomférts. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2512-09238

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Vérd och behandling
Behandling

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Patient upplever bristande tillganglighet och uppféljning vid hudbesvar

En patient sokte vard pa en vardcentral for eksem men erbjods inledningsvis
ingen mottagningstid utan hanvisades till allergimedicin. Trots att besvaren
kvarstod och patienten hade behovt soka akut for en anafylaktisk chock, erbjods
ingen tid for utredning. Forst efter remiss fran en annan vardgivare fick
patienten traffa lakare pé vardcentralen. Behandlingen som ordinerades gav
kraftig hudirritation och nér patienten tog kontakt drojde aterkopplingen.
Patienten informerades da via digital kontakt om att soka en hudmottagning. |
vantan pa fortsatt vard fick patienten ingen ny behandling. Prover togs senare,
men patienten upplevde att tydliga behandlingsrad utifran provsvaren
saknades. Patienten upptéckte dven en journalanteckning om besvar som hen
inte sokt for och har utan framgang forsokt fa klarhet fran vardgivaren i detta.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dér beskrevs
handelseférloppet och vardgivaren uttryckte att det ar tydligt att de borde
erbjudit patienten ett snabbare fysiskt besdk vid den foérsta kontakten, sarskilt
da patienten redan varit pd en akutmottagning. Vidare framkom att de senare
skrivit en remiss for vidare utredning och att patientens tidigare diagnos av
misstag da foljde med. Vardgivaren beklagade att patienten inte kant sig val
bemott och att deras hantering inte motsvarat patientens forvantningar.
Handelsen kommer att tas upp pa lakarméte, sjukskoterskemote och
arbetsplatstraff for att de ska kunna forbattra rutiner vid liknande &renden. Da
patienten efter att yttrandet Gversénts inte horts av inom angiven tid avslutas
drendet.

1177
Primarvard

V2512-09265

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning
Resultat

Resultat

Bristfallig bedémning av gravid patient, férlorade barnet

En gravid kvinna uppgav att bedémningen av hennes besvar pa en vardcentral
var bristféllig efter att hon drabbats av en troligtvis allvarlig matforgiftning.
Kvinnan anser att det &r viktigt att man som patient far ta flera prover for att
kunna bekréfta orsaken, speciellt vid pagaende graviditet, vilket inte gjordes
enligt kvinnan. Hon har en tid senare framfort att hon har forlorat sitt barn i
magen, vilket hon har fatt reda pa av en gynekolog kan ha berott pa det hon
drabbades av och att hon inte fick behandling.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som djupt beklagade det intraffade
och redogjorde for det hela. De uppgav att enligt de uppgifter som
framkommer i patientens journal sa kan de inte se att ndgra medicinska fel har
gjorts. De menar vidare att varken de eller patienten inte har haft ndgon
méjlighet att pdverka graviditetens utgang. Patienten har efter att svaret
dversants inte horts av. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2512-09302

Vaérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Administrativ hantering

Brister i hantering

Brister vid uppfdljning av sjukdom och remisser skickades ej

En man uppger att en vardcentral brustit i uppfoljning av hans kroniska
sjukdomar och inte skickat medicinskt nédvandiga remisser.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att det som
patient inte gar att stalla krav pd att vissa utredningar ska genomféras, utan
varje utredning féregas av en medicinsk bedomning dar en lakare darefter
beslutar om utredning &r befogad eller ej. Medicinskt ledningsansvarig lakare pa
vardcentralen besvarade de 6nskemal om utredningar och remisser som
patienten framfort. Da patienten efter att yttrandet Gversants inte horts av inom
angiven tid avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2512-09314

Vard och behandling
Behandling
Vérd och behandling

Lakemedel

Bristande uppfoljning av blodtrycksbehandling i priméarvarden

En man fick vid en mottagning i priméarvarden diagnosen forhgjt blodtryck och
ordinerades blodtryckssankande lakemedel. Under en period om fem ar gjordes
ingen uppféljning av behandlingen, trots att mannen vid flera tillfallen
efterfragade uppféljning och behov av dosjustering. Under tiden upplevde
mannen besvar sdsom blodtrycksfall och extrem trétthet. Forst i ett senare
skede konstaterades att dosen av lakemedlet hade varit foér hog. Den for hdga
doseringen innebar konkreta risker for patienten och mannen ansag att
mottagningen brustit i sin uppféljning av den ordinerade behandlingen.

Atgérd: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. | svaret framgar att patienten
aven skickat sitt klagomal direkt till verksamheten. Vardgivaren uppger att en
handelseanalys genomforts genom journalgranskning och samtal med berérd
personal. Patienten har darefter fatt ett svar fran vardgivaren, vilket de
hénvisade till d inga nya omstandigheter framkommit i drendet. Patienten har
tagit del av yttrandet men har inte dterkommit inom angiven tid. Arendet
avslutas.

1177
Primérvard

V2512-09319

Vard och behandling
Behandling
Kommunikation

Information

Problem kring att fa hjalpmedel, ifragasatter information

En kvinna ska genomga en ortopedisk operation vid ett akutsjukhus och
behdver darfor hjalpmedel i hemmet, bland annat férhgjning av toalettstolen.
Hon remitterades fran vardcentralen till rehabiliteringsinréattning for detta, men
remissen avslogs och patienten hanvisades till akutsjukhuset vilket hon
ifragasatter. Hon menar att hon sjélv inte har mojlighet att frakta hem och
montera hjalpmedlen. Kvinnan har ortopediska problem och menar att det ar
fysiskt omgjligt och hon tror heller inte att det kommer att ga att gora direkt
efter operationen.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som informerade om att kliniker som
har uppdrag att utféra kna- och héftledsoperationer ansvarar for att bedéma
om patienten har behov av hjalpmedel efter operationen och tillhandahalla
bashjalpmedel sdsom exempelvis kryckképpar/gastod, duschpall, toaférhdjning,
griptang och strumppadragare. Beddms patienten ha ett behov utdver detta
ansvarar den opererande kliniken for att skicka remiss till
primarvardsrehabilitering sa att insatser kan planeras infér hemkomsten.
Vardgivaren informerade vidare om att den vid behov gor uppféljande
hembesok i direkt anslutning till att patienten skrivs ut fran slutenvarden. Vid
detta tillfalle foljer den upp att de hjdlpmedel patienten fatt med sig fran
sjukhuset fungerar. Vardgivaren beklagade att patienten inte fick ratt
information fran bérjan och hade darfor skickat en avvikelserapport till
akutsjukhuset sa att inte fler patienter ska drabbas framéver. Patienten har efter
att ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Primérvard

V2512-09323

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation
Information
Kommunikation

Bemotande

Upplevelse av bristfallig undersékning och sprakforbistring vid lakarbesok

En kvinna hade ett bokat lakarbesok for hudbesvar. Hon upplevde att
undersokningen var ytlig och att bedémningen baserades pa bilder fran
internet. Kommunikationen forsvarades av bristande sprakkunskaper hos
ldkaren. Nar kvinnan tog upp andra besvér, bland annat bréstsmérta, uppgav
ldkaren att en ny tid behdvde bokas trots att besokstiden inte var slut. Efter
besoket madde kvinnan daligt och upplevde bristande empati och ointresse fran
personalen nar hon berdttade om handelsen.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar framkom att de ser
allvarligt pa patientens upplevelse av brister i bemé&tande, kommunikation och
spraklig tydlighet. Handelsen har diskuterats med berérd lékare och
verksamheten har pdmint medarbetarna om vikten av ett respektfullt
bemétande samt att information ska ges pa ett satt som &r begripligt for
patienten. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2512-09367

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation

Bemotande

Bristande undersokning och daligt bemotande

En patient upplever att en lakare pa vardcentralen inte har lyssnat eller
undersdkt honom ordentligt vid besok fér hudbesvar. Lakaren ska enligt
patienten ha avfardat problemen, upprepat rdd som redan testats och gett
motsédgelsefulla instruktioner om medicin. Efter diskussion fick patienten till slut
en remiss till hudlakare. Patienten kdnde sig inte heller bemétt eller tagen pa
allvar av receptionen nar han forsokte ta upp vad som hant.

Senare kontaktade patienten vardcentralen for hjartrelaterade symtom och fick
da veta att han hade en tid vid ett annat tillfélle. Patienten menade att det var
fér ndgonting annat och ville fa en tidigare tid och dessutom tréffa en annan
lékare &n den tidigare. Han upplevde att symtomen avfardades och inte togs pa
allvar. Den han talade med diskuterade med den |ékare patienten inte ville ha
kontakt med och da gav patienten upp.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som beklagar patientens
upplevelse av daligt bemétande. Ansvarig har pratat med berord lakare som
beklagar det som skett. | samrdd med sjukskdterska ombokades patientens sista
besok till annan lakare och i framtiden ar det patienten som 6nskar vilken lakare
han vill traffa. | akuta sammanhang kan det inte alltid erbjudas men vid
planerade besdk har han rétt att vélja. Man hoppas att kontakterna med
vardcentralen i framtiden upplevs béattre. Da patienten efter att yttrandet
6versants inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.

1177
Primérvard

V2512-09393

Vard och behandling

Diagnos

En kvinna med pl6tslig horselnedsattning ansag att hon fick fel diagnos via
vardcentralen

En kvinna drabbades av plotslig horselnedsattning, men upplevde inte gehor
fran vardcentralen. De behandlade henne for 6ronvax. Hon gick till en
horselklinik som gjorde horseltest som visade stor horselnedsattning.
Diagrammet fick hon med sig att visa for behandlare pa vardcentralen.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Vardgivaren redogjorde fér
genomfdrda kontakter och undersékningar. Patienten fick tid samma dag som
hon kontaktade vardcentralen. En vaxpropp konstaterades och avldgsnades
genom oronspolning av sjukskdterska, varefter lakare undersokte érat och
skickade remiss till Oron-nisa-hals-specialist. Efter besdk p& narakut féljdes
patienten upp nagra dagar senare och en akutremiss skickades ater till
specialist. Vardgivaren beddmde att handlaggningen varit medicinskt korrekt
och patientsaker och delade inte uppfattningen att patienten saknat
noédvandiga undersdkningar eller blivit diskriminerad. Den horselnedséttning
som senare konstaterades beddmdes med hég sannolikhet vara orsakad av
buller. Vardgivaren uttryckte en férhoppning om aterhamtning och
rekommenderade att patienten undviker hdga ljud. De beklagade om patienten
upplevt bristande fértroende och informerade om mgjligheten att lista om sig,
men att hon ocksa var valkommen tillbaka. Patienten har efter att yttrandet
dversants inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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V2512-09423

Vard och behandling
Lékemedel

Vérd och behandling
Behandling

Brister i behandling av éldre patient pa boende

Nérstdende har synpunkter pa brister i hanteringen av ldkemedel och
omvardnad pa ett dldreboende. Den &ldre patienten har enligt nérstdende inte
behandlats med insulin pa cirka ett o ett halvt ar. Detta har lett till njursvikt.
Patienten har inte heller behandlats for sin KoL da lakaren férnekar att patienten
har den diagnosen. Narstaende far ofta patala att medicinering av olika slag har
behovts nér de iakttagit forsamrad halsa hos patienten. Slutligen inkom patient
till sjukhus kraftigt uttorkad. Narstdende undrar om en Lex Maria anmalan ar
gjord till Inspektionen for vard -och omsorg (IVO).

Atgérd: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som beklagar hur narstdende
upplevt situationen. Man har inte skickat ndgon anmalan enligt Lex Maria till
IVO utan bedomer att relevanta atgarder vidtagits for behandling och
ordination av ldkemedel. Man har dven konsulterat specialist vid behov.
Nérstaende erbjuds mote med lakare tillsammans med legitimerad personal pa
boendet. Man konstaterar att kommunikation med narstaende kan forbéttras.
D& ombudet efter att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.
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Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande bemotande, delaktighet och utebliven medicinsk bedémning vid
vardbesok

En kvinna med langvariga besvéar med yrsel och balanssvarigheter sokte vard vid
en vardcentral. Kvinnan och medféljande nérstdende upplevde att lakaren inte
tog symptomen pa allvar, bemétte dem pa ett krankande sé&tt och visade brist
pé empati och forstaelse. Trots upprepade 6nskemal om att ldkaren skulle
jamféra tidigare och aktuell rontgenundersdkning togs ingen sadan hansyn, och
ingen vidare utredning eller uppfdljning planerades. Nagon tydlig medicinsk
beddmning gavs inte och ldkaren stéllde krav pa att kvinnan skulle bevisa att ett
fall hade skett. Lakaren ifragasatte aven utfardad sjukskrivning, vilket upplevdes
som hotfullt. Kvinnan valde att lamna mottagningen och upplevde sig sta utan
hjalp. Hon anser att agerandet strider mot kraven pa god vard och
patientsdkerhet, och har begart att IVO granskar arendet. Kvinnan énskar inte
ha fortsatt kontakt med aktuell ldkare och vill f& vard av annan lakare framover.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagar
den upplevelse patienten beskriver. Det ar ledsamt att patienten och din
anhorige upplevde besoket som krédnkande och att du lamnade

mottagningen med kanslor av oro, stress och besvikelse. For detta vill vi de be
om ursakt. Det ar aldrig deras avsikt att ett vardmote ska upplevas pa det sattet.
Den behandlande ldkaren har tagit del av synpunkterna men kénner inte igen
sig i den beskrivning som framférs. Lakaren beklagar att patienten upplevde
situationen sa som hen gjorde och att patienten inte kande sig trygg eller
tillrdckligt bemott i kontakten.

Efter genomgang av journaluppgifter och arendet i efterhand bedéms den
medicinska handlaggningen varit korrekt utifran de uppgifter och det
medicinska underlag som féreldg vid besdket. Nagra medicinska avvikelser har
inte identifierats. De tar upplevelsen pa storsta allvar. Deras stravan ar alltid att
varje patient ska métas med respekt, lyhdrdhet och empati, och det ar djupt
beklagligt nar ett méte upplevs pa motsatt satt.

De noterar och respekterar dnskemalet om att inte ha fortsatt kontakt med
aktuell lakare och att framtida vérd ska ske hos annan lakare. Da patienten efter
att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
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Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristande bemétande efter svar livshandelse

En kvinna sokte vard pa en vardcentral efter att hennes sambo tagit sitt liv. Hon
madde daligt och upplevde ett stort behov av stod. Hon uppfattade att lakaren
hon tréffade hade ett bristande bemotande da hen uttryckte sig oprofessionellt.
Kvinnan reagerade sarskilt pa att lakaren inte ansag att det fanns behov av
sjukskrivning eftersom det gatt tva veckor sedan handelsen, vilket hon upplevde
som nonchalant i férhallande till hennes psykiska maende.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagar
patientens upplevelse av besdket hos dem, och de beklagar dven det som
intréffat. Det verkar ha blivit ett missférstand gallande vilken relation patienten
haft till patientens narstdaende som gatt bort. Lakaren har skrivit att det galler
patientens ex-sambo och kanske darfér har han fragat patienten om det &ar
nuvarande sambo som féljer med till vardcentralen. Lakaren ar ledsen for
missforstandet. Lakaren sjukskriver patienten i tva veckor, d& har hen varit
hemma i tva veckor for annan psykisk ohalsa. Lakaren skriver recept pa
ladkemedel och baserat pa patientens historia av flertalet trauman skickar hen
aven remiss till psykiatrin. Patienten erbjods kontakt med en
beroendemottagning samt neuropsykiatrisk mottagning men patienten avbgjer.
Patienten har &ven fatt tid hos psykoterapeut men avbokat den tiden.
Sjukskrivning ingdr i vérden som en del i behandling vid kris och kan in manga
fall om det inte skots ratt leda till negativa foljder for patienten. Lakaren
upplevde i detta fallet att det inte skulle vara till gagn med vidare sjukskrivning.
Det i sig betyder inte att lakaren ser patienten som fullt frisk. Utan ser att det
skulle vara gynnsamt for patienten att komma tillbaka till arbetet och att fa vara
en del av ett sammanhang i vardagen trots det trauma patienten genomlidit. Da
patienten efter att yttrandet Gversénts inte horts av inom angiven tid avslutas
drendet.
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Kommunikation
Delaktig
Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Kommunikation

Bemotande

Bristande kommunikation och felaktiga journaluppgifter i kontakt med varden

En patient med psykisk ohélsa hade kontakt med lakare, psykolog och
rehabkoordinator pa en vardcentral, men upplevde att det saknades
samordning mellan dessa. Patienten sokte vard for att forlanga ett sjukintyg
men lakaren hanvisade till att ohalsan var arbetsrelaterad, och ville inte férnya
intyget. Samtalet avslutades i ett tillstdnd av panikdngest. Kort darefter fick
patienten kdnnedom om att verksamhetschefen fatt information fran lakaren
om att denne blivit hotad och forféljd, nagot patienten bestamt férnekar och
uppfattar som en allvarlig och osann uppgift. Patienten anser att
journalanteckningarna fran bade lakaren och verksamhetschefen ar felaktiga
och har darfér begart rattelse.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att agerandet vid
patientens panikangest, har de full forstaelse for rent medicinskt. Vardgivaren
ville i samtalet med patienten fortydliga att vissa beteenden &nda inte
accepteras da de behover sakerstalla en god och séker arbetsmiljo for samtliga
anstallda. Patienten aterkom och forklarade vid ett senare tillfalle sin reaktion,
vilket de ser positivt pa och aven har framfort till de inblandade. Angaende
journalen som fordes vid tillfallet sa &r den nu korrigerad i enlighet med
patientens forslag och i samrad med var deras medicinskt ansvarige lakare.
Vidare framat sa ser inte de fran deras perspektiv att det finns nagon pagaende
konflikt, utan snarare att det som framgatt har kunnat hanteras och l6sas. De
kommer fortsatt att arbeta med att forbattra hanteringen av liknande drenden.
De kommer lyfta

forbattringsforslag under kommande arbetsplatstraff och darefter forankra dom
i verksamheten. Patienten har tagit del av yttrandet och inkommit med
synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen. Patienten vill att hens version om vad
som hiande férs in i journalen som en rittelse. Arendet avslutas.
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V2512-09456

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning

Vérd och behandling
Behandling

Fick inte traffa lakare trots utlovad kontakt

En kvinna har haft besvar med aterkommande nageltrang och kontaktade en
vardcentral. Trots flera besok och utlovad lakarkontakt fick hon inte traffa lakare.
Kvinnan ifrdgasatter detta och menar att vardcentralen hellre kunde ha avbokat
besoket om hon inte kunde fa tréffa lakaren.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att det i aktuellt
fall handlar om ett missforstand. Distriktskoterskan bokade in ett aterbesok till
sig sjélv och uppmanade patienten att kontakta sjukvarden och kontakta vérd
vid férsdmring. Enligt journalen bokades aterbesokstid till distriktsskoterska for
bedémning om eventuell operation. Lakare inspekterade da nageltrdnget och
beddmde att operation kunde géras men att det fick ske hos annan vardgivare
pa grund av att patienten skulle flytta. Den bristande kommunikationen
beklagades. Synpunkterna har framforts till berord personal. Da patienten efter
att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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V2512-09480

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Felaktig information i journalen

En kvinna hade ett ldkarbesok pa en vardcentral. Efter besoket sa upptackte
kvinnan flera felaktigheter i hennes journal. Nu vill hon att journalen spérras.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att de gatt
igenom arendet internt och tagit till sig av patientens synpunkter. Vardgivaren
beklagar att en uppgift i journalen blivit felaktigt formulerad avseende planerad
operation. Med anledning av detta har drendet gatts igenom och
journalanteckningen har justerats i de delar déar det bedémts mojligt och
korrekt. Patienten upplever fortsatt att journalanteckningen ar felaktig och
missvisande. Vardgivaren beddmer att det kvarstar en skillnad mellan patientens
uppfattning av samtalets innehall och den bedémning som dokumenterades vid
vardtillfallet. Det ar djupt olyckligt nér en kontakt som varit avsedd att ge
information och r&dgivning i stéllet leder till oro och ilska. Aven om de bedémer
att deras hantering i sak har skett i enlighet med gallande regelverk. Efter den
samlade genomgangen bedémer de att det i detta drende inte finns ytterligare
atgarder att vidta och har darfér inget mer att tillagga. Vardgivarens agerande
har skett i enlighet med gallande lagstiftning och det ansvar som avilar oss som
vardgivare, med patientsakerheten som 6verordnad utgangspunkt. De beklagar
aterigen den upplevelse som uppstatt och hoppas att denna redogdérelse kan
bidra till 6kad klarhet kring hur arendet hanterats. Da patienten efter att
yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Resultat

Resultat

Felaktigt provsvar orsakade stress och flera vardbesok

En kvinna gick till sin vardcentral pa grund av utebliven menstruation. Lakaren
tog en graviditetstest som visade pa graviditet. Kvinnan hade sjélv kontrollerat
detta med tester som inte visade pa graviditet. Hon hanvisades till en
barnmorskemottagning dar en ny test gjordes som visade att ingen graviditet
foreldg. En extra kontroll gjordes med ultraljud hos en specialistlakare dar det
konstaterades att hon inte var gravid. Enligt kvinnan har handelsen orsakat
stress och manga besok i varden. Hon har heller inte fatt utrett vad som orsakat
hennes uteblivna menstruation.

Atgérd: Svar har inkommit frén vérdgivaren som beklagar den oro, psykiska
stress och det lidande som den uppkomna situationen har orsakat. Det &r
mycket beklagligt att de initiala provsvaren hos vardgivaren indikerat ett resultat
som senare visade sig vara missvisande. Deras laboratorium &r kvalitetssakrat.
De ser allvarligt pa denna diskrepans som uppstatt och har darfor inlett en
avvikelseutredning tillsammans med laboratoriet for att ta reda pa vad som hant
i syfte att sékerstélla att ingen annan patient behéver drabbas. Att fa

motstridiga besked i en sa kanslig frdga ar djupt pafrestande. Gallande den
uteblivna menstruationen kréver detta en férdjupad utredning dar gynekologisk
specialistvard ar ratt instans, vilket patienten nu har kontakt med. Vardgivaren
tar till sig hdndelsen och ser dver sina interna kommunikationsvagar och rutiner
for att garantera en tryggare handldggning i framtiden. Deras mal &r alltid att
patienten ska kanna sig trygg och korrekt omhéandertagen i varje steg av sin
vard. Da patienten efter att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.
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V2512-09494

Vérd och behandling
Diagnos
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Felaktig diagnos, fick genomga akut operation

En man sokte vard pé en vardcentral pa grund av dgonbesvar men fick fel
diagnos. Mannen fick akut operera bada 6gonen och har fatt bestaende skador.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att synpunkterna
tagits pa stort allvar och att vardgivaren kommer utféra en férdjupad analys av
det intraffade. Patienten kommer kontaktas nér analysen ar klar. D& patienten
efter att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
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Tillganglighet

Tillganglighet till varden
Kommunikation

Bemdtande
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Patient upplevde bristande tillganglighet och bemoétande pa vardcentral

En man hade synpunkter pa en vardcentral. Han menade att de inte gar att na
dem varken via telefon eller digitala kontaktsatt. Han upplever att vardcentralen
inte bryr sig om sina patienter och menar att det har skett allvarliga och
systematiska brister gallande tillganglighet, bemé&tande, dokumentation och
medicinsk handlaggning. Patienten menar att han bemétts med mer
diskriminering an respekt, att han diskrimineras for att han ar HBTQ. Han anser
att vardgivaren bor skapa en app som faktiskt fungerar och leva upp till sin
marknadsforing. Patienten menar bland annat att det krévts en handfull nya
arenden och dagligt chattande for att fa kontakt med vardgivaren och att svaren
i chatten varit standardiserade och utan koppling till hans &rende, att
videobesok bokats in utan samrad och att vardgivaren inte har en halsosam
arbetsmiljo utan att personalen uppmanas att gora sa lite som mgjligt for
patienterna. Patienten menar att hans vardbehov ar fortsatt stort och
bradskande och att mottagningen orsakat en férsamring av hans halsa.

Atgérd: Svar inhdamtades fran vérdgivaren som tackade fér att patienten tagit sig
tid att utforligt beskriva hur han upplever situationen. Vardgivaren var ledsen
Over att patienten kénner att han inte har fatt det bemétande, den tillgénglighet
och den kontinuitet som han haft behov av. Att han dessutom upplever att
detta har paverkat hans hélsa negativt var nagot den tar pa stort allvar.
Synpunkterna skulle gds igenom internt enligt vardgivarens rutiner for kvalitet
och patientsdkerhet. For den ar det viktigt att alla patienter bemots med
respekt, professionalism och jamlikhet. Vardgivaren redogjorde vidare for vad
som fanns dokumenterat i patientens drende rorande hembestk och
aterkoppling. Huslakaren hade vid flera tillfallen forsokt na patienten via appen,
och nér kontakt inte kunnat etableras dar hade en annan funktion kontaktat
patienten per telefon for att meddela provsvar. Vardgivaren hade dven varit i
dialog med support kring de tekniska problem som patienten beskrivit och
vidarebefordrat deras rekommendationer. Vardgivaren ville vara tydlig med att
den inte accepterar diskriminering eller bristande bemd&tande. For att sakerstalla
fortsatt medicinsk uppféljning hade sjuksk&terska ombetts att kontakta
patienten for att boka uppféljning enligt patientens 6nskemal. Vardgivaren var i
man om att hitta en fungerande véag framat. Patienten har efter att ha tagit del
av svaret inkommit med genmaéle vilket delges vardgivaren fér kdnnedom.
Patienten menar bland annat att uppgifter i yttrandet inte stdmmer, att han inte
blivit kontaktad och att appen fortfarande &r obrukbar. Arendet avslutas.
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Vard och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation
Delaktig
Resultat

Resultat

Brister i beddmning av riskgraviditet

En gravid kvinna som vid tidigare graviditet hade en viss behandling hade vid
denna graviditet haft svangande provsvar efter blodprovstagning. Trots detta
har graviditeten inte bedémts som en riskgraviditet och ingen remiss har skrivits
till specialistmodravérden.

Atgérd: Svar har inkommit fran véardgivaren som framfér att detta tillstand inte
motiverar kontakt med specialistmodravard eller annan specialistlékare. Det
finns tydliga riktlinjer for hur detta tillstand ska handlaggas vid
barnmorskemottagning under graviditet. Handlaggningen har skett i enlighet
med dessa riktlinjer baserat pa patientens provsvar. Patientens ldkemedelsdoser
justerades efter de gjorda provtagningarna. Patienten har tréffat nagra olika
lékare under graviditeten, samtliga med god kompetens och erfarenhet av detta
tillstand. Enligt vardgivaren har det i detta fall, inte funnits nagon indikation for
remiss till annan specialist. Om remiss hade skickats ar det sannolikt att
behandlingen hade sett likadan ut som den patienten fatt. Det finns darfor
ingen anledning att dndra vardgivarens nuvarande rutiner. D& patienten efter att
yttrandet 6versénts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
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Vard och behandling
Behandling

Primarvardsenhet kunde inte erbjuda medicinsk fotvard efter behov

En kvinna som blivit rekommenderad medicinsk fotvard var sjatte vecka, fick
vénta 12 veckor pa en tid. Nar fotterapeuten blev sjuk fick hon en ny tid tre
manader senare. Kvinnan fick efter protest en tid en manad senare istéllet, men
fick under tiden ga till en privat klinik for att fa hjalp med fotterna.
Vérdcentralens medarbetare hélsade att hon skulle byta vardcentral for att
kunna fa hjélp i tid.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. De beklagade den olagenhet
som situationen orsakat patienten. De beskrev orsaken till kontakt, att
beddmning var att boka patienten inom 8 -10 veckor, att fotvardaren blivit sjuk
och att det var en omstandighet de inte kunnat rdda 6ver. Patienten fick d& en
tid tre manader senare. Efter kontakt med patienten erbjéds en tidigare tid, som
patienten tackade nej till. Vardgivaren skrev att de har att ta hansyn till
medicinsk prioritet kopplat till verksamhetens resurser och att de inte har
mojlighet teckna tillfalliga avtal med privata fotterapeuter. De beskrevs
beklagligt om patienten upplevt oférskdamt beteende fran deras medarbetare,
och det skulle f6ljas upp internt. Sammanfattningsvis beklagade de det
intréffade och den oldgenhet som uppstatt till féljd av sjukdom hos personal
under en infektionsperiod. De skrev att deras ambition alltid &r att ge god och
saker vard och att hjélpa patienterna efter basta forméga utifran de resurser och
forutsattningar som finns. Patienten har efter att yttrandet 6versants inte horts
av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Kommunikation
Bemotande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

Negativt bemotande och nekad hjélp vid en vardcentral

En kvinna med symtom pa posttraumatiskt stressyndrom och utmattning vande
sig till en vardcentral for att fa utredning och hjalp. Vid besoket upplevde hon
att lakaren hade ett aggressivt, nedsattande och diskriminerande bemétande,
och att hon inte blev lyssnad pa. Lékaren ifrdgasatte pa ett hotfullt satt vad
kvinnan sjélv tankte gora at sin situation och féreslog kontakt med kommunen.
Nér kvinnan patalade bemotandet uppgav lékaren att hen inte kunde hjalpa och
bad henne att vénda sig till en annan lakare. Kvinnan lamnade mottagningen
och bad i receptionen om att fa byta lékare.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagar
och ber om ursékt for patientens upplevelse i samband med besdket. Den
berdrda lakaren &r en uppskattad och noggrann medarbetare, men de ar
medvetna om att personkemi inte alltid fungerar mellan alla individer.
Verksamheten arbetar kontinuerligt med att utveckla bemotande,
kommunikation och dokumentation for att sakerstalla en trygg och respektfull
vard for alla patienter. De synpunkter som framférts kommer att beaktas i detta
forbattringsarbete. Vardgivaren tackar for att patienten delat med sig av sina
erfarenheter, da detta ger dem mojlighet till reflektion och fortsatt utveckling av
verksamheten. De hoppas att patienten i framtiden far en battre upplevelse hos
dem. Patienten har tagit del av yttrandet och inkommit med synpunkter som
bifogas avslutsskrivelsen. Arendet avslutas.
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Ekonomi
Ersattningsansprak, garantier
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bestrider faktura

En kvinna sokte sin vardcentral for utredning av migran. Vid ett bokat besok fick
hon ett migrananfall och kunde darav inte avboka besoket inom 24 timmar.
Enligt regelverket ska inte uteblivandeavgift om 400 kronor tas ut om
avbokningen har stark koppling till patientens sjukdomsbild. Kvinnan fick en
faktura med hanvisning till att de anser att kvinnan hade kunnat delta i métet,
trots migrananfall. Kvinnan har bestridit fakturan men vardgivaren svarar inte.

Atgérd: | yttrande fran vardgivaren beklagas att patienten inte varit néjd med
kontakten med vérdcentralen. Vardgivaren uppger att fakturan for det sent
avbokade besoket har avskrivits. Informationen till patienten fordrojdes pa
grund av jul- och nyérshelgerna. Arendet avslutas.
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Kommunikation
Delaktig
Kommunikation

Samtycke

Orosanmalan efter samtal i ADHD-utredning upplevs som felaktig och
integritetskrankande

En man pabodrjade en ADHD-utredning pa en vardcentral och delade privata
erfarenheter med psykolog. Vid nasta mote fick han veta att en orosanmalan
skickats till socialtjansten. Enligt mannen stdmmer uppgifterna i anmélan inte
med vad som sagts och géller inte barnets situation, utan den egna
bakgrunden. Anmélan lastes sedan upp infor barnets andra vardnadshavare,
vilket upplevdes som krankande.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de inte hade
for avsikt att kranka patienten eller géra patienten ledsen eller upprérd. De
skrev en orosanmélan med barnets vdlméaende i atanke, vilket ocksa &r deras
skyldighet som vardpersonal. Som vardpersonal har de en véldigt 1ag troskel for
att skriva orosanmélningar om de har den minsta oro for barnets valmaende.
Vérdgivaren har ingen insyn i hur socialtjansten vanligtvis hanterar
orosanmélningar, men forstar saklart att dven det upplevdes som en jobbig
situation for patienten och barnets mamma. D3 patienten efter att yttrandet
Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2601-00095

Kommunikation

Samtycke

Administrativ hantering
Brister i hantering
Vérd och behandling

Behandling

Omlistning utan samtycke och bristande vard av demenssjuk man

Dottern till en dldre man med demenssjukdom uppger att han blivit omlistad
fran sin vardcentral till en annan, utan samtycke fran anhdoriga eller honom sjalv.
Dottern menade dven att handlaggningen av pappans vard tagit orimligt lang
tid och skapat lidande for honom da han led av smértor. Dottern till mannen vill
att patientnamndens forvaltning tar reda pa hur en omlistning kunde ske utan
samtycke och onskar att forvaltningen bistar anhoriga i dialogen med bada
vardgivarna som synpunkterna galler.

Atgérd: Ett svar har inhdmtats frén vardgivaren. | svaret framkom att
hemsjukvérdsansvaret for patienten skulle dverféras till den vardcentral som
ansvarar for hemsjukvard i det omrade dar patienten bor nar vardbehovet
Okade. | samband med detta skickades remissen felaktigt till en annan
vardcentral inom samma vardgivare. Detta uppmarksammades inte av
mottagande enhet, vilket ledde till en fordréjning innan rétt vardcentral tog Gver
ansvaret och insatser kunde pabérjas. Enligt gallande rutiner ska en felaktigt
skickad remiss bekraftas och aterkopplas inom tre dagar, vilket inte skedde i
detta fall och bidrog till férseningen. Vardgivaren beklagade det intraffade och
uppgav att samordningen inte fungerat som den skulle i detta fall. Vardgivaren
har for avsikt att lyfta handelsen internt for att forebygga liknande situationer
och sékerstélla att remisser skickas till ratt enhet. Ombudet har efter att ha tagit
del av svaret inte horts av inom angiven tid och arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2601-00125

Tillganglighet

Véntetider i varden
Vérd och behandling

Lakemedel

Patienten ville diskutera besvar men fick inte lakartid i nartid

En man fick ett lakemedel utskrivet via sin vardcentral. Efter att han borjat ta
medicinen fick han biverkningar i form av muskelvérk, vilket paverkade hans
rehabilitering. Han fick dven besvar fran hoften. Mannen kontaktade
vardcentralen for att diskutera sina besvar och hur lakemedlet kan ha paverkat
honom. Han upplevde dock att det var svart att fa en lakartid inom rimlig tid.

Atgard: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren. | svaret framgick att den
ansvariga lakaren tyvérr blev sjuk i samband med en planerad
telefonuppféljning. Patienten hade dérefter erbjudits en ny tid for lékarbesok pa
vardcentralen. Vardgivaren uppgav ocksé att véntetiden till planerade besék kan
vara nagra veckor eftersom manga patienter soker vard dar. Vid mer akuta
besvar finns majlighet till bedémning samma dag och da ar det deras jourldkare
som beddmer vilka patienter som bokas in. Da patienten efter att yttrandet
Oversdnts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.

sida 41 (63)




1177
Primérvard
V2601-00129

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Lakemedel

Bristande bemd&tande och felaktig rekommendation om lakemedel

En man sokte vard pa en vardcentral for hudbesvar i harbotten, 6ron och nasa.
Han 6nskade en remiss till en hudspecialist men uppger att lakaren nekade
detta med hanvisning till att han tidigare betalat for privat vard. Mannen har
aven synpunkter pa att lakaren ordinerade ett schampo som enligt honom inte
finns tillgangligt pé den svenska marknaden. Nar han tog upp sitt klagoméal om
ldkarens agerande med en annan medarbetare pa vardcentralen uppger han att
lakaren reagerade starkt och kom in i rummet dar samtalet pagick, vilket
mannen upplevde som otryggt och hotfullt. Han uppger dven att han senare
last att schampot blivit forbjudet inom EU eftersom det innehaller ett &mne som
anses giftigt.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren som beklagar patientens upplevelse
av bemdtandet och konstaterar att det har brustit i det professionella
forhaliningssatt och bemétande som verksamheten efterstravar. Ett samtal har
hallits med berdrd personal om handelsen. Enligt vardgivaren har patienten nu
fatt hjalp med sina besvar. Patienten har efter att tagit del av yttrandet inte
horts av och drendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2601-00137

Vérd och behandling
Lakemedel
Kommunikation

Delaktig

En mans lakemedel, sedan flera ar, byttes ut mot ett preparat som inte
fungerade

En man hade synpunkter pa att ett Idkemedel sattes ut. Mannen hade haft
samma sémnmedicin i flera ar med bra effekt. Nar preparatet byttes mot ett
annat drabbades han av mardrommar och sémnen fungerade inte for honom.
Mannen 6nskade att personalen anpassade behandlingen efter individen.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Patienten beskrevs ha en kind
beroendeproblematik kombinerat med psykiska besvar. Han har erbjudits men
tackat nej till remiss till beroendevard. Patienten har 6nskat ett sarskilt preparat
som sdmnmedicin, vilket vardgivaren avradde ifran pa grund av
missbruksproblematiken. De forklarade varfor preparatet &r en risk att skriva ut
ihop med beroendet. De beddémde att sdmnbesvaren var kopplade till
beroendet och kunde pa nytt erbjuda remiss for att komma tillratta med det.
Patienten har efter att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid.
Arendet avslutas.

1177
Priméarvard
V2601-00140
Tillganglighet

Vantetider i varden

Flera veckors vantetid for lakartid pa vardcentral

En kvinna kontaktade en vardcentral for att fa en tid pa grund av blod i
avféringen, men hon menade att tiden hon erbjéds var flera veckor framét och
inte inom de tre dagar som man som patient ska fa en tid.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som bad om ursékt fér den brist i
deras rutiner som uppkommit i samband med att kvinnan kontaktade dem. De
framforde att deras rutin ar att gora en forsta bedomning via telefon for att
utvérdera tid och behov utifran halso- och sjukvardslagen samt lagen som styr
medicinsk bedémning. Vardgivaren framforde vidare att vid tidpunkten som
kvinnan kontaktade dem sa hade de en konsultsjukskoterska och efter att
granskning av journal genomférts kunde de se att kompetensnivan kring lagen
om forstarkt vardgaranti och vad som rédknas som medicinsk bedémning inte
fanns. Vardgivaren menade att ansvarig ordinarie vardpersonal borde ha bokat
in kvinnan ett besék inom rimlig tid. Kvinnan har efter att svaret 6versants inte
hérts av. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2601-00155

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Administrativ hantering

Intyg

Nekas sjukskrivning trots fortsatta utredningar efter stroke

En man har haft en stroke och genomgar omfattande fortsatt utredning av
hjarta, lungor och leder. Lakaren pa vardcentralen anser att han inte &r den
samordnande lakaren som ska sjukskriva patienten.

Atgérd: Svar inhdamtades fran verksamhetschefen som skrev att han hade ringt
ombudet och férklarat att i nuldget var det inte mannens huslakare som hade
ansvar for sjukskrivningen. Enligt regionens riktlinjer ldg ansvaret hos den
behandlande lakaren for det tillstand som kraver sjukskrivning. Att
sjukskrivningar generellt ansvaras av lakare inom priméarvarden ar alltsa fel, det
ar ett ansvar som delas av alla verksamma ldkare. Om mannen remitteras till
vardcentralen for fortsatt behandling kommer hans huslakare sjalvklart axla
ansvaret for den fortsatta bedémningen angdende sjukskrivning. D& ombudet
efter att yttrandet Gversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2601-00165

Vard och behandling
Lakemedel

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Felaktigt lakemedel och olika besked om fortsatt hantering

En man sokte en digital vardgivare pa grund av torr hud runt 6gonen. Lakaren
forskrev en salva och uppmanade patienten att hora av sig igen om det inte
hjalpte for remiss till hudlakare. Salvan hjélpte inte och patienten kontaktade
vardgivaren igen, den nya lakaren ville dock inte remittera till specialist utan
forskrev andra krdmer. Dessa lakemedel ville farmaceuten pa apoteket inte
ldmna ut, eftersom de absolut inte skulle anvdandas i narheten av 6gonen.
Varken patienten eller farmaceuten fick tag pd samma lakare och patienten blev
dérmed utan medicin. Han menar att vardgivaren inte ska forskriva lakemedel
pa detta satt utan remittera till specialist istallet.

Atgérd: Svar inhdamtades fran vérdgivaren som beklagade det efterféljande

Information

besvaret som drabbat patienten och som gatt igenom arendet. Vardgivaren
beddmde att berord personal gjort ett avsteg fran riktlinjerna som vardgivaren
arbetar med i den digitala tjansten. Lakaren hade informerats och
patientavgiften var aterbetald. Vardgivaren beklagade den uppkomna
situationen och hoppades att patienten fatt bra hjalp och var helt aterstalld.
Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och
arendet avslutas.

1177 En kvinna ansag det inte ratt att hon fick betala privat for sjukvard

Primérvard En kvinna var besviken pa att hon blivit hénvisat att betala privat for vard hon

V2601-00175

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning
Ekonomi

Patientavgifter

ansag skulle skett pa regionens bekostnad.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
ldmnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling
inkommit fran patienten gallande fortydligande av fragestallningar avslutas
arendet.

1177
Priméarvard

V2601-00187

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Kommunikation

Delaktig

Liten flicka nekades test mot glutenintolerans, mamman fick kdpa ett hemtest

En flicka har haft problem med magen under tva ars tid. Mamman 6nskade att
flickan skulle testas for glutenintolerans pa vardcentralen vilket avfardades med
att hon vaxer som hon ska. Flickan fick utskrivet ett Idkemedel mot
forstoppning. Istéllet bestéllde mamman hem ett sjélvtest via apoteket som
visade positivt for glutenintolerans. Mamman ringde véardcentralen pa nytt och
bokade en ny tid hos en annan lakare. Ett blodprov togs som bekréftade
diagnosen. Egentligen borde ett blodprov ha tagits redan vid forsta besoket da
flickan hade haft férstoppning under I&ng tid. Familjen &r tacksam till att lakaren
vid det andra besoket tog flickans besvar pa allvar.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade det intraffade och
forstod mammans missndje och att situationen hade skapat frustration. Som
mamman mycket riktigt hade papekat ska ett glutentest inga i utredningen nar
forstoppning har pagatt i mer an tre manader. Vardgivaren beklagade att detta
inte hade genomforts i flickans fall. Vardgivaren tog detta pa storsta allvar och
skulle lyfta handelsen internt pa vardcentralen for att sékerstélla att rutinerna
efterfoljs och for att undvika att liknande situationer uppstér igen. D& mamman
efter att yttrandet Gversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2601-00205

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Lékare fotade en spindel under pagadende bestk och missade ta patientens
blodtryck

En kvinna som sokte vard for trotthet, vark och svullnader kande sig inte lyssnad
pa eller mott med respekt. Lakaren glomde ta blodtryck under besoket. Det
kompletterades inte med det senare trots att det stod i journalen att han glomt
méta blodtrycket. Hon fick ingen hjalp till fortsatt utredning utan lamnades med
frdgan om hon hade druckit fér mycket alkohol under julhelgen. Kvinnan ansag
det vara en forolampning och menade att det inte stamde alls. Under besoket,
nar kvinna var ledsen, fotade ldkaren en spindel i lokalen.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vérdgivaren. De beklagade att patienten
upplevt sig bemott pa ett oseridst satt och inte blivit lyssnad till. Synpunkterna
var vidarebefordrade till Idkaren, som dven han beklagade detta.
Lakritsforgiftning beskrevs vara en ovanlig diagnos, svar att stalla. De kunde se
att hon varit hos en annan lakare senare och att hon inte kommer behéva tréffa
den ursprungliga lakaren igen. De hoppades att hon hade fortsatt fértroende
for vardcentralen. Patienten har efter att yttrandet 6versénts inte horts av inom
angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2601-00213

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Nekad forlangd sjukskrivning trots nedsatt arbetsférmaga

En man hade varit sjukskriven under en period. Under tiden férvarrades hans
ryggbesvar eftersom han inte kunnat utfora sina vanliga évningar for att halla
smartan under kontroll, vilket han tog upp vid ett lakarbesok pa vardcentralen.
Patienten informerade tydligt om att hans arbetsformaga var kraftigt nedsatt
och att han behévde en férlangning av sjukskrivningen. Lakaren nekade detta
med hanvisning till att besvaren inte var nya och att patienten redan varit
sjukskriven. Patienten upplevde att beslutet inte baserades pa hans aktuella
hélsotillstdnd.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att beslut om
lakarintyg for sjukpenning baseras pa huruvida det finns en sjukdom eller
tillstdnd som leder till funktions- och aktivitetsnedsattning utifran arbetskrav. En
patient kan saledes ha ryggsmérta men &nda anses kunna arbeta. Vid
lakarbesoket bedémdes patientens ryggsmarta inte paverka hans
arbetsféorméga. Vidare framkom att ldkaren behover tittar pa symtom med
tillhérande funktionsnedsattningar bade vid det aktuella besoket och bakat i
tiden och vdga samman olika delar infér beslut om arbetsférmaga i relation till
de krav som stills i arbetet. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2601-00222

Kommunikation
Delaktig
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Bristande delaktighet och planering under rehabilitering i primarvarden

Patienten, som har diagnoserna utmattningssyndrom och Ehlers-Danlos
syndrom, beskriver hur sjukskrivningsbeslut och uppféljningar under
rehabiliteringsprocessen upprepade ganger fattats utan tydlig dialog eller
gemensam planering. Trots att patienten lyft behovet av framférhallning har det
ofta inte bokats nya tider i samband med forlangning av sjukskrivning, vilket lett
till att hen sjalv behovt kontakta varden i sista stund. Detta har orsakat
betydande stress, kdnsla av otrygghet samt forsamrat halsotillstdnd. Patienten
upplever bland annat kognitiva svarigheter, hjarndimma och kraftigt nedsatt
aterhamtning. Da tilliten i vardkontakten brustit har patienten skriftligen begart
att fa byta huslakare, men detta har avslagits med héanvisning till vikten av
kontinuitet, trots att samarbetet enligt patienten inte fungerat.

Atgard: | svar frdn vérdgivaren beklagas den otydliga kommunikation och de
brister i planering som patienten upplevt. Vardgivaren beskriver att samverkan
mellan varden och andra aktérer i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen
ar sarskilt viktig vid langvarig sjukskrivning och att patienten ska vara delaktig
samt fa tydlig information om planeringen. Vid genomgang av journalen har
vardgivaren konstaterat att dokumentationen och informationen till patienten
vid flera tillfallen varit otydlig eller saknats. Det framkommer aven att det kan ha
uppstatt missforstdnd mellan lakare och Férsakringskassan kring hur
planeringen skulle formuleras i sjukintyget. Vardgivaren uppger vidare att
rutiner for att boka aterbesok i slutet av en sjukskrivningsperiod inte alltid har
foljts, vilket ledde till fordrojning av nytt sjukintyg. Patientens 6nskemal om att
byta lakare tillgodosags inte initialt, vilket vardgivaren beklagar. Arendet har
diskuterats i berérda personalgrupper i syfte att forbéattra rutiner kring
dokumentation, uppfoljning och kommunikation. Verksamheten har dven haft
telefonkontakt med patienten. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2601-00239

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning

Administrativ hantering
Brister i hantering

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Kvinna ifragasatter hur lakare bedomt ultraljud av hennes hjarta

En kvinna framfor synpunkter pa hur hennes lakare tolkat resultatet av en
ultraljudsundersokning av hjartat som utforts pa en fysiologisk klinik. Hon
uppfattar att resultatet inte jamforts med tidigare ultraljudsundersokningar,
vilket hon anser borde ha gjorts for att kunna upptécka eventuella férandringar
over tid. Kvinnan papekar att detta ar sarskilt viktigt eftersom hon har en
bindvavssjukdom som innebéar 6kad risk for hjartsjukdom. Hon upplever att
hennes oro inte har tagits pa allvar av vardcentralen.

Atgérd: | vardgivarens svar framgar att ultraljudsundersékningen av hjértat inte
visade nagra avvikelser, vilket ocksa var den information patienten fick.
Undersokningen jamfordes inte med tidigare resultat eftersom dessa inte fanns
tillgéngliga i journalsystemet da de var utférda vid ett annat akutsjukhus.
Vardcentralen uppger att en remiss redan har skickats till en
specialistmottagning inom kardiologi fér fortsatt bedémning av uppféljning av
hjartsjukdomen och att svar fran specialisten invdntas. Patienten har tagit del av
svaret men har inte dterkommit inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2601-00247

Ekonomi
Patientavgifter

Kommunikation
Information

Administrativ hantering

Brister i hantering

Debitering for uteblivet besok efter bristande kommunikation

En man sokte vard pa en vardcentral. Han informerades pa besoket att lakaren
skulle ringa upp honom senare, men nagot samtal kom aldrig. Han var inte
medveten om att ett uppfoljningsbesdk hade bokats och fick ingen elektronisk
kallelse. Patienten fick darefter en faktura for uteblivet besok, vilket han
ifrdgasatter eftersom personalen talade bristfallig engelska och han darfér inte
uppfattade att ett besok hade bokats.

Atgard: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beklagades det att
patienten inte forstatt forutsattningarna for hur besoket bokades in. Patienter
har alltid ratt att be om tolk till besok, och idag anvander manga aven digitala
oversattningsverktyg i kontakt med varden. Det finns inget annat sprakkrav an
svenska for vardpersonalen. Det skickades en e-kallelse till de kontaktuppgifter
patienten samtyckt till att vardgivaren ska anvanda i kontakten med honom och
som ar angivna i journalen. N&r en patient inte dppnar e-kallelsen skickas
automatiskt ett pappersbrev efter tre dagar. Det beklagades att patienten inte
var hemma och kunde ta emot brevkallelsen i tid, men det finns inga sakliga skal
att dverprova det besked patienten redan fatt, och det har inte gatt att se att
vardgivaren brustit i handldaggningen. Da patienten efter att yttrandet 6versénts
inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2601-00277

Kommunikation
Bemdtande
Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Kommunikation

Information

Bristande bemotande och sprakforbistring vid telefonsamtal med lakare

En man med langvariga ryggsmartor blev uppringd av en lékare fran
vardcentralen for att fa svar pa en réntgenundersékning som hade gjorts nagon
manad tidigare. Enligt mannen uppgav lakaren att rontgensvaret inte visade
nagra tecken pa ryggproblem. Mannen hade begart rontgen i syfte att kunna fa
en remiss till specialist, och han blev upprord 6ver att lakaren menade att det
inte fanns nagot fel. Han beskrev att sméartan var stark och bad lakaren titta i
journalen for att se tidigare anteckningar om ryggproblemen. Enligt mannen
blev lékaren da upprord och blev valdigt otrevlig, sarskilt nar han uttryckte
6nskemal om att fa rontgenbilderna bedémda av en specialist. Mannen
upplevde att ldkaren talade bristfallig svenska, vilket ledde till sprakforbistring
och forsvarad kommunikation under samtalet. Mannen vill ha svar pa sina
synpunkter och uppger att han inte accepterar lakarens bemé&tande. Limnade
synpunkter: En lakare maste kunna flytande svenska for att kunna gora sig
forstadd.

Atgard: Ett svar inhdmtades fran vardgivaren som uppgav att synpunkterna
tagits pa allvar. Efter samtal med berérd lakare framkom att lakaren ringt for att
informera patienten om det réntgensvar som inkommit och utldtandet som
rontgenlakaren skrivit angaende svaret. Det var inte ldkarens egen bedémning
utan hen hade enbart férmedlat informationen i utlatandet och att problem
dérefter uppstatt i kommunikationen med patienten. Vardgivaren uppgav att
ldkarens bemotande sa som patienten beskrivit det inte ar acceptabelt och
betonade att kommunikationen alltid ska ske pa ett respektfullt satt.
Vardgivaren bekraftade dven att en remiss hade skrivits till specialist i samband
med lakarkontakten, i enlighet med patientens 6nskemal. Patienten har efter att
ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Primarvard

V2601-00278

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Brister i beddmning av spadbarn samt oklar journalanteckning

Ett spadbarn hade hog feber, var tungandad och hade ont i 6ronen. Barnet med
foralder sokte vard vid vardcentralen. Lakaren gjorde en bedémning och
ordinerade ett visst lakemedel. Lakaren menade att allmantillstandet var bra och
familjen fick ga hem. Foéraldern hade synpunkter pa det som ldkaren skrev i
journalen, vilket inte alls stdamde med den beddmning som gjordes av barnet,
journaltexten verkade vara helt felaktig. Barnet med foralder sdkte vid senare
tillfalle till barnakuten och barnet fick sjukhusvard for behandling av infektion,
bland annat RS virus. Barnet var dven uttorkad.

Atgard: Svar har inkommit fran vardgivaren som har gatt igenom besdket
tillsammans med ansvarig lakare. Beddmningen som gjordes vid besoket
beddms vara adekvat. Vardgivaren har tittat pa den bedémning som gjordes vid
besoket vid akutsjukhusets barnakutmottagning samma dag dér deras
beddémning stammer val med den som gjordes hos vardgivaren. Nagra dagar
senare nar barnets tillstand forsamrats sokte familjen ater till akutsjukhuset for
ny bedémning vilket var bra. Géllande den journaltext som skrevs i barnets
journal efter besoket sa var den felaktigt skriven. Detta beklagas och
vardgivaren tackar for att foraldern noterat detta, dessa uppgifter ar nu
borttagna ur barnets journal. Da ombudet efter att yttrandet Gversants inte
horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Primérvard
V2601-00338

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Nekad fortsatt traning pa gym trots behov

En man har nekats komma till en fysioterapimottagning for styrketréning.
Beddmningen av fysioterapeut ar att patientens nuvarande tillstand inte langre
omfattas av behov av fysioterapi inom sjukvarden, utan att fortsatt traning nu
rekommenderas inom ramen for friskvard. Han upplever inte att mottagningen
har forstaelse for varfor han behdver komma dit. Mannen behover 6ka i vikt och
har av dietist fatt naringsdrycker och bor enligt rad styrketréna for att 6ka
muskelmassan. Nagot han inte klarar av pa egen hand.

Atgérd: | svar fran vardgivaren framkommer att patienten har erbjudits totalt nio
tréningspass med stod av fysioterapeut samt kontakt med dietist. Vardgivaren
uppger att mélet med fysioterapi i primarvarden ar att ge kunskap och
forutsattningar for sjalvstandig traning och att patienten efter genomforda
insatser bedéms kunna fortsatta tréna pa egen hand. Gymmet pa mottagningen
ar avsett for patienter med behov av direkt stod av fysioterapeut och inte for
fortsatt friskvardstraning. Vardgivaren gér bedémningen att fortsatt tréning bor
ske utanfor hélso- och sjukvardens uppdrag. Da patienten efter att yttrandet
Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2601-00342

Kommunikation
Information
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristande uppfdljning och utebliven aterkoppling efter rontgenundersékning

En kvinna genomgick en rontgenundersdkning av magen efter lakarens
beddmning pa vardcentralen om misstankt brack. Vardcentralen informerade
dock inte patienten om réntgenresultatet, forst efter att patienten sjalv tog
kontakt med réntgenenheten, flera ménader senare, fick hon besked. Detta gavs
pé patientens telefonsvarare utan majlighet till samtal med lakaren, en
telefontid bokades in som inte fullféljdes. Patienten menar att hon hade
relevanta medicinska foljdfragor som lamnades utan svar. Hon har utlovats
kontakt med verksamhetschef, men den har uteblivit. Patienten vill sadkerstalla
att rontgenunderlaget hanterats korrekt och vill byta huslékare.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade for att patienten delade
med sin av sina upplevelser kring kontakten med denna. Vardgivaren var ledsen
att patienten hade upplevt brister rérande aterkoppling, tillganglighet och
hantering och forstod att det skapat oro och frustration. Vardgivaren tog
synpunkterna pa stdrsta allvar och s&g att det funnits brister, detta beklagades
och vardgivaren skulle nu vidta en rad atgarder bade vad gallde patientens
medicinska fragor och énskemal om huslakarbyte samt rutiner for aterkoppling
sa att liknande situationer undviks i framtiden. Patienten har efter att ha tagit
del av svaret inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2601-00354

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning

Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Lakare hade inte last journal och gjorde fel bedomning

En patient med langvarig fibromyalgi och kroniska smartor, som tidigare varit
sjukskriven pa hel- respektive deltid, sokte vard pa en vardcentral och traffade
en ny lakare som inte var insatt i hennes omfattande journalhistorik. Patienten
beskrev oférandrade svéra smartor samt allvarlig psykisk ohélsa med uttalade
sjdlvmordstankar och efterfragade hjalp fran psykiatri och neurolog. Lakaren
uppgav att hon inte skulle tas emot av specialistvard pa grund av hur systemet
fungerar och att detta inte lag inom hans ansvar. Trots uppgifterna om
suicidtankar erbjods ingen akut psykiatrisk bedémning, ingen vardplan
upprattades och sjukskrivningen forlangdes inte, samtidigt som lakaren uppgav
att patienten inte var frisk.

Atgérd: Vardgivaren har i sitt yttrande férklarat att varden vid beséket
genomfoérde anamnes och medicinsk bedémning och att det enligt vardgivarens
stallningstagande inte fanns medicinska skal for sjukskrivning eller akut remiss
till psykiatrin. Patienten informerades vid besoket om att vardgivaren inte har
beddmt att remittera denne till neurolog och fysiolog. Patienten har fatt
information om méjligheten att dterkomma till varden vid férdndrade symtom
eller ny medicinsk information. Da patienten efter att yttrandet Gversants inte
horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Primérvard
V2601-00390

Ekonomi

Patientavgifter

Onskar f4 tillbaka patientavgift

En kvinna framfor att hon av misstag har betalat for ett besok som hon inte haft
vid en vardcentral. Hon dnskar fa hjalp med att fa tillbaka den felbetalda
summan.

Atgérd: Férvaltningen i samtal med patienten kom &verens att hon kompletterar
sin skrivelse med en ny bilaga. Férvaltningen har dérefter forsokt kontakta
patienten for att paminna om detta. Da ingen aterkoppling inkommit fran
patienten avslutas drendet.

1177
Primérvard

V2601-00407

Vérd och behandling

Smartsamt ingrepp vid 6ronspolning pa vardcentral

En kvinna bestkte en vardcentral for att fa hjalp med att ta bort 6ronvax genom
en spolning av érat. Hon upplevde att sjukskoterskan som utforde atgéarden var
oférsiktig. Efter spolningen skulle sjukskdterskan titta i dronen med ett
instrument. Enligt kvinnan fordes instrumentet in snabbt och med kraft, vilket
orsakade smaérta som fick henne att skrika till. Efter hdndelsen hade hon ont i

Omvardnad oronen i flera dagar. Hon 6nskar att vardcentralen svarar pa hennes synpunkter.
Resultat
Atgérd: Svar har inhamtats frén vardgivaren som uppger att undersékningar av
Resultat oronen i vissa fall kan upplevas som smartsamma och orsaka obehag.
Vardgivaren beklagar patientens upplevelse av en hardhant behandling i
samband med dronspolningen. Handelsen kommer att anvdndas som ett
exempel i verksamheten for att uppmarksamma personalen pa vikten av
lyhordhet for patientens upplevelse vid éronundersdkningar. Patienten har tagit
del av svaret men inte &terkommit inom angiven tid. Arendet avslutas.
1177 Nekad tidigare smartbehandling och remisshantering utan resultat
Primérvard En kvinna med tarmdiagnoser menar att hon sedan ett par manader tillbaka

V2601-00418

Vard och behandling
Lékemedel
Vardansvar och organisation

Vardflode/processer

ldmnats utan fungerande smartlindring sedan behandlingen med ett visst
lakemedel avslutades av vardcentralen. Hon har remitterats till
specialistmottagningar som skickat tillbaka remissen och hanvisat till andra och
patienten menar att hon bollas mellan vardinrattningar. Patienten menar att hon
lever med extrem smarta utan att ndgon tar ansvar for hennes medicinering.
Hon kréver att smartlindringen omedelbart ses 6ver och aterinsatts i vantan pa
specialistvard och att vardcentralen tar kontakt med berérda smartkliniker
rorande remisshanteringen.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren, vardcentralen, som tackade for
synpunkterna och menade att det var beklagligt att patienten upplever att hon
inte fatt adekvat smartlindring och inte kénde att hon fatt hjalp pa det satt hon
hade 6nskat. Vardgivaren foljer rekommendationerna fran smartrehabiliteringen
dar man uttryckligen bedémt att vardgivaren inte ska forskriva opiater.
Vérdgivaren kunde se att patienten hade ett bokat nybesék med
smartrehabiliteringen for att paboérja kontakt med den. Patienten har efter att
svaret dversants inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.
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Primérvard
V2601-00438

Kommunikation

Bemdtande
Kommunikation

Delaktig
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Upplevt krankande bemotande och felaktig journalanteckning vid besok pa
barnmorskemottagning

En gravid kvinna med fysiska besvar relaterade till graviditeten och ett tungt
arbete sokte vard pa en barnmorskemottagning for bedomning av sina besvar.
Vid lékarbesoket upplevde hon att ldkaren hade ett daligt bemétande och
uttalade krankande kommentarer om hennes vikt och ursprung samt gjorde
antaganden om vilken kost personer fran hennes hemland &ter. Kvinnan
forsokte forklara sina besvér och varfér hon sokte vard, men upplevde att
lékaren inte lyssnade pé henne. Hon kénde sig ledsen, stressad och
diskriminerad utifran sin etniska tillhérighet och upplevde att hon inte fick den
vard och hjalp hon sokte for sina besvar. Patienten anser ocksa att
journalanteckningen fran besoket innehaller felaktiga och missvisande
uppgifter, da lékaren bland annat har journalfort att patienten har sagt att hon
har god aptit och &ter mycket. Kvinnan har fatt hjalp av sin barnmorska att fa
journalfért att hon inte &r enig med vad lékaren har skrivit.

Atgérd: | svar inhdmtat frén vardgivaren beklagade berérd lékare att patienten
upplevde besoket som negativt och att kommunikationen inte fungerade
tillfredsstallande. En medicinsk helhetsbeddmning gjordes utifran tidigare
vardkontakter, aktuella symtom och journaluppgifter. Enligt journalen hade
patientens vikt 6kat under graviditeten och lakaren uppgav att hon darfor ville
utesluta graviditetsrelaterade komplikationer. Fragor stalldes och undersékning
genomfordes i syfte att utesluta tillstdnd som kan innebara risker under
graviditeten. Patienten erbjods dven kontakt med dietist men avbdjde detta.
Lakaren uppgav att avsikten var att varna bade patientens och det ofédda
barnets hélsa. D4 samtalet blev kénsloméssigt anstrangt foreslog lakaren att
besoket kunde bokas om eller genomféras hos en annan lékare. Géllande
uppgifter i journalen sa dokumenterade lakaren att patienten hade god aptit
och at mycket, da hon berattat det under besoket. Lakaren bad om ursakt for att
kvinnan tolkade det pa ett negativt satt. Patienten har efter att ha tagit del av
yttrandet inkommit med synpunkter och framhéller att hennes klagomal inte
galler den medicinska beddmningen utan hur hon upplevde bemétandet under
besoket. Hon uppgav att hon sokte vard for rygg- och backenbesvar men att
samtalet i stor utstrackning kom att handla om hennes vikt pa ett sétt som hon
upplevde som démande och krédnkande. Patienten menar ocksa att
journalanteckningen inte &r korrekt och att situationen lett till oro och stress
under graviditeten samt paverkat efterféljande vardkontakter. Patientens
synpunkter har férmedlats till vdrdgivaren i avslutsskrivelsen. Arendet avslutades
efter dverenskommelse.

1177

Primérvard

V2601-00441

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vard och behandling

Lakemedel

Bristfallig hantering och utebliven receptfornyelse

En person kontaktade en vardcentral och bad om receptfornyelse da dennes
medicin var slut. Trots upprepad kontakt skedde ingen atgard, eftersom
ordinarie lakare var franvarande och ingen annan kunde hjélpa till. Patienten
stod helt utan medicin i flera dagar och ifragasatter om det ar rimligt att behéva
vanta tills lakaren ar tillbaka, dven vid akuta behov. Personen énskar att
rutinerna ses dver.

Atgérd: Vardgivaren har i sitt yttrande uppgett att patienten vid ett
telefonsamtal informerades om att lakemedel skulle finnas kvar samt att
ansvarig lakare kontaktades for receptfornyelse. Receptet fornyades darefter
inom nagra dagar. Vardgivaren beklagade patientens negativa upplevelse och
framforde att verksamheten kontinuerligt arbetar med att forbattra bemotande,
kommunikation och rutiner. D3 patienten efter att yttrandet &versants inte horts
av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primérvard

V2601-00442

Vard och behandling
Behandling

Kommunikation
Information

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Ingen behandling, ingen aterkoppling

Patienten hade under en langre tid lidit av smartor i fotterna. Smértlindrande
ordinerades, men smartan fortsatte att pldga patienten. Patienten har forsokt fa
kontakt och aterkoppling fran berord vardcentral men ingen personal har vidare
hort av sig.

Atgérd: Av inhdmtade svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren uppréttat
kontakt med patienten och bokat in patienten pa ett méte. | det andra yttrandet
framférde vardgivaren att patienten ordinerats narkotikaklassat smartstillande
lakemedel, varfor ordinationen angav att detta lakemedel skulle ingd i
behandlingen under en kortare tid. 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.
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V2601-00447

Vard och behandling
Behandling

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation

Delaktig

Synpunkter pa nekad medicinering mot smarta

En man sokte vard pa en vardcentral pa grund av stralande smartor. Han uppger
att han inte fick nagot smartlindrande ldkemedel trots att smartan var sa stark
att han inte kunde sova pa natterna. Enligt mannen bedémde lékaren att
besvaren berodde pa en irritation i ischiasnerven och rekommenderade
stretchdvningar. Mannen ar missndjd med varden och énskar ett svar fran
vardcentralen pa synpunkterna. Lamnade synpunkter: Mannen 6nskar att
sjukvarden ska bli statlig och att kravet pa kompetens hos personalen hgjs sé att
de kan kommunicera, lyssna och forsta sina patienter.

Atgérd: Ett svar inhamtades fran vérdgivaren som uppger att patientens besvar
bedémdes som en muskular strackning. Patienten fick ett tréningsprogram samt
en tid for dterbesok en vecka senare. Patienten valde att avboka aterbesoket.
Vardgivaren bedémer att den medicinska handlaggningen varit korrekt och att
det inte fanns skal att forskriva starkare smartstillande ldkemedel utifran
tillstandet. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte dterkommit inom
angiven tid och drendet avslutas.

1177
Primérvard

V2601-00459

Kommunikation
Bemdtande

Vérd och behandling
Lékemedel

Kommunikation

Delaktig

Ifragasatt ldkemedelsbehandling under graviditet — praglat av foraldrade
normer

En kvinna hade ett digitalt videobesok med en lakare som bérjade ifragasatta
att hon anvande angestdampande ldkemedel under graviditeten. Kvinnan
uppger att hon tidigare, i samrad med annan vardgivare, valt att fortsatta
behandlingen och blev 6verraskad nar lakaren ifragasatte detta beslut. Hon
upplevde att lakaren uttryckte sig pa ett fordomsfullt och otrevligt satt, och
forsokte fa henne att sluta med behandlingen genom att inge rédsla. Kvinnan
uppfattade bemétandet som oprofessionellt och 6nskar att ldkaren far
utbildning i bemotande och uppdateras kring normer for kvinnor i dagens
samhélle.

Atgard: | svar inhamtat fran vardgivaren framgér att det bemé&tande som
patienten beskriver inte accepteras da det inte Gverensstammer med
verksamhetens riktlinjer. Vardgivaren uppger att ett samtal har hallits med
berord lékare i syfte att fa dennes bild av handelsen och for att férebygga att
liknande situationer uppstar igen. Lakarens syn pa det intraffade redovisas inte i
svaret. Vidare informerar vardgivaren om att samtliga ldkare kommer att
genomga utbildning i bemotande for att starka kvaliteten och
patientsdkerheten. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte hort av sig
inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2601-00467

Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning

Ekonomi
Patientavgifter

Vérd och behandling
Behandling

Felaktig bedémning om remittering till specialistvard, fordréjd utredning

En ung man sokte vard for en kndl i nacken pa sin vardcentral. Efter bedémning
av sjukskoterska, i samrad med jourldkare, skickades remiss till hudmottagning.
Vid specialistmottagningen bedémde hudlédkaren att remissen var felaktig och
att vidare utredning i stéllet borde ske med bilddiagnostik, rontgen. Patienten
anser att besoket hos specialistldkaren blev onédigt och att utredningen
fordrojdes, vilket medférde oro samt extra kostnad for honom som patient.
Mannen 6nskar tydligare riktlinjer kring remittering av kndlar samt béattre
samordning mellan vardcentral och specialistvard.

Atgard: Svar har inhdmtats frén vardgivaren som tackade fér patientens
synpunkter och forbattringsférslag. De beklagade om processen och de
bedémningar som gjordes ledde till att han upplevde onddig véantan eller
missforstand kring remisshanteringen. Det framgick att bedémningen fran
jourlakare baserades pa den information som fanns vid tillfallet men de kan se
att kommunikationen och remissflodet i detta fall kunde ha varit tydligare.
Avslutningsvis framfoérde vardgivaren att de kommer lyfta fragan vid nésta
lakarmote for att sakerstalla att remisshanteringen blir sé tydlig och korrekt som
mojligt i liknande situationer framover. Da patienten efter att yttrandet
Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
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Primérvard
V2601-00477

Kommunikation
Information

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Utebliven information vid ldkarens paringning

En man var upptagen och darfor inte kunde svara nar en ldkare pa en
vardcentral ringde for att ge honom svar pa dennes rontgenundersékning. Han
ar kritisk till att lakaren enbart ringde en enda gang.

Atgérd: Vardgivaren framfér att denne ringde bade fére och efter uppsatt
telefontid med patienten. Patienten har ett aterbesék inbokat hos ldkaren inom
kort. Lakaren har god kdnnedom om patienten och bedémde att dennes
lungréntgen inte visade ndgot som behdvde akut atgard. Lakaren brukar inte
ringa mer an en géng, varken till dldre eller yngre patienter. Denne kan inte
alltid fortsatta ringa flera ganger under en dag. Det finns inte sddan tid och
andra samtal far da prioriteras. Vardgivaren &r ledsen att patienten missade
detta samtal och denne 6nskar att det fanns mer marginaler och mer luft i
systemet. Da patienten efter att yttrandet Gversénts inte horts av inom angiven
tid avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2601-00504

Vérdansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan

Vérd och behandling
Behandling

Administrativ hantering

Intyg

Bristande samverkan vid atergang i arbete trots ohélsa

En nérstaende beskriver att en person med psykisk ohalsa och konstaterad
sdmnapné inte langre ar sjukskriven, trots fortsatt svara symtom. Lakaren pa
vardcentralen vill att personen atergar i arbete pa 50 procent, men
arbetsgivaren har inga anpassade uppgifter och ser risker med atergang.
Personen saknar nu bade sjukskrivning och méjlighet att arbeta. Narstadende har
tidigare kontaktat mottagningen tva ganger pa grund av oro for liv och hélsa.
Forsta lakartid for sémnapné ar flera manader efter diagnos. Det upplevs som
att samverkan mellan vard och arbetsgivare brister.

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

1177
Priméarvard

V2601-00560

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

Bristande beddmning av lakare pa vardcentral

En kvinna upplevde bristande beddmning av lakare pa en vardcentral.

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

1177
Priméarvard

V2601-00593

Kommunikation
Bemotande
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Bristfalligt bemd&tande och utbytt ansvarig ldkare

En man uppger att han blivit bristfélligt bemott pa en vardcentral och att hans
patientansvarige lakare bytts ut mot hans vilja. Detta har paverkat honom
negativt psykiskt.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten vid
ett tidigare fysiskt mote pa vardcentralen fatt muntlig och skriftlig information
om bytet av patientansvarig lakare. Detta gjordes pa grund av omorganisering
pa vardcentralen. Da patienten efter att yttrandet 6versants inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.
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Primérvard
V2601-00625

Kommunikation
Information
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande information om provsvar vid vardcentralsbesok

En kvinna sokte vard pa en vardcentral pa grund av langvarig huvudvaérk och
trotthet. Vid besdket genomfordes en neurologisk undersékning och patienten
lamnade blodprover. Nagra dagar senare kontaktade lakaren kvinnan och
meddelade att provsvaren var utan anmarkning. | efterhand har kvinnan tagit
del av provsvaren och uppmérksammat att ett varde 1&g pa gréansen till for lagt,
vilket enligt henne borde ha uppmarksammats. Patienten upplever att
informationen varit bristfallig och att hennes besvér inte sattes i relation till
detta vérde.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att det i
journalanteckningen inte framkommer ndgon information om allméant nedsatt
fysiskt maende, trotthet och/eller Gvriga symtom som beskrivs i patientens
anmalan férutom en enstaka episod av yrsel med illamaende. Proverna visade
normalt blodvarde men jarnvarden lag pa nedre referensgrénsen respektive var
forhojt. Lakaren bedémde att fynden inte tydde pa behandlingskrévande
jarnbrist, och att huvudvarken inte orsakades av jarnbrist. | bedémningen stér
att huvudvérken beddms vara antingen migrén eller lakemedelsbiverkan
eftersom huvudvéarken uppstod nar patienten paborjade lakemedelsbehandling.
| efterhand konstaterades att information och uppféljning hade kunnat ges.
Patienten fick rekommendation att ta receptfria jarntillskott och aterkomma vid
fortsatta besvar. En tydlig &terkoppling av provsvar, oavsett klinisk bedémning
ar viktigt. Detta kommer beaktas i arbetet med rutiner kring provsvarshantering.
Fallet har diskuterats i lakargruppen i larandesyfte. Da patienten efter att
yttrandet Gversdnts inte horts avinom angiven tid avslutas arendet.

1177
Primarvard

V2601-00655

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Vérd och behandling

Diagnos

En vardgivare ville inte utreda mannens felaktiga diagnos i journalen

En man upptéackte i sin en diagnos han inte hort talas om. | kontakt med
vardgivaren kunde de inte fraga den lakare som skrivit in det d& denne gatt i
pension. Mannen ansag det allvarligt att vardgivaren inte ville utreda det da han
riskerade fa fel behandling om han skulle séka vard pa en akutmottagning.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar framkom att de utrett
arendet och kunde bekréfta att diagnosen tyvarr har registrerats pa fel patient.
Den aktuella diagnoskoden var darfér nu makulerad och borttagen fran hans
journal. Arendet &r ddrmed hanterat och &tgérdat. Gallande kontakt och
aterkoppling ville de vara tydliga med att det inte var meningen att det ska
droja och bad darfér om ursékt. Patienten var valkommen att héra av sig om
han hade behov av ytterligare fortydligande. Patienten har efter att yttrandet
dversants inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2601-00664

Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Information

Kvinna uppgav att lakare ifragasatte henne péa ett krdnkande satt

En multisjuk kvinna sokte vardcentral pa grund av smartor i flera stora leder.
Smartorna gjorde enligt patienten att hon inte kunde sova pa natterna.
Patienten kande sig ifrdgasatt av lakaren och menade att ldkaren inte hade last
patientens journal eller var insatt i den komplexa problematiken.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2601-00714

Vard och behandling
Diagnos
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande undersdkning av knél som visade sig vara cancer

En narstaende till en avliden man framférde synpunkter pa hur mannen
omhéndertogs vid en vardcentral. Mannen hade en kénd njursjukdom och hade
genomgatt en njurtransplantation flera ar tidigare. Han sokte vard pa grund av
en kndl i magen. Vid det forsta ldkarbesoket genomférdes ingen fysisk
undersokning trots att knélen var tydligt kannbar, men mannen fick en remiss
for ultraljudsundersékning. Undersékningen visade inga avvikelser. Knolen
férsvann inte och mannen sokte darfor vard igen pa vardcentralen. Vid detta
besdk genomférdes en fysisk undersokning efter att mannen insisterat pa detta,
varvid knélen uppmérksammades och han skickades vidare for fortsatt
utredning. Det visade sig dé rora sig om en stor cancertumér. Den nérstdende
har synpunkter pa den vard mannen fick och vill uppméarksamma vikten av
noggranna undersdkningar vid lakarbesok.

Atgard: Ett svar inhamtades fran vardgivaren. Svaret inleds med att sorgen for
den bortgangne mannen beklagas och vardgivaren uppger att synpunkterna pa
bristerna i hans vard tagits pa storsta allvar. En hdndelseanalys av vardférloppet
for mannens vard har inletts och analysen kan om ombudet 6nskar delges
denne. Ombudet har efter att ha tagit del av svaret inte hort av sig inom
angiven tid och drendet avslutas.

1177
Primarvard

V2601-00718

Vardansvar och organisation
Resursbrist, installd atgard

Kommunikation

Synpunkter pa vardcentralen

En kvinna med ett avancerat sjukdomstillstdand, med bade ALS och
cancersjukdom, har synpunkter pa kontakten med sin husldkarmottagning. Hon
upplever att hon endast tillats ta upp ett problem per besok, vilket gor att
lakaren inte far en helhetsbild av hennes situation. Enligt kvinnan leder detta till
att hennes symtom negligeras och inte tas pa tillrackligt stort allvar. Hon
beskriver dven att hon vid sina besok fatt traffa olika lakare, vilket hon upplever
har lett till bristande kontinuitet och trygghet i varden.

Delaktig Atgard: | svar fran vardgivaren framkom att patientens synpunkter pé
bemétande och bristande lyhordhet har tagits del av och beklagas. Vardgivaren
uppgav att patienten haft kontakt med bade vardcentralen och lakare
utomlands, vilket enligt vardgivaren har forsvarat bedomning och uppféljning.
Av journalen framgick enligt vardgivaren inte ndgot som tydde pa att
diagnoserna hade kunnat faststallas tidigare. Vardgivaren uppgav vidare att
patienten vid sitt senaste besdk, vilket var for flera ar sedan, informerades om
att dterkomma vid kvarstdende besvar, men att patienten déarefter bytte
vardcentral. De diagnoser som patienten hanvisar till uppgavs ha utretts och
faststallts forst senare pd den nya vardcentralen. Vardgivaren beklagade
patientens missndje med varden. Arendet avslutas p& férvaltningen.

1177 En ungdom upplevde bristande bemotande och fel rubriksattning i journalen
Priméarvard En ungdom sokte vard for psykologkontakt men upplevde ett bristande

V2602-00794

Kommunikation
Bemotande

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

bemotande och att remiss nekades. Efter byte av lakare bokades psykologtid via
anhorig utan avstamning med patienten, och tider bokades om flera ganger via
olika kontaktvdgar, vilket upplevdes som forvirrande. Ungdomen reagerade
aven pa hur chattkontakter journalforts. Till foljd av detta valde ungdomen och
anhorig att byta vardcentral.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Vardgivaren beskrev att
vardkontakten initierades av en vardnadshavare och att ungdomen gavs
mojlighet att samtala enskilt. Ungdomens maende kopplades till bland annat
isolering, skolfranvaro och bristande rutiner. Psykologtid bokades och
uppfdljning planerades. Ett bokningsfel uppgavs bero pa att fel patient
avbokats, och att paminnelser skickats till vardnadshavare d& denne stod som
kontaktperson. Vardgivaren avvisade att diskriminering férekommit och uppgav
att kon inte paverkat bedémningen. De konstaterade brister i kommunikationen
och avs&g att se 6ver rutiner. Patienten har tagit del av yttrandet. Arendet
avslutas.
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1177
Primérvard
V2602-00798

Vard och behandling
Behandling

Hanvisades till annan vardgivare

Patienten hade kontakt med vardcentral. Nar patienten framforde sin 6nskan
om att fa erhélla behandlingsinsatser for att minska risken for att lida av
blodproppar hanvisades patienten till annan vérdgivare.

Atgérd: Av inhamtat svar frén vardgivaren framgick att vérdgivaren vid
vardtillfallet inte hade kdnnedom om att patienten 6nskade medicinsk
blodtappning. | yttrandet erbjod vardgivaren en sadan blodtappning och
framforde att patienten skulle upprétta kontakt med vérdgivaren for att
genomfdra blodtappningen. Patienten tog del av svaret och har darefter inte
vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2602-00857

Kommunikation

Information
Tillganglighet

Véntetider i varden
Vérdansvar och organisation

Vardflode/processer

Fordrojd behandling vid yrsel och bristande information

En kvinna sokte vard pa en vardcentral efter att ha haft yrsel i cirka tva veckor
och fick diagnosen kristallsjuka. Hon fick ingen behandling och ingen tydlig
information om hur hon snabbt kunde fa vidare hjalp. Hon férsokte sjélv boka
tid hos fysioterapeut men informerades inte om att det fanns mdjlighet till
akuttid via vardcentralen. Under flera veckor hade hon fortsatt kraftiga besvar
som paverkade hennes vardag. Nar hon senare fick tréffa fysioterapeut
atgardades besvaren snabbt. Patienten framférde synpunkter pa fordrdjd vard
samt bristande information och samordning.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten
borde ha informerats om mgjligheten att fa hjalp med att boka tid till
fysioterapeut via sjukskoterska pa mottagning. De beklagade att det blev
fordrojning for patienten att fa hjalp och behandling. De kommer att informera
samtliga medarbetare och forbéattra sin rutin for att forhindra att liknande
héndelse uppstar. D& patienten efter att yttrandet 6versants inte horts av inom
angiven tid avslutas arendet.

1177
Priméarvard

V2602-00937

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Kommunikation

Bemotande

Nekades beddmning vid akuta besvar

En kvinna kontaktade en vardcentral och 6nskade boka ett besék. Hon blev
meddelad att da hon inte var listad pa vardcentralen kunde de inte hjélpa till.
Kvinnan listade sig pa vardcentralen och ringde ater men nekades &nda. Kvinnan
ifragasatter att hon inte erbjods tid trots att det gallde akuta besvér och uppger
att hon fick ett bristfalligt bemd&tande.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att enligt Region
Stockholms regelverk har man som patient ratt att byta vardcentral tva ganger
per ar. Det framkommer inte i journalen frén samtalstillfallet om patienten hade
ett pagaende drende pé den vardcentral hon var listad pa. Om sa var fallet
rekommenderas patienter att avsluta arendet innan byte av vardcentral sker.
Patientens upplevelse beklagades. Da patienten efter att yttrandet dversants
inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2602-00952

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Smarta efter manipulationsbehandling

En patient sokte en rehabiliteringsmottagning péa grund av nacksmarta. Vid ett
behandlingstillfélle fick hen manipulationsbehandling. | samband med
behandlingen upplevde hen att ndgot hande langre ned i ryggen. Efterat
uppgav patienten kvarstaende smarta och vid en senare
magnetkameraundersokning konstaterades diskbrack.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. D& ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2602-00961

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Vardansvar och organisation

Vardflode/processer

Nekades hjartundersdkning

En kvinna remitterades till en vardcentral for att genomga en hjartundersokning.
Hon uppger att vardcentralen nekade henne detta, vilket ledde till att hon fick
aka flera timmar for att genomga en kort undersdkning. Kvinnan anser att
vardcentralen inte skulle ha nekat henne, och om det inte var mgjligt att utfora
undersékningen hos dem borde hon ha hanvisats till annan vardgivare narmre
hemmet.

Atgard: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att det inte ligger
pa vardcentralens uppdrag att utféra den undersékning som efterfrdgades, utan
det ar i forsta hand laboratorier for klinisk fysiologi som ska utféra dessa.
Vérdgivaren kan inte heller paverka vart den remitterande enheten valjer att
skicka sina remisser. Da patienten efter att yttrandet versants inte horts av
inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primérvard

V2602-00970

Vérdansvar och organisation
Vardflode/processer
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Bristfalligt samarbete mellan olika vérdgivare

En person uppger att hen sedan flera ar skt psykiatrisk hjalp utan att fa
kontinuerlig behandling. Patienten beskriver att hen hanvisats mellan
vardcentral, digital vardgivare och psykiatri samt fatt olika ldkemedel utan stabil
effekt. Hen upplever att ingen vardgivare tagit ett samlat ansvar for varden och
att stod uteblivit dven vid akuta forsdmringar. Patienten efterfragar en tydligare
ansvarsfordelning och battre samordning mellan vardgivare. Hen foreslar en
gemensam digital plattform dar vardhistorik, behandling och medicinering
samlas, dar patienten kan félja sin behandlingsplan, boka tider, kommunicera
med ansvarig kontaktperson och fa stéd vid férséamring.

Atgérd: Patienten har informerat férvaltningen att denne haft kontakt med en
ny lakare pa psykiatrin och kontakten verkade vara givande da lakaren hade en
plan for framtiden. Patienten ska tréffa ldkaren igen och kommer dverens att vid
behov dterkommer om man fortfarande férblir missndjd med kliniken. Patienten
onskar dock att drendet ska registreras pa vardcentralen. Darefter ska drendet
avslutas om patienten inte dterkommer. Da ingen aterkoppling inkommit fran
patienten avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2602-00972

Vérd och behandling
Lakemedel

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning

Kommunikation

Delaktig

Synpunkter pa utskrivning av lakemedel

En aldre person som sedan tidigare har fatt sitt Iakemedel en gang i manad &r
kritisk till att en ny lakare vid en vardcentral &ndrat pa detta och i stéllet skrivit
ut lakemedlet varannan manad. Patienten Onskar att lakaren laser dennes
anamnes och lyssna pa patienten.

Atgard: Atgérd: | yttrande inhdmtat frén vardgivaren férklaras att preparatet kan
ge snabb men kortvarig lindring vid dngest och oro. Vid regelbunden
anvandning finns risk for toleransutveckling, vilket innebar att hégre doser kan
behovas for samma effekt, samt en betydande risk for beroende. Lédkemedlen
kan &ven ge biverkningar sdsom trétthet, koncentrationssvarigheter,
minnespaverkan och okad fallrisk. Vid angesttillstand, exempelvis panikattacker,
rekommenderas i stéllet behandlingar med mer langvarig effekt, sdésom
psykologisk behandling och vid behov andra ldkemedel med lagre risk for
beroende. Patienten har uppmanats om mgjligheten att kontakta mottagningen
for att diskutera alternativa behandlingsformer. Da patienten efter att yttrandet
Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2602-00978

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vérdansvar och organisation
Hygien/miljo/teknik

Vérd och behandling

Diagnos

Fel i journal rérande barn

En forélder upptackte felaktigheter i journalen for ett barn. Enligt féraldern har
en ldkare vid en digital vardgivare dokumenterat att barnet har vissa besvar.
Detta ar inte korrekt, barnet har aldrig haft den typen av problem. Enligt
foraldern handlar det om att den andra vardnadshavaren ljugit och att ett annat
barn deltagit i ett videosamtal hos vardgivaren. Féraldern som kontaktat
patientnamnden menar att ldkaren maste verifiera att det &r ratt barn som
deltar i videosamtal och att bada vardnadshavarnas godkdnnande borde kréavas
for att diagnos ska stéllas utan fysiskt besok.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om Inspektionen fér vard och omsorg, IVO. Ombudet har dven vant sig till
vérdgivaren med synpunkterna. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2602-01038

Ekonomi
Patientavgifter

Ovrigt
Postdistribution

Kommunikation

Nekades fakturauppgifter

En man har efterfragat en faktura fran en vardcentral da den inte kommit fram.
Han uppger att personalen via telefon nekade honom uppgifterna han behévde
for att betala.

Atgérd: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att fakturorna
ligger i en annan del av journalsystemet, vilket gor att sjukskdterskorna som
svarar i telefon inte har tillgang till att se dem. Det beklagades att fakturan inte
skickades ut initialt. Patienten tackades for synpunkterna och vardgivaren
kommer se 6ver om det gar att atgarda tillgangen till fakturorna fér de svarande
sjukskoterskorna. Da patienten efter att yttrandet 6versénts inte horts av inom
angiven tid avslutas drendet.

Information
1177 Nekad remiss for specialistbedéomning
Priméarvard En man har under flera ménader sokt vard pa en vardcentral pa grund av

V2602-01051

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

smartsamma knolar i brésten. Han uppgav att han inte far ndgon remiss till
specialistmottagning och menade att vid ett tillfalle har han fatt till svar att han
nekats pa grund av att besvaren inte uppfyller tillrackliga kriterier. Mannen
menar vidare att smartan paverkar aven hans arbetsférmaga. Han uppgav att
han onskar att vardcentralen hjalper honom sa han kan fa behandling for
besvaren.

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

1177
Priméarvard

V2602-01061

Kommunikation
Bemotande

Administrativ hantering

Upplevt bristande bemétande och nekat ldkarintyg vid begaran om VAB-intyg

Ett barn var sjukt med feber och diarré och undersoktes pé en vardcentral.
Foraldrarna ansokte om tillféllig féraldrapenning och ombads inkomma med
lakarintyg. Nar de i efterhand begérde intyg frén vardcentralen nekades detta
med hanvisning till att de borde ha hort av sig tidigare. Foraldern upplevde
bemétandet fran en sjukskoterska som oprofessionellt och kréankande, sarskilt
da familjen samtidigt befann sig i en anstrangd situation med ytterligare
sjukdom i hemmet.

Intyg Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
9 9 el
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn ombudet avslutas arendet.
1177 Journalanteckning som ifrdgasatter patientens symtom
Priméarvard En man hade synpunkter pa en lakare vid en vardcentral som i

V2602-01062

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

journalanteckning har beskrivit hans fysiska symtom pa ett satt som enligt
honom indirekt framstéller dem som vanférestallningar. Mannen upplevde att
ldkaren deltog i ett drev och att anteckningen syftade till att paverka andra
lékare som tar del av journalen, sa att de ska betrakta symtomen som
psykologiska snarare an fysiska. Inga andra ldkare hade tidigare dokumenterat
pa detta satt och formuleringen var felaktig och krankande. Mannen é&r orolig
for att anteckningen ska paverka framtida bedémningar och énskar att
journaluppgiften rattas eller tas bort.

Atgard: Svar inhdmtas inte frén vardgivaren d& patienten redan fétt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.

1177
Priméarvard

V2602-01086

Administrativ hantering

Intyg

Sjukskrivningsintyg skickades till fel myndighet vid sjukskrivning - man blev utan
inkomst

En man fick ett undermaligt sjukskrivningsintyg skickat till fel instans. Det gjorde
att mannen stod utan inkomst.

Atgard: Svar inhdmtas inte frén vardgivaren d& ombudet fatt sina synpunkter
besvarade genom egen kontakt med vérdgivaren. Arendet registreras for
kdannedom och avslutas.
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1177
Primérvard
V2602-01110

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation
Delaktig

Kommunikation

Brister i bedomning, delaktighet och bemd&tande rérande sitt barn

En foralder sokte vard pé en vardcentral for sitt barn som sedan flera dagar haft
yrsel och matt daligt. Vid det forsta besoket beddmdes tillstandet inte som akut.
Nar besvaren senare forvarrades sokte de vidare till en narakut, dar
undersdkningar ledde till misstanke om kristallsjuka och barnet fick dvningar att
gbra hemma. Enligt féraldern blev symtomen dérefter &nnu varre. Nar foraldern
pa nytt kontaktade vardcentralen nekades barnet en tid. Lakaren ringde senare
upp och hanvisade till akutmottagning samt ville inte skriva remiss till
barnlakare. Foraldern upplevde att barnet inte togs pa allvar, varken vid det
forsta besoket eller i den fortsatta kontakten. Foradldern uppfattade ocksa
|dkaren som ironisk och hanfull under telefonsamtalet.

Bemdtande . . .
Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsok. D& ingen
aterkoppling inkommit fran ombudet avslutas drendet.
1177 Bristande tillgénglighet och lang vantan pa fysioterapi
Priméarvard En man sokte vard pa en vardcentral pa grund av axelbesvar. Lakaren skickade

V2602-01133

Tillganglighet
Vantetider i varden

Kommunikation

honom pa réntgen och skrev en remiss till fysioterapeut. Svaret pa rontgen kom
via en digital vardapp. Patienten upplevde att han inte kunde stélla fragor eller
kommunicera via appen. Det tog ocksa lang tid innan svaret kom. Patienten
framforde dven synpunkter pa att kontakten med fysioterapeut drojde flera
manader.

Atgérd: Efter initial kontakt har patienten inte hérts av inom angiven tid.

Information Arendet avslutas.
1177 Bristfallig vard och behandling vid tasvullnad
Primérvard En kvinna sokte vard pa en vardcentral pa grund av svullnad kring en t3, och fick

V2602-01217

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Vérd och behandling

komma pé upprepade besok. En anhérig till kvinnan ifrdgasatter att det gatt
Over en manad utan att hon fatt adekvat utredning och behandling och menar
att lakaren inte tagit ansvar for varden.

Atgérd: Férvaltningen har gjort kontaktférsdk och information har lamnats om
patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling inkommit
fran ombudet avslutas arendet.

Behandling
Vérd och behandling
Diagnos
1177 Bristfalligt bemo&tande i videométe
Priméarvard En kvinna hade ett videomote med en lékare vid en vardcentral, men uppger att

V2602-01249

Kommunikation

lakaren gav ett bristfalligt bemétande.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling

Bemétande inkommit fran patienten avslutas drendet.
1177 En kvinna ansag att lakare skrev fel uppgifter i journal och inte tog hennes
Primarvard hjartbesvar pa allvar

V2602-01305

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vérd och behandling
Lékemedel

Kommunikation

Bemotande

En kvinna ansdg att en lakare inte tog hennes hjartbesvar pa allvar. Hon ansag
att det stod fel saker i journalen och i remissen. En av ldkarna gav kvinnan fel
ldkemedelslista och skrev inte ut den medicin som rekommenderats av en
specialist. Hon ansdg att ldkaren var fér gammal for att arbeta och hade ett
daligt bemotande.

Atgérd: Svar inhamtas inte fran vardgivaren da patienten redan fatt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.
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1177
Primérvard
V2602-01370

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Kommunikation

Brister i telefontillganglighet till lakare pa vardcentral

En patient har vid négra tillfallen forsokt na sin huslakare under telefontid utan
att komma fram. Personen har dven haft andra fragor till Idkaren men inte fatt

nagon aterkoppling. Hen hade 6nskat att lakaren skulle ringa upp i stéllet efter
att onskemalet om det framforts till sjukskoterska.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet.

Information Patienten Onskar inte att yttrande inhamtas utan ar néjd med att synpunkterna
kommer till vardens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
1177 En kvinna kom inte i kontakt med sin huslakare, och blev inte heller uppringd
Primarvard som utlovats

V2602-01389

Tillganglighet
Telefontillganglighet

En patient kom inte i kontakt med lékare pa sin vardcentral. Hon blev inte
uppringd som utlovats. Efter en vecka ringde hon numret till aldre direkt och
fick till svar att de kénde till problemet, paminde lakaren, men inte kunde gora
nagot mer. Kvinnan tyckte det var skandal att kontaktvagarna fungerade sa
daligt.

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

1177
Priméarvard

V2602-01478

Vérd och behandling

Lakemedel

Motstridiga besked om stelkrampsvaccination efter hundbett

En kvinna blev biten av en hund och kontaktade telefonradgivningen pa 1177
som rekommenderade henne att boka tid pa vardcentral inom 24 timmar for
stelkrampsvaccination. Dagen dérpa traffade hon en sjukskéterska pa en
vardcentral. Innan vaccination gavs ville hon rddgéra med en lakare. Lakaren
beddmde att hon skulle aterkomma om séret blev rétt for ny bedémning och
uppgav att vaccination inte var nédvandig, men att hon kunde vanda sig till en
vaccinationsmottagning om hon @nda dnskade vaccin. Kvinnan kontaktade
darefter 1177 pa nytt och fick aterigen radet att vaccinera sig. Vid senare
telefonkontakt med lakaren fick hon beskedet att séret var litet och att
stelkramp &r ovanligt, varfér vaccination inte ansags nodvandig. Kvinnan
upplevde att hon fick motstridiga besked och att hon inte fick den hjalp hon
sokte vid besoket pa vardcentralen. Hon har darfor framfort ett
ersattningsansprak avseende patientavgiften.

Atgard: | yttrande fran vardgivaren framgar att bakterier som kan orsaka
stelkramp framst finns i jord och att djurbett utan kontakt med jord inte innebéar
nagon okad risk jamfort med andra sar. | det aktuella fallet bedomdes saret som
ytligt och utan tecken pd férorening, och darfér ansdgs det inte finnas behov av
vaccination. Man papekar att det &r ett beslut som tas av lékare, inte av
sjukskoterska. Vardgivaren uppger samtidigt att det inte helt gar att utesluta att
bettet kan ha varit i kontakt med jord och att en vaccination darfér hade kunnat
Overvagas. Beddmningen som gjordes anses dock ligga inom ramen for
gallande riktlinjer. Patienten som tagit del av yttrandet papekar att saret inte var
infekterat, men en bakterier inte gar att se och kunde ha foljt med i bettet da
hunden bitit pa pinnar. Patienten har ersattningsansprak pa besoksavgiften da
hon fick mycket dyrare kostnad pé grund av att forst komma till vardcentralen
for att sedan bekosta egen vaccination. Patienten hade 6nskat att vardcentralen
hade hanvisat henne direkt till vaccinationsmottagningen. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2602-01498

Kommunikation
Information
Administrativ hantering

Brister i hantering

Bristande information om kontaktuppgifter for screening av HPV

En ung kvinna fick ett meddelande om att ett provtagningskit for
cellprovtagning skulle skickas hem till henne. Provtagningmaterialet kom aldrig
fram och hon kontaktade darfor en barnmorskemottagning for att fa
information om vart hon kunde védnda sig. Mottagningen kunde inte ge henne
svar pa detta. Kvinnan efterlyser tydligare information pa 1177 om vart man kan
vanda sig nér ett provtagningskit inte har kommit fram med posten.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
ldmnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Kontaktuppgifter till
Screeningverksamheten for livmoderhalscancer lamnades dven. Da ingen
aterkoppling inkommit frdn patienten inom angiven tid avslutas arendet.
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1177
Primérvard
V2603-01508

Vardansvar och organisation

Hygien/miljo/teknik

Smutsig skétbadd pa barnavardscentral

En foralder har synpunkter pa att skotbadden pa en barnavardscentral ser
snuskig och osanitar ut. Vid besoket fanns avforing pa skotbadden och
foraldern tycker att badden borde bytas ut,

Atgérd: Féraldern dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2603-01549

Vard och behandling
Lékemedel
Tillganglighet
Véntetider i varden
Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Lang vantan pa recept for aldre

En aldre person har synpunkter pa att hen fick vénta i sex dygn pa
receptfornyelse trots tvd pdminnelser. Vardgivaren finns inte heller tillgéanglig
digitalt sa som patienten onskar.

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

1177

Primérvard

V2603-01569

Kommunikation
Delaktig

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Patient kdnde sig inte lyssnad till

En patient sokte for astmatiska besvér pa en vardcentral men fick inte traffa sin
ordinarie lakare. Den nya lakaren bérjade diskutera patientens allmédnna halsa
och lakemedel vilket inte var det patienten sokt for. Hen remitterades till flera
olika undersdkningar. Hen hade 6nskat att fa traffa sin ordinarie lakare som
redan kanner till allt kring den allménna hélsan och att bestket hade kunnat
handla om det hen sokt for. Enligt patienten ska den nya ldkaren ha sagt att
patienten kunde anvanda sitt syskons lakemedel.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2603-01572

Administrativ hantering
Brister i hantering
Ekonomi

Patientavgifter

Besok registrerades inte fér hégkostnadsskydd

En man besokte en vardcentral och undrar varfér hans besok inte ingatt i
hoégkostnadsskyddet.

Atgérd: Patienten har fatt information om frikortssystemet frdn annat héll och &r
nu inférstadd i hur 12-manadersperioden for patientavgifter fungerar. Han hade
Onskat att vardgivare vore mer transparenta med detta och hur patienten ligger
till i férhallande till hégkostnadsskyddet. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2603-01631

Vérd och behandling
Lakemedel

Kommunikation

Patient riskerar att inte fa sin medicin i tid

En patient har synpunkter pa att det inte fungerade med férnyelse av recept via
vardcentralens app. Patienten fick veta att medicinen skulle fornyas ett visst
datum men det skedde inte. Vid fornyad kontakt patalade patienten vikten av
att det inte skulle bli glapp i medicineringen. Vardcentralen svarade da att den
skulle komma forst en vecka senare men forklarade inte varfor och avslutade
chatten. Patienten blev orolig och har fatt panikattacker utav rédslan att inte fa
sin viktiga medicin i tid.

Information Atgard: Patienten har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhdmtas och
synpunkterna kommer till vardens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 Patient nekas besoka vardcentral trots remiss
Priméarvard En patient har synpunkter pa att lakaren pa vardcentralen nekade att lata

V2603-01649

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

patienten komma pa besok trots att remiss skickats fran psykiatrin.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2603-01664

Vardansvar och organisation

Cancerpatient nekas hjalp med ldkemedel

En man behovde hjalp med injektion av lakemedel en gang var tredje manad for
sin prostatacancer. Vardcentralen han var listad pa ansag inte att det var deras
ansvar. Mannen fick byta vardcentral.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att

Vardflode/processer synpunkterna kommer till vérdens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.
1177 Bristande bemétande av ldkare
Primérvard En man besokte en vardcentral med besvar av kliande utslag. Han mottes av en

V2603-01674

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation
Information

Kommunikation

lékare som inte frdgade om han skulle dra ned persiennerna innan patienten
skulle kla av sig. Patienten fick knappt stélla fragor om behandlingen utan
ldkaren gick ut ur rummet med ryggen mot patienten och svarade drygt att han
inte kunde svara pa en specifik fraga. Patienten kande sig otrygg.

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

Delaktig
1177 Bristande bemd&tande av rehabkoordinator
Priméarvard En patient har synpunkter pa att en rehabkoordinator inte varit trevlig i tonen

V2603-01675

Kommunikation

under det telefonsamtal som hélls. Patienten kénde sig ifrdgasatt istéllet for
bemé6tt med empati.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att

Bemétande synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 Synpunkter pa bemotande i samband med sjukskrivning
Priméarvard En patient sokte vard pa en vardcentral for besvér relaterade till utmattning och

V2603-01701

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation

behov av sjukskrivning. Patienten upplevde bristande fértroende fér hur
processen kring sjukskrivningen hanterades. Enligt patienten visade lakaren liten
forstaelse och sympati for situationen. Lakaren utfardade till slut dock ett
lakarintyg for sjukskrivning.

Atgérd: Efter initial kontakt har ingen aterkoppling frén patienten inkommit
inom angiven tid. Arendet avslutas.

Delaktig
1177 Gar inte att boka tid pa vardcentral framat i tiden
Priméarvard En patient har synpunkter pa att nar hen ringer till vardcentralen for att boka en

V2603-01785

Tillganglighet

Vantetider i varden

tid hos lakare sa svarar de att tider endast slapps for tva veckor framat men att
de tiderna &r slut. Patienten ombeds ringa en vecka senare. Hen undrar varfor
man inte kan boka en tid framét i tiden?

Atgird: Patienten énskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2603-01840

Vérdansvar och organisation
Vaérdflode/processer

Vérd och behandling

Behandling

Vaérdcentral gav inte omvardnad och uppféljning till svart cancersjuk patient

Anhorig uppger att vardcentral inte féljde upp hennes svart sjuke far under hans
sista tid i livet. Vardcentralen ville forst inte remittera patienten till ASIH
eftersom man ansag att han var for frisk. Patienten hade flera allvarliga
cancerdiagnoser samt en kronisk lungsjukdom. Nar remiss skickats och
patienten godkants for ASIH drojde det bara nagra dagar innan patienten avled,
ensam i sitt hem. Samma dag som patienten dog hade ASIH varit dér och ringt
pa. Nar patienten inte dppnade antog man att han sov, man hérde hans
andning genom brevinkastet, och slappte in hans mediciner genom
brevinkastet. Nar anhorig akte dit senare pa dagen hittade hon sin far
okontaktbar pa golvet, patienten hade fatt en hjarnblddning. Patienten avled
samma dag. Aven dagen darpé slappte ASIH in ldkemedel genom brevinkastet,
da var patienten redan avliden.

Atgard: Svar inhdmtas inte frén vardgivaren d4 ombudet redan fatt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vardgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.
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1177
Primérvard
V2603-01860

Kommunikation

Patient kénner sig otrygg i méte med lakare

En patient ifragasatter varfér huvudbonader som bars av religiosa skal inte
forbjuds inom patientnéra vard. Hen férnedras av att behva 6ppna sig och
blotta sig kanslomassigt och fysiskt infor en individ som hen inte kénner sig
respekterad av. Patienten blir provocerad och kénner sig inte trygg eller bekvdm
med ett lakarbesdk dar det finns svarigheter att kommunicera pa svenska.

Delaktig
Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 En man var missnojd med att vardgivaren missat fylla i uppgifter i journalen
Priméarvard En man hade synpunkter pa hur information hanterats i patientjournalen. Han

V2603-01867

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

ville att en kommunikation via digital kanal skulle tas bort fran journalen.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vérdgivaren. Dar beskrevs att drendet var
|6st efter ett telefonsamtal med patienten. Patienten halsar till handlaggaren att
arendet kan avslutas.

1177
Primérvard

V2603-01892

Kommunikation

Patient kdnde sig illa bemott av lakare

En patient har synpunkter pa bristande bemé&tande hos en ldkare pa en
vardcentral. Patienten kande sig inte respekterad nar hen berattat om en tuff
situation halsomassigt och dven arbetsrelaterat. Patienten kénde sig ifragasatt
och respektlost bemott av lakaren.

Bemétande Atgird: Patienten énskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 Bristande bemdtande pa vardcentral
Primérvard En kvinna har synpunkter pa en lakare pa vardcentralen som skulle ta 6ver

V2603-01900

Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Delaktig

hennes nedtrappning av antidepressivt lakemedel. Hon upplevde att Idkaren var
nonchalant och oengagerad, vilket hon ansag sarskilt problematiskt i ett arende
géllande angest och depression. Patienten kontaktade darefter mottagningen
for att begara byte av lékare men fick avslag pa ett burdust satt. Telefonsamtalet
avslutades genom att personalen lade pa utan att saga hejda.

Atgard: Information har lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet.
Patienten dnskar inte att yttrande inhamtas utan &r néjd med att synpunkterna
kommer till vardens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.

1177
Primarvard

V2603-01926

Tillganglighet

Telefontillganglighet

Tillganglighet

Vantetider i varden
Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Patient fick aldrig tag pa vardcentralen - fick lista om sig pa annan vérdgivare

En patient forsokte upprepade ganger att ta kontakt med en vardcentral utan
att fa svar eller hjalp. Frustrationen ledde till att hen bytte vardcentral. Patienten
tycker att det borde finnas en garanterad svarstid i chatten pa 24 timmar och att
arenden automatiskt eskaleras om inget svar ges. Det skulle ocksa vara bra om
det fanns en funktion dér man kan se sin plats i kon eller fa en uppskattad
vantetid sa att man inte behdver kanna sig bortglomd.

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

1177
Primérvard

V2603-01953

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Vérd och behandling

Diagnos

Bristfallig information om réntgensvar, informerades inte om cancerdiagnos

En patient remitterades via sin vardcentral for magnetkameraundersékning vid
tva tillfallen. Brev fran vardcentralen till patienten skrevs samma dag som den
forsta rontgenundersdkningen gjordes. | brevet informerades patienten om att
de fatt svar pd de kompletterande undersékningarna och att det inte fanns
nagra tecken pa farligt tillstand. Patienten stéllde sig fragande till hur svaret
kunde skickas innan den andra undersékningen hade gjorts. Patienten blev
senare diagnosticerad med en malign tumdrsjukdom.

Atgérd: Svar inhamtas inte fran vardgivaren da patienten redan fatt sina
synpunkter besvarade genom egen kontakt med vérdgivaren. Arendet
registreras for kinnedom och avslutas.
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1177
Primérvard
V2603-01991

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Kommunikation

Sjukt barn blev inte undersokt ordentligt

Foralder till ett barn har synpunkter pa att vardcentralen inte gav nagon vard i
samband med besoket utan enbart gav grundlaggande rad som en forélder till
ett sjukt barn redan kédnner till. Féréldern upplevde inte att lakaren tog hens oro
pa allvar och 6nskar att bemétandet forbattras.

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

Delaktig
1177 Barn nekades undersckning da foralder var tio minuter sent
Priméarvard En foralder till ett sjukt barn hade en bokad tid som de var sju minuter sena till.

V2603-01995

Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Receptionen var tom. Efter tre minuter kom receptionisten och sade att de var
tio minuter sena och lakaren ville inte traffa dem da denne nu at lunch.
Foraldern menar att de flera ganger fatt vanta mer an 20 minuter pa att fa traffa
lakare sa att inte fa traffa en ndr man som patient blir endast tio minuter sen &r
inte ratt. Foraldern tycker att det borde finnas ett bokningssystem pa internet,
att patienters varderingar ska respekteras och att lakare ska respektera tider.

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

1177
Priméarvard

V2603-02007

Vardansvar och organisation
Vardflode/processer
Administrativ hantering
Brister i hantering
Tillganglighet

Vantetider i varden

Felaktig remittering kring rontgen for tonaring

En forélder ar mycket n6jd med kvaliteten pa varden men ér irriterad 6ver
organisationen. Hen féljde med sin tonaring till vardcentralen efter
rekommendation fran sjukvardsradgivning. Ungdomen remitterades till rontgen
for drop in sa de akte dit men fick dar besked att de inte far rontga nacken pa
barn. De hénvisades till barnakuten och akte dit. Dér sade de att tonaringen
ortopediskt ar vuxet och hanvisade till ett annat akutsjukhus sa de akte dit. Val
dar fick de vanta i tre timmar pa en ny bedémning av en ldkare som
konstaterade just att rontgen behdvdes. De fick sedan vanta pa rontgen och
sedan vanta pa lakarbedomning efterat. En hel dag gick at. Féraldern undrar
varfor inte vardpersonal vet vart man ska ta vagen for att ett barn ska réntgas.

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

1177
Primarvard

V2603-02048

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Fel i patientjournal

En kvinna uppgav att efter ett besok pa en vardcentral sa sag hon flertalet grava
fel i hennes patientjournal. Hon uppgav att det beror pa att vardcentralen
anvander sig av Al-genererad journalféring. Kvinnan har fatt svar fran
verksamhetschef att det tyvarr hander ibland. Kvinnan menar att detta hotar
patientsdkerheten och hon kan inte forsta hur det kan tillatas.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas da svar har inhdmtats via
egen kontakt, och &r néjd med att synpunkterna kommer till vardens och
politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2603-02065

Tillganglighet
Telefontillganglighet
Kommunikation

Bemotande

Svarigheter att f& kontakt med vardcentral

Nérstaende till en aldre patient har synpunkter pa att det ar svart att fa kontakt
med vardcentralen. Trots att de ringer nar telefonkén Gppnar sa sager
telefonsvararen att kon &r full. Ovriga personer vill inte lamna meddelande till
Idkaren. Nar man val kommer fram har personalen ett daligt bemotande.
Nérstdende kanner sig maktlos och tycker att det &r hopplost att inte fa
aterkoppling. Patienten har forsokt att fa svar via vardens digitala plattform utan
resultat.

Atgard: Narstdende har valt att vara anonym varfér yttrande inte inhamtas.
Synpunkterna kommer till vrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2603-02094

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Lakare bemotte barn pa ett stressat satt

En foralder till ett barn pa tva ar har synpunkter pa att ldkaren inte verkade ha
erfarenhet av att arbeta med barn. Lékaren bemétte inte barnet med talamod
utan hade brattom. Det kom mycket blod nér ett stick i fingret togs och lakaren
skrev att foraldern inte kunde halla barnet sa att undersokningen av halsen
kunde genomféras. Barnet grét, blev stressat och kraktes efterét. Ingen personal
hjalpte till. Foraldern menar att en kunnigare personal hade varit battre.

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

1177
Primérvard

V2603-02101

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande resurser pa vardcentral paverkar patienter

En patient tycker att en regionfinansierad vardcentral har bristande bemanning
och tillganglighet. Det ar svart att fa kontakt eller terkoppling efter
provtagning eller rontgen. Det ar nastan alltid olika lakare och man upplever att
det inte finns fasta anstallda lakare. Psykolog och fotvard verkar saknas eller
vara svart att fa tid till. Patienten uttrycker oro Over att det ar sa begransade
resurser och forvantar sig att varden ska organiseras pa ett ekonomiskt och
kvalitetsmassigt hallbart satt.

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

1177
Primérvard

V2603-02107

Kommunikation

Bemotande
Kommunikation

Delaktig
Vardansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Patient inte n6jd med sin ldkare

En patient har synpunkter pa att ldkaren beskyllt denne for att inte vara aktiv i
sin rehabilitering trots att hen tagit flertalet initiativ till detta. Det &r patienten

som har forsokt boka uppféljningsméten och sjukgymnast har bedémt att en

lékning tar tid. Patienten Onskar byta lakare da hen inte kanner sig respektfullt
bemdtt.

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

1177
Primérvard
V2603-02121

Kommunikation

Bristande hanvisning av lékare
En patient uppsokte vard digitalt och hanvisades av lakaren till ett laboratorium
for provtagning men dér kunde de inte ta det provet som lakaren hade sagt.

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

Information
1177 Patient nekas traffa lakare vid 6vergang fran specialistvard till primarvard
Primédrvard En patient har hdnvisats fran specialistvard till vardcentral for fortsatt medicinskt

V2603-02182

Vérdansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

ansvar. | telefonkontakt med vardcentralen beméttes patienten oprofessionellt
och krankande. Hon fick beskedet att lakaren inte ville ta emot henne som
patient och att hon "bara var ute efter en sjukskrivning”. Patienten har redan en
pagaende sjukskrivning for en manad framat och har enbart tagit kontakt for att
folja upp sin diagnos. Patienten kanner sig otrygg och vill veta varfér hon nekas
traffa lakare.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2603-02215

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande bemotande av lakare pa vardcentral

En kvinna upplevde ett bristande och oldmpligt bemé&tande av den lakare hon
traffade pé vardcentralen. Hon sokte for fortsatt sjukskrivning pa grund av
nedsatt arbetsférmaga och utmattning men upplevde att Idkaren inte satte sig
in i journalen och inte gjorde en ordentlig medicinsk bedémning. Hon kande sig
krankt, ifrdgasatt och déomd. Efter besdket grat patienten och kande sig stressad
da lakaren endast sjukskrev henne en vecka. Kvinnan tycker att bemotandet av
manniskor med psykisk ohalsa kan forbattras.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r njd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard
V2603-02254
Tillganglighet

Vantetider i varden

Lang vantetid pa akut tid pa vardcentral

En man med cancer i ett ben hade smérta och svullnad i benet. Han bokade tid
pa vardcentralen men blev sen till besoket. Vardcentralen bokade om tiden till

tio dagar senare. Mannen har valdigt ont och undrar varfor de inte bokade en

tid till nésta dag.

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

1177
Priméarvard

V2603-02274

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Bristande digital tillgéanglighet och svart komma fram pa telefon

En man har synpunkter pa bristande digital tillganglighet pa en vardcentral. Det
star att man ska kunna kontakta dem via 1177 vilket enligt mannen inte
fungerar. E-postadresser finns inte och telefontiderna &r kraftigt begransande
utan mojlighet att Iamna meddelande. Det gar darmed inte heller att stélla
fragor eller komplettera med nagot efter ett besok och en patient tvingas boka
ett nytt besék ndr man skulle kunna hantera det smidigare. Utéver detta menar
mannen att det ar langa vantetider till huslakare och barn dterkommande bokas
till andra lékare &n de ar listade hos.

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

1177
Priméarvard

V2603-02307

Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Delaktig

Bristande bemotande mot aldre

Narstdende till en patient har synpunkter pa att en underskoterska ar otrevlig
och skriker mot patienten. Hon ska vara en lank mellan vardcentral och patient
men det fungerar inte. Den &ldre grater och kénner sig krénkt och den
nérstdende onskar en personal som kan samtal med patienten och inte ta ut
sina aggressioner mot henne. Vardcentralen nekar den nérstdende att inkomma
med synpunkter direkt till dem.

Atgard: Ombudet dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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