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Antal drenden 234

Telefon -> Skrivelse
Primarvard

V2501-00271

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Lakemedel

Bristande undersdkning och delaktighet i vard vid forstoppning

En aldre patient med langvarig férstoppningsproblematik blev inte lyssnad pa
gallande sina besvar. Efter en tid fick hen tréffa en tillfallig lakare som
undersdkte patienten, kande igenom magen och skrev en remiss for
undersokning. Patienten blev sedan uppringd av vardgivaren som stallde in
remissen och fortsatte skriva ut bulkmedel utan att magbesvaren avtog, utan
bara dndrade form. Detta upprepades dven en andra gang, med en tillfallig
ldkare som ville utreda patientens besvar, men dar vardgivaren aterigen stéllde
in remissen. Patienten led av svara smértor men talde inte den ordinerade
medicinen. Patienten har under tiden tappat flera kilo i vikt. Hen kénde sig inte
lyssnad pa eller tagen pa allvar och kande sig diskriminerad utifran sin alder nar
hen inte far undersokas pa det satt om de tillfalliga lakarna bedomt skulle
behovas.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. De beklagade om patienten
upplevt att bemdtandet inte har levt upp till férvéntningarna och att hon inte
tycker att besvaren utretts pa ett seriost satt. De beskrev att hon sokt for
ryggsmartor och att smartorna tilltagit sé att hon inte kunde klara sig hemma.
Sen foljer beskrivning om att de noterat kénslighet fér morfin, men inte som en
varning, vilket de kommer ta upp i lakargruppen som forbattring. Sen foljer
information om urin och magbesvér och vilken réntgenmetod som valdes. De
konstaterade att patienten haft manga vardkontakter och handelser under
denna period och forstar om det varit anstréngande. Deras beddmning var
sammantaget anda att hon fatt ett medicinskt korrekt omhandertagande, men
beklagade ater om hon inte upplevt att hon fatt den vard hon 6nskade.
Patienten har tagit del av yttrandet. Arendet avslutas.
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Telefon -> Skrivelse
Primérvard
V2504-03166

Kommunikation
Information

Vérd och behandling
Lékemedel

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Bristande information om lakemedel infor utlandsresa och felaktigheter i
journalen

En dam skulle resa utomlands. Precis innan resan fick hon hégt blodtryck och
ringde lakare. Hon fick erbjudande om blodtryckssdnkande medicin, men ingen
information om ldkemedlet eller om lampligheten att resa. Kvinnan ansag att
hon som lekman hade svart att avgdra vad som var bast utifrdn medicinsk
synvinkel. | efterhand sag kvinnan &dven felaktigheter i journalen géllande
utvarderingen av blodtrycksmedicinen.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vérdgivaren. Dar beklagades att patienten
inte kant sig ordentligt omhandertagen gallande sitt blocktryck. Syftet med
besoket beskrevs och att samtal forts kring den férestdende utlandsresan dagen
efter. Lakarens beddmning var att uppmatt blodtryck i sig inte utgav en 6kad
risk infor resan. Under samtalet gick de igenom olika alternativa I6sningar dar
inget blev optimalt men ldkarens upplevelse var att de tillsammans férsokte
hitta bast vag framat. Val av behandling gjordes i samrdd med patienten. Senare
kontaktades lakaren av patienten som hélsat att denna avstatt frén resan efter
en annan vardkontakt som rekommenderat hojd lakemedelsdos. Lakarens
uppfattning av samtalet var sadan att patienten ej ville resa ivdg utan
behandling. De har forstétt utifrdn dina skrivelser att sa ej var fallet utan att
situationen missuppfattades, de var ledsna for detta. Vardgivaren férstod den
otrygghet situationen kan ha lett till och skrev att det var trakigt att i efterhand
forstatt att kontakten pa vardcentralen inte blivit bra. De forsoker alltid gora det
basta for sina patienter. De har i journal for aktuella datum gjort en korrigering
pa sa satt att de fort in patientens tankar kring detta samtal. Det ar deras
forhoppning att det ska kénnas tryggare med varden sett till dessa
joumalinféringar. Patienten har efter att det kompletterande yttrandet 6versants
inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Priméarvard

V2506-04631

Kommunikation
Samtycke

Kommunikation
Delaktig

Kommunikation

Bemotande

Lékarintyg for ansdkan om god man ifragasétts av ombud

En mycket gammal man som bodde pa ett dldreboende informerades om att en
ansokan om god man gjorts. Ansdkan gjordes av en anhérig med stod av ett
ldkarintyg. Enligt en annan anhorig, som &r mannens ombud, motsatte sig
mannen ansokan men den gjordes anda. Ombudet 6nskar att mannen ska fa en
ny ansvarig lakare eftersom fortroendet for den ansvariga lakaren brutits efter
att den skrev lakarintyget.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att de tyvérr inte kan
erbjuda nagon ny lékarkontakt eftersom det endast finns en Idkare som ansvarar
for alla patienter pa den avdelning dér patienten bor. Gallande ansékan om
godmanskap uppger vardgivaren att de har foljt de regler som galler vid
ansokan och da patienten enligt vardgivaren har diagnosen demenssjukdom
kan samtycke vara svart att klargéra. Ombudet har tagit del av yttrandet och
arendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Priméarvard

V2507-05268

Kommunikation
Bemdtande

Vérd och behandling
Lakemedel

Kommunikation

Delaktig

Bristande bemdotande och ifrdgasatt behandling vid vardmote pa vardcentral

En kvinna med smartproblematik, nedsatt hjartfunktion och gallbesvar deltog i
ett vardmote pa sin vardcentral. Hon upplevde att ldkaren inte var intresserad av
att lyssna pa hennes sjukdomshistorik. Nar hon bad om fornyelse av ett tidigare
utskrivet smartstillande lakemedel med opioidinnehall, nekades detta. | stallet
uppgav lakaren att hon var tablettmissbrukare och féreslog antidepressiv
medicinering, trots att kvinnan redan anvant sadan behandling i flera decennier.
Hon upplevde att lakaren hojde résten och till slut skrek at henne att lamna
rummet. Kvinnan blev chockad och kande sig illa bemdtt och motarbetad.
Kvinnan lamnade vardcentralen utan recept pa ldkemedel hon anvant senaste 8-
10 aren. Inte heller uttrappning var aktuellt. Kvinnan har nu bytt vardcentral.

Atgérd: | yttrande fran vérdgivaren framkom att patienten begért férnyelse av
recept pa tva beroendeframkallande lakemedel. Enligt vardgivaren hade det ena
lakemedlet inte tidigare forskrivits fran vardcentralen och det andra inte
fornyats det senaste aret. Det beddmdes inte finnas skal for aterinséattning, och i
stéllet foreslogs evidensbaserad behandling mot langvarig smarta med
antidepressiva lakemedel, vilket patienten avbdjde. Vardgivaren uppgav att det
inte framkom nagot som motiverade provtagning vid bestket, men att remisser
for gastrokirurgisk respektive hudmedicinsk beddmning skickades samma dag.
Nagon grund for att patienten skulle ha nekats remisser anses déarmed inte
féreligga. Arendet avslutas.
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Telefon -> Skrivelse
Primérvard
V2508-06182

Vard och behandling
Behandling
Ekonomi

Patientavgifter

Nekades behandling, fick betala tva ganger fér samma problem

Patienten led av inflammation pa hoger sida av huvudet och ansag sig vara i
behov av behandling, Han besokte vardcentralen. Dar fick han tréffa bade
sjukskoterska och lakare for samma problem. Han fick betala tva génger for
samma problem. Han nekades behandling och fortsatt kontakt om detta behov.

Atgérd: Av inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att patienten gav sitt
samtycke till att tréffa sjukskoterska dagen efter det att patienten kontaktat
vardcentralen. Sjukskoterskan genomforde en initial bedémning.
Hudforandringen fotograferades. Lakaren genomférde en mer noggrann
beddmning senare och studerade bilden av hudféréandringen. Enligt
vardgivarens svar har véardgivaren féljt en medicinsk bedémningsprocess for att
sakerstalla ratt vardniva. Patienten tog del av svaret och har darefter inte vidare
hért av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Primérvard
V2509-06297
Kommunikation

Bemotande
Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Vard och behandling

Lakemedel

Bemotande av lakare

En kvinna hade haft en fasting och fick en rodnad samt kédnde andra symtom.
Hon besokte en vardcentral dar bemdtandet fran lakaren var ointresserat,
lékaren géspade. Lakaren vagrade skriva ut antibiotika och anség att det inte
behoévdes. Till slut kom en erfaren lakare in som bedomde att antibiotika
behovdes. Kvinnan &r inte néjd med hur lakaren dokumenterade besoket i
hennes journal.

Atgérd: Svar har inkommit frén vérdgivaren som beklagar att bemétandet inte
motsvarade patientens férvantningar. Géllande den medicinska bedémningen ar
det viktigt att félja evidensbaserade riktlinjer for antibiotikabehandling for att
sakerstélla god vardkvalitet och motverka antibiotikaresistens. | patientens fall
gjordes forst en beddmning att rodnaden efter fastingbettet inte motiverade
antibiotikabehandling vilket &r i linje med dessa riktlinjer. Da patienten inte
kande sig trygg utan behandling kontaktades en specialist som efter
beddmning menade att en antibiotikakur var motiverad. Vardgivaren ber om
ursakt for det intryck behandlande Idkares beteende gav under besoket.
Personalen ska alltid bem&ta patienter med respekt och utan att ge ett intryck
av ointresse eller bristande engagemang. Handelsen kommer att tas vidare med
berord lakare for att sakerstalla att vardrelationen praglas av respekt och
professionalism. Journalanteckningar gors for att sakerstalla patientens sakerhet
och kontinuitet i varden, den &r aldrig avsedd att véardera eller stigmatisera en
patient. Handelser och beteenden ska beskriva sa objektivt som mgjligt for att
kunna ge basta mojliga vard och forebygga missforstand. Vardgivaren tar till sig
synpunkterna och ska arbeta for att journalféringen ska vara respektfull och
saklig. Synpunkterna har tagits pa storsta allvar och som en mgjlighet att
utveckla bade bemdtande och rutiner for att méta patienters behov pa ett
battre satt. Vid fler fragor ar patienter valkommen att kontakta vardgivaren.
Patienten har tagit del av svaret och inkommit med synpunkter som ska bifogas
avslutsskrivelsen fér kinnedom. Arendet kan ddrmed avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Primérvard

V2509-06409

Kommunikation

Bemotande

Aggressivt bemotande av lakare

En kvinna forklarade for ldkaren vid en vardcentral vilka besvéar hon hade och att
hon ville bli remitterad till specialist. Detta gjorde lakaren mycket upprord och
aggressiv enligt patienten. Lakaren informerade om att sadant inte gors pa en
drop in-tid som &r avsedd for akuta drenden. Senare fortsatte lakarens
utskallning i vantrummet infor andra patienter. Kvinnan menar att hon aldrig
varit med om ett sddant bemétande fran en lakare pa vardcentralen som hon
annars ar néjd med.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade och bad om ursakt fér
patientens upplevelse i samband med besoket. Vardgivaren forklarade att
patienten besdkte vardcentralens drop-in-mottagning med énskemél om en
remiss till ortoped. Lakaren informerade da patienten om att drop-in-
mottagningen var avsedd for akuta och kortare drenden, och att en remiss till
ortoped kraver ett planerat ldkarbesok. Vid ett sadant besok kan tidigare
utredningar, rontgenbilder och eventuella remisser beddmas, samt dvriga
sjukdomstillstdnd och aktuella Idkemedel gas igenom. Enligt vardgivaren
uttryckte patienten besvikelse 6ver detta och [dmnade rummet med en
dorrsmall, darefter tilltalade lakaren patienten vid receptionen och forklarade att
ett sddant upptradande inte var acceptabelt i vardmiljo. Patienten har efter att
ha tagit del av svaret inte horts av inom angiven tid och drendet avslutas.
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Telefon -> Skrivelse
Primérvard
V2509-06411

Vard och behandling
Lakemedel
Resultat

Resultat

Komplikationer efter felaktig medicinering pa vardcentral

En patient som har en cancerdiagnos sattes in pa en lakemedelsbehandling,
som ges intravendst, pa ett akutsjukhus. Vardcentralen ska sedan felaktigt
fortsatt att ge medicineringen, enligt personen. Patienten har skadats av
behandlingen och har bland annat fatt sitt tandimplantat forstort.

Atgérd: Av inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att annan vardgivare, ett
akutsjukhus, var ansvarig for ordinationen. Sjuksk&terskorna pa vardcentralen
har foljt den givna ordinationen och ansvarat for administrationen av
infusionen. Patienten tog del av yttrandet. Arendet avslutas.

Telefon -> Skrivelse
Primarvard

V2509-06552

Kommunikation

Bemotande

Kvinna missnojd med bemétande fran lakare

En kvinna upplevde att hon beméttes respektlost av en ldkare pa vardcentralen.
Vid ett senare besok fick hon tréffa en annan lakare och fick da information fran
personalen om att den forsta lakaren inte langre ville tréffa henne.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kréavs for fortsatt handlaggning. Da ingen
komplettering inkommit sé avslutas arendet.

Telefon -> 1177
Priméarvard

V2509-06500

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Kvinna hade allvarlig inflammation i buken men symtomen togs inte pa allvar av
lékare pa vardcentral

En kvinna kontaktade vardcentral efter flera dagars feber och buksmértor.
Vardcentralen ville att patienten skulle avvakta och nekade att boka tid for
undersokning. Patienten kande sig allt sjukare och vagade inte avvakta sa hon
akte till narakut. Dar konstaterades héga infektionsvarden och patienten fordes
till akutsjukhus for behandling av inflammation i tarmarna.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade att patienten inte
kande sig tagen pa allvar. Vardgivaren uppgav att sjukskéterskor som gor
beddmning av patienter per telefon anvande sig av ett radgivningsstod déar det
stod klart att om en vuxen patient ringer in med buksmartor och feber sa &r det
rimligt att bedéma patienten skyndsamt for att utesluta sddant som
blindtarmsinflammation eller inflammerade tarmfickor. Vardgivaren uttryckte
tacksamhet for att patienten aterkopplat och uppgav att man skulle ga igenom
hennes fall i bade skoterske- och lakargrupp. Vardgivaren menade att de sag
behov av att arbeta systematiskt med radgivningsstddet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten avslutas drendet.
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Telefon -> 1177
Primérvard
V2509-06681

Vardansvar och organisation

Vardflode/processer
Vérd och behandling

Lakemedel

Brister i hemsjukvard for dement man med smartor efter nackskada

En man hade svéra smartor efter kotkompression i nacken. Kotkompressionen
paverkade ocksa vanster arm sa att den inte fungerade. Patienten led dven av
kognitiv svikt pé grund av hjarnblédningar efter misshandel. Patienten hade
ocksa alkoholdemens.

Anhorig ifrdgasatte att hemsjukvarden hade varit hos patienten vid de tillfallen
da de skulle ha varit dar och dé de sade att de hade varit dar. Vid ett tillfalle var
anhorig hos patienten som hade véldigt ont. Enligt schema skulle patienten ha
fatt smartlindring. D3 skrev anhorig till hemsjukvarden som svarade att de hade
varit hos patienten och givit honom lakemedel. Anhérig svarade att hon var dér
vid den tidpunkt som hemsjukvarden angav och att patienten hade ont. Da fick
anhorig ett nytt svar "hej min kollega har missat 14-Alvedonen, vi aker 6ver och
ger den nu". Patienten fick sitt Idkemedel tva timmar efter planerat klockslag.
Enligt anmalaren dokumenterar inte hemsjukvarden sina besék som de ska.
Anhorig uppger att det inte finns nagon planering gallande patientens
smartlindring.

| telefonsamtal med anmalaren berattade hon att hennes pappa gick pa
dagverksamhet pa mandagar. | patientens journal stod det att hemsjukvarden
hade varit hos patienten pa mandagar, vid en tidpunkt d& han alltsa inte varit
hemma. P4 samma satt hade man journalfort ett SIP-mote som inte var
genomfdrt. Man hade kallat till ett mote men utan de kompetenser som ska
delta pa ett SIP-méte. Det var ett informationsmote men resulterade inte i
nagon plan for fortsatt vard och omhandertagande. Journalférda atgarder kan
debiteras. Anmalaren vill géra en anmélan till IVO, svar kring debitering utifran
journalférda insatser begdrs inte in via Patientndmnden.

Atgard: | yttrande inhamtat frén vardgivaren beklagades ombudets negativa
upplevelse av varden. Vardgivaren redogjorde for hur besok och lakemedel till
patienten planeras. Vardgivaren uppgav att patienten far besok varannan vecka
for leverans av mediciner samt att remiss fran akutsjukhus angav att denna
planering skulle fortsatta. Vardgivaren beskrev hur smartbehandlingen lagts upp
i samrad med specialistldkare och menade att den vard som givits varit av god
kvalitet. En langsiktig plan for patientens smartbehandling har enligt
vardgivaren presenterats for anmélaren. Vardgivaren erbjod aven ett fysiskt
mote for fragor och fortsatt planering, men anmélaren avbojde detta.
Anmalaren hérde inte av sig efter att ha tagit del av yttrandet och drendet
avslutas.

Telefon
Priméarvard

V2509-06963

Vérd och behandling

Felaktig remisshantering

En autistisk kille med ryggsmartor pa grund av diagnosen EDS sokte vérd
tillsammans med vardnadshavare pa en vardcentral. Sonen var i behov av
smartlindring, intyg till skolan och eventuellt remiser for specialistvard for
grunddiagnosen. Lakaren skrev en remiss till psykiatrin och skrev i journalen att
det fanns psykosociala svarigheter.

Behandling
Atgard: D4 ingen fullmakt eller skriftlig anmalan inkommit avslutas drendet utan
atgard.
Telefon Bristfallig kommunikation och behandling
Primérvard En kvinna som har haft ett olakt sar under flera ar anser att detta inte

V2510-07685

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling
Behandling

behandlades korrekt tills en sjukskoterska via hemsjukvarden kom till henne.
Sjukskoterskan var noga och kompetent samt behandlade saret utmarkt. Nu har
vardcentralen andrat pa sjukskoterskans schema sa att hon inte langre kan
komma hem till kvinnan. Saret har borjat forvarras enligt kvinnan.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kréavs for fortsatt handlaggning. Da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
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Telefon
Primérvard
V2510-07732

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Felaktig journaluppgift

En man framfor att en psykolog pa en psykolog mottagning har missuppfattat
honom och skrivit felaktiga uppgifter i hans journal vilket han 6nskar korrigera
eller radera.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Information
har lamnats om Lof (patientforsakringen). Information har lamnats om
Inspektionen for vard och omsorg (IVO). Patienten har informerats om att
berord vardgivare ar en underleverantor till en vardcentral. Kommer éverens att
han kontaktar den berérda mottagningen direkt. Arendet avslutas.

Telefon
Priméarvard

V2511-08061

Vérd och behandling

Avsaknad av behandling

En aldre kvinna med frakturer i ryggen menar att lakaren nonchalerar henne.
Hon har smartor och har fatt lakemedel som hon ska ta varje dag. Hon har inte
fatt komma till ortoped och hon har inte fatt svar pa den
datortomografiundersékning hon genomfort. Kvinnan har konstant véark varje
dag och vill ha hjalp.

Behandling
Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Svarighet att fa tid till lakare pa vardcentral
Primérvard En kvinna har svarigheter att komma i kontakt med sin vardcentral via telefon

V2511-08069

Tillganglighet

Tillganglighet till varden

Tillganglighet

Telefontillganglighet

samt fa en tid till lakare. Hon har ringt flera ganger och vid nagot tillfalle blivit
lovad att nagon ska hora av sig, men ingen har hort av sig.

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

Telefon
Primarvard

V2511-08075

Vérdansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Fast lakarkontakt pa vardcentralen

En kvinna har haft en och samma lakare under manga ar pa vardcentralen.
Denna har nu gatt i pension. Kvinnan som har Ehlers-Danlos syndrom och
ME/CFS vill ha en ny ldkare men det drojer. Verksamhetschefen har foreslagit att
hon kommer till vardcentralen och traffar ldkarna, men kvinnan som ar
sangliggande inte har den mojligheten menar att hon kan tilldelas en lakare
istallet for att vélja.

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

Telefon
Priméarvard

V2511-08122

Vérd och behandling
Lakemedel

Kommunikation

Nekas narkotikaklassade ldkemedel

En man har synpunkter pd att en ldkare vid en vardcentral inte langre skriver ut
narkotikaklassade lakemedel till honom. Han far heller inte prata med lakaren
nar han har 6nskat det. Patienten beskriver ett mycket daligt maende.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet.
Patienten har ocksa uppmuntrats att kontakta varden for sitt tillstand.

Delaktig
Telefon Bristande kontakt med vardcentral
Primérvard En kvinna med stora kognitiva svarigheter har svart att komma ihdg och ha

V2511-08126

Kommunikation
Delaktig

Tillganglighet
Vantetider i varden

Vérd och behandling

Lakemedel

fokus pa allt som ska tas upp. Detta gor kontakterna med vardcentralen svara.
Hon anser inte att de foljer vardgarantin nér det géller henne. Hon far alltid
vanta med sina besvar till nasta inbokade besok. Hon anser sig dven
undermedicinerad.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2511-08147

Tillganglighet
Véntetider i varden
Vérd och behandling

Fordrojd medicinering efter psykiatriskt akutbesok

En vuxen man med bipolér sjukdom sokte pa grund av akut forsamrat maende
en psykiatrisk akutmottagning. Mannen hade suicidala tankar. Han ville dock
inte laggas in men varden rekommenderade komplettering av pagadende
medicinering. Vardgivarens skrev en akut remiss till vardcentralen for detta.
Mannen har fatt en tid till psykolog pd vardcentralen vilket har fungerat bra.
Men tiden till Iakaren bokades in 72 veckor efter akutbestket. Detta anser
anhorig &r allt for lang tid att vanta for en person som inte mar psykiskt bra och
fatt radet av specialistvarden att medicinjustera.

Lékemedel
Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Man nekades att boka in tid péa vardcentralen for uppfoljning av blodtryck
Primérvard En man med hogt blodtryck hade svart att boka en tid pa vardcentralen for

V2511-08156

Vard och behandling
Behandling

Kommunikation
Bemdtande

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

uppféljning. Han férsokte ringa flera gdnger men fick ingen tid hos lakare.
Mannen upplevde ocksa att personalens bemotande var respektlost.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Blanketter
for anmalan skickas hem till patienten.

Telefon
Primérvard

V2511-08197

Kommunikation
Delaktig
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Brist pa patientens delaktighet i vardens planering och felaktigheter i journalen

En man hade fatt tid hos en specialist och sag fram emot en utredning eller
planering for behandling utifrdn sin unika diagnos. Primarvardslakaren ville dock
boka in ett mote med patienten sa tatt inpa detta specialistbesok att patienten
ansag det var meningslost, eftersom han troligtvis inte skulle hinna fa svar fran
specialisten innan motet. Patienten ville skjuta upp moétet nagra veckor, men
priméarvardsléakaren sa sig da inte ha tid. Patienten hade synpunkt pa att motet
inte planerades utifran patientens férutsattningar eller de bésta fér den fortsatta
planeringen, utan utifran ldkarens schema. Vidare sags brister i journalen. Han
sag dels en del felaktigheter, dels hade lakaren missat att skriva in livsviktig
information.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet.
Han har sjalv varit i kontakt med vardgivaren i fragan.

Telefon
Primérvard
V2511-08202

Administrativ hantering

Lakare nekar att skriva intyg for ny elrullstol

En aldre patient nekades att fa ett intyg for ny elrullstol da lakaren menade att
patienten hade nedsatt syn sedan flera ar tillbaka. Enligt patienten finns det inga
regler for att framféra en elrullstol da den inte gar sa fort. Patienten har dven
nyligen varit hos 6gonldkare och menar att dgonstatus ar béttre &n vid tidigare
besok for flera ar sedan.

Intyg
Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Synpunkt pa att gamla journalanteckningar fanns kvar och upprepades vid nya
Priméarvard besdk

V2511-08206

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

En patient sag formuleringar gjorda av en psykolog i patientjournalen som hon

inte ville skulle sta. Hon kande inte till att journaltexten existerade. Efter kontakt
med vardgivaren skulle anteckningarna tas bort, men anteckningarna fanns kvar
och upprepades i senare kontakter av andra yrkeskategorier, som av ldkare.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Hon har
varit i kontakt med vérdgivaren om &rendet.
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Telefon
Primérvard
V2511-08294

Administrativ hantering

Brister i hantering

Man misstanker att vardcentral dubbeldebiterar regionen for listade patienter

En man och hans hustru hade gatt pa samma vardcentral i mer an tio ar.
Vardcentralen gick fran regionagd till privat och enligt patienten blev allt samre
i samband med privatiseringen. Patienten har nu fatt ett brev som valkomnar
honom som ny patient pé vérdcentralen. Patienten undrar om vardcentralen har
anmalt honom som nylistad och dadrigenom fatt extra erséattning fran regionen.

Atgard: Svar gallande ersattning till vardcentraler inhdmtades frén Halso- och
sjukvardsforvaltningen, HSF. HSF svarade att ersattning betalades ut manadsvis
for de patienter som var listade pa vardcentralen den manaden. Enligt HSF fanns
ingen mojlighet att fa betalt for samma patienten flera ganger. Anmalaren
informerades om svaret. Arendet avslutas.

Telefon

Primérvard

V2511-08327

Vard och behandling
Lakemedel

Vardansvar och organisation

Vardflode/processer

Nekats fortsatt forskrivning av lakemedel

En kvinna fick forskrivet lakemedel via en vardcentral. Nar hon 6nskade
fornyelse av receptet blev hon meddelad att hon inte kunde fé& det langre, utan
behdvde vénda sig till sjukhus. Nar kvinnan kontaktade sjukhuset blev hon
hanvisad ater till vardcentralen. Kvinnan kanner stor oro for sin hélsa da hon nu
star utan lakemedel.

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

Telefon
Primérvard

V2511-08346

Radgivn/Inform/Hanv

Ovriga fragor

Fraga om hogkostnadsskydd for patientavgifter
En man undrar hur hogkostnadsskyddet for patientavgifter fungerar. Han &r inte
saker pa att hans sambo har debiterats korrekt.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt erhallit sedvanlig information om hogkostnadsskyddet for patientavgifter.

Telefon
Priméarvard

V2511-08382

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Otydlig hantering vid telefonkontakt med vardcentral

En kvinna kontaktade en vardcentral for att fa rad kring sin vardsituation. Hon
ringde inte i syfte att boka ett vardbesdk men uppmanades av den automatiska
telefonsvararen att uppge symtom. Istallet férsékte hon beskriva sitt drende. Vid
tidigare kontakter hade hon fatt information om ungefarlig tid for
ateruppringning, men denna gang uteblev sadan information. Hon upplevde
det som oklart om hennes meddelande gétt fram, om hon skulle bli uppringd
och om hon i sa fall skulle ha mojlighet att svara. En person ringde upp senare
under dagen men kunde varken besvara hennes frdga eller ge besked om det
skett en andring i vardcentralens rutiner kring ateruppringning. Har en @ndring
skett anser kvinnan att tillgangligheten brister och skapar osakerhet.

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

Telefon
Priméarvard

V2511-08424

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning

Kommunikation

Missndjd med utredning och delaktighet vid primarvardsenhet

En man var missnéjd med att han inte kant sig lyssnad p4, eller fatt den
utredning han behovde utifran sin besvar med domningar och svaghet i benen
efter pandemin.

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

Delaktig
Telefon Nekades provtagning pé vardcentral
Primérvard En patient bokade en akut tid pa sin vardcentral. | samband med besoket bad

V2511-08449

Vaérd och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation
Delaktig
Kommunikation

Bemotande

patienten att fa ta prover for sexuellt 6verforda sjukdomar vilket lakaren nekade
patienten. Patienten kande sig diskriminerad av ldkaren for sin sexuella
laggning. Bemotandet var inte trevligt.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2511-08500

Vard och behandling
Behandling

Kommunikation

Aldre dam far ej hjalp med smérta

En aldre kvinna har vid ett flertal tillfallen opererats i ryggen. Hon har stora
smartor i benen, knén, hofter och rygg. Kvinnan upplever inte att vardcentralen
tar henne pa allvar. Hon har inte fatt komma till en ortopedspecialist via
vardcentralen. Hon har inte heller fatt ndgon réntgenundersokning pa flera ar.
Hon har sjalv s6kt en privat ortopedspecialist som menar att hon har ett
instabilt backen.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet

Delaktig samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Felaktig medicinering
Primérvard En kvinna &r kritiskt till att hennes nya lakare vid en vardcentral skrev ut ett

V2511-08501

Vérd och behandling

lédkemedel som hon tidigare har haft. Hon menar att lakaren borde veta att
ldkemedlet inte var lampligt att ordinera. Hon vill byta lakare.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet

Lakemedel samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Kommer
Overens att hon kontaktar vardcentralen och be om att byta lékare.
Telefon Felaktig journalanteckning om annan patient
Priméarvard En person har sett att det har forts in en anteckning om en annan patient i sin

V2511-08532

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen
Administrativ hantering

Brister i hantering

journal vid en vardcentral.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Patienten
har uppmuntrats att kontakta vardgivaren for att patala det intréffade.

Telefon
Priméarvard

V2511-08571

Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Delaktig

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Brister i kommunikation och bemotande samt 6nskemal om rattelse i journalen

En kvinna &r missndjd med lakarens bemétande pé vérdcentralen. Denna hade
borjat skrika pa kvinnan da hon hade haft svart att halla traden i samtalet.
Lakaren hade ocksa sagt att det var hon som skétte fragorna och kvinnan som
skulle svara, vilket gjorde att kvinnan inte kande sig delaktig i varden. Lakaren
skrev ocksa uppgifter i journalen som kvinnan vill fa rattade

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

Telefon
Priméarvard

V2511-08572

Administrativ hantering

Brister i hantering

Lakartid avbokades med anledningen att ett annat vardmote var inbokat

En kvinna hade en planerad lakartid pa en vardcentral som avbokades dagen
innan av vardcentralen. Orsaken som angavs var att hon hade ett annat
vardmote inbokat senare samma dag pa en specialistmottagning. Kvinnan
ifragasatte detta eftersom hennes besok pa specialistmottagningen gallde ett
helt annat hélsoproblem an det hon sokt for pa vardcentralen.

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

Telefon
Primérvard

V2511-08578

Administrativ hantering

Intyg

Vardcentral nekade att skriva sjukintyg

En man hade kontakt med digital vardgivare som erbjod hembesok. Patienten
led av &terkommande yrsel och huvudvark och lakare stallde diagnos. Patienten
sjukskrevs. Patienten blev sémre men fick inte kontakt med vardgivaren varpa
han bytte vardcentral. Nar patienten ville ha sjukintyg for den tid han varit
patient pa den tidigare vardcentralen sa nekades han detta eftersom han inte
léngre var deras patient.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2511-08580

Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Misstankt otillaten journaldtkomst av vardpersonal

En man kontaktade Patientnamnden da han uppmarksammats pa att en person,
som arbetar inom varden, men som inte har ndgon vardrelation till honom, har
tagit del av hans journalinformation. Mannen uppger att han aldrig varit patient
dar personen &r verksam och menar att atkomsten skett av nyfikenhet. Han
onskar fa veta hur han kan fa ut en logglista &ver vilka som varit inne i hans
journal, for att fa svart pa vitt vad som har hant.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om Inspektionen fér vard och omsorg (IVO) och Socialstyrelsens juridiska
radgivning.

Telefon
Priméarvard

V2511-08584

Vérd och behandling

Bristande vard for barn med nalfobi

Ett barn i trettonarsaldern med svar sprutradsla hade fatt en remiss till en
specialistklinik for att kunna ta blodprover med hjélp av lustgas. Remissen
avslogs, men ldkaren pé vardcentralen som skickat remissen informerade inte
om beslutet. Nar en anhdérig senare sag avslaget i journalen gjorde hen flera
forsok att kontakta lakaren for att fa besked, men fick ingen aterkoppling.

Behandling
Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
Telefon Avbokade lakarbesdk men fick faktura
Primérvard Patienten avbokade inbokat besok vid vardcentralen. Da hon blev sjuk avbokade

V2511-08607

Ekonomi

Patientavgifter

hon besoket, men fick senare faktura for uteblivet besok.

Atgérd: Information har ldmnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning. Senare
meddelade patienten férvaltningen att hon upprattade kontakt med
mottagningen som bemdtte henne med varme och makulerade fakturan.
Arendet avslutas.

Telefon
Primarvard

V2511-08611

Vérd och behandling
Behandling
Kommunikation
Delaktig
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Nekad behandling vid vérdcentral och synpunkter pa fel i journalen

En kvinna hade synpunkter pa att hon nekats viss behandling vid en vardcentral.
Patienten har beskrivit sina behov och framfort detta utan att fa gehér. Hon har
ocksa synpunkter pa felaktigheter i journalen.

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

Telefon
Primérvard

V2511-08733

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Blir inte uppringd som utlovat

En aldre kvinna hade synpunkter pé att sjukskoterskorna vid en vardcentral inte
ringer henne, trots besked om att s& kommer att ske. Patienten undrar varfér de
inte ringer upp som de har sagt.

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

Telefon
Primérvard

V2511-08735

Kommunikation
Information
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Obehag rérande kommunikation, undrar dver bedémning

En man hade synpunkter pa bristfallig kommunikation och information vid en
vardcentral. Patienten undrar 6ver lakarens bedémning i samband med ett
besok déar lakaren snabbt dndrade sig och tyckte att patienten kunde ga hem
efter att ha last journalen. Patienten undrar om han har gjort ndgot fel och
kanner sig misstankliggjord.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling kravs for fortsatt handlaggning.
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Telefon
Primérvard
V2511-08746

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Blir inte utredd trots flertal besvar

En patient hade sedan flera manader besvar och smarta i olika delar av kroppen.
Patienten sokte vard pa sin vardcentral dar nagra prover togs som var normala
enligt patienten. P& eget initiativ har patienten besokt fysioterapeut som inte
kunnat konstatera ndgot avvikande. Patienten undrar om det &r en rattighet att
fa bli utredd av varden.

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

Telefon
Primérvard

V2511-08749

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Inte fatt kopia pa journal och brister i hantering av sekretessuppgifter

En kvinna kontaktade en vardcentral och bad om att fa en kopia pa sin journal.
Over en vecka senare hade hon inte fatt ndgot utdrag. En anhérig ifrdgasatter
detta samt uppger att vardcentralen inte hanterat kansliga uppgifter korrekt.

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

Telefon
Priméarvard

V2511-08750

Kommunikation

Otrevligt bemdtande vid telefonkontakt med vardcentral

En patient blev vid flera tillféllen otrevligt bemétt vid telefonkontakt med sin
vardcentral. Vardpersonalen lyssnade inte, avbrét och var inte hjalpsam. Detta
har intraffat vid flera tillfallen med samma person.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet

Bemétande samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
Telefon Far inte utlovad aterkoppling fran lakaren pa vardcentralen
Priméarvard En patient har sokt sin Idkare pa vardcentralen och bett om aterkoppling for

V2511-08754

Tillganglighet
Vantetider i varden

Kommunikation

vissa atgarder. Lakaren ringde inte upp. Patienten kande sig inte tagen pa allvar
av lakaren men fick inte byta lakare trots 6nskemal.

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

Bemotande
Telefon Brister i delaktighet och bemé&tande samt nekats recept
Priméarvard En patient har inte upplevt sig lyssnad pa av en lakare vid en vardcentral.

V2511-08790

Kommunikation
Delaktig

Kommunikation

Lakaren ska inte ha stallt nagra fragor, tett sig likgiltig i kontakten och varit
oengagerad. Vidare nekades personen recept pa ett sémnlakemedel som hen
har tagit vid behov. Patienten har kant sig ledsen efter kontakt med lakaren och
en oro infor att traffa denna igen. Vidare finns det felaktig och missvisande
information i ldkarens journalanteckning.

Atgard: Information har Iamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet

Bemdtande samt om att underskriven handling krévs fér fortsatt handlaggning. Patienten
Vard och behandling har ocksd informerats om féljande: Den som anser att det star fel i journalen ska
Likemedel meddela vardgivaren och begara rattelse. Om man inte kommer Gverens med

vardgivaren om réttelse kan patienten begara notering i journalen om att man
som patient anser att det finns felaktiga uppgifter i journalen.
Telefon En lakare under utbildning undersdkte inte en mans hjérta trots beskriven
Primérvard bréstsmarta

V2511-08791

Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation

Bemotande

En man sokte vard for att fa forlangt recept for lakemedel och for brostsmarta.
Lékaren, som var under utbildning, resonerade att bréstsmartan kunde bero pa
hogt blodtryck. Dock utan att kontrollera blodtrycket eller lyssna pa hjartat.
Mannen hérde pa nytt av sig efter ett par dagar angaende kvarvarande
bréstsmarta och fick en tid nagra dagar senare. Mannen tog da istallet kontakt
med en annan vardcentral och listade om sig. Han fick en akuttid samma dag
och foérdes efter undersdkning med EKG vidare med ambulans till ett
akutsjukhus. Mannen var mycket kritiskt till den forsta vardcentralens bristande
engagemang och undersokning, samt bristande bemé&tande nar han efterat ville
tala om handelsen.

Atgard: Information har Iamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning.
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Skrivelse -> 1177
Primérvard
V2509-06881

Vard och behandling

Brister i hemsjukvard

Patienten hade genomgatt cancerbehandling och erhéll sjukvard i hemmet.
Patienten inkom senare till akutsjukhus. Enligt ombudet tillika narstaende kunde
det konstateras att sjukvardsinsatserna i patientens hem varit bristfélliga. Aven
hemsjukvéardens samverkan med hemtjénsten var bristfallig.

Behandling Atgérd: Férvaltningen uppréttade kontakt med ombudet, gav information om
forvaltningens uppdrag och handlaggningsprocess. Ombudet aterkom dock inte
med konkretiseringar av sina synpunkter och frégor. Arendet avslutas.

Skrivelse En kvinna beskrev att flera remisser skickats till en vardgivare utan hennes
Priméarvard vetskap

V2503-02279

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

En kvinna beskrev att flera remisser skickats till en vardgivare utan hennes
vetskap.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. De tackade fér synpunkterna.
De datum som angivits i synpunkterna stdmde de inte riktigt med de datum
som stod i journalen. Vardgivaren svarade att vid en kontakt gjordes en
ankomstregistrering i form av remiss, men utan mottagare. Det var for att
arendet skulle fordelas till ratt profession och geografiskt omrade inom egna
verksamheten, och ar alltsa inte stalld till ndgon annan verksamhet an till de
sjalva. Pa hembesoket, ett annat beskrivet datum, diskuterades magjligheten till
att fa en elrullstol forskriven. Samma datum skickades en remiss till namngiven
huslakare. Dér efterfragades beddmning av lamplighet for forskrivning av
elrullstol géllande bland annat syn-, horselproblem, perceptionsstérningar,
medicinering, balansproblem med mera. Svaret kom ater att inga medicinska
hinder foreldg och dérefter pabodrjade utprovning av elrullstol. De tackade for
den kompletterande begéran med bifogat utdrag fran 1177. Det var mycket
hjalpsamt for dem att hitta orsaken till ett missférstand gallande ett datum i
journalen. Det datum som ifrdgasattes kunde de, tack var bilagan, se att det
felaktigt hade registrerats som pagaende istallet for avslutad. De har framfort
synpunkter och forbattringsforslag till den férvaltning som arbetar med
journalsystemet. Patienten har efter att det kompletterande yttrandet 6verséants
inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Skrivelse
Primérvard
V2509-06797

Vard och behandling
Behandling

Vérd och behandling
Diagnos

Resultat

Resultat

Sjukvarden missade svar infektion vilket ledde till att patienten avled

En man sokte upprepade ganger sjukvard pa grund av allt svarare
infektionssymtom. Patienten hade mycket hdg feber, allménpaverkan,
andningssvarigheter och krakningar utan att vardcentralen tog hans problem pa
allvar. Vardcentral skrev ut antivirala tabletter mot férmodat luftvagsvirus. Enligt
anmalaren togs inga infektionsprover vid besok pa vardcentralen. Patienten blev
allt sjukare och bade patient och anhorig kontaktade flera ganger 1177. Dar fick
man radet att ta febernedsattande och avvakta. Efter cirka en vecka var
patienten sa sjuk att ambulans tillkallades. Hans syresattning var da svart
nedsatt. Patienten lades in pa intensivvardsavdelning dar svar lunginflammation
och sepsis konstaterades. Efter ndgra dagar upptéckte man att infektionen hade
spridits till patientens hjarna. Efter fem veckor pa sjukhus avled patienten.
Anhoriga ifragasatter att man vantade med provtagning tills dess av patienten
blev allvarligt sjuk.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som djupt beklagade patientens
bortgdng. Vardgivaren uppgav att patienten vid sitt lakarbesék pa vérdcentralen
fatt virushammande behandling. Patienten sokte vardcentral for
infektionstecken och han uppgav att han tagit test for influensa och covid. Enligt
patientjournalen uppfattade lakaren att endast influensatestet var positivt.
Anmélaren menade att bada testerna var positiva men vardgivaren uppgav att
det inte hade dndrat behandlingsvalet. Anmélaren uppgav ocksé att lakare frdn
vardcentralen skulle ha kontaktat patienten dagen efter besoket. Enligt
vardgivaren stod det ingenting om den planeringen i journalen, det ar inte
heller enligt rutin att lakare har telefonuppféljning med patienter dagen efter
ett lakarbesok. Vardgivaren uppgav att rutinen istéllet sager att patienter far
soka pa nytt eller séka akutmottagning vid eventuell forsdmring eller utebliven
forbattring. Vardgivaren menade att eventuellt olika uppfattningar om vad man
kommit Gverens om tyder pa brist i kommunikationen och att detta i sa fall
ligger pa vardgivarens ansvar. Vardgivaren bedémde dock att detta inte ska ha
paverkat utgangen da patienten redan i samband med besdket hade blivit
rekommenderad att s6ka akut vid férsamring. Vardgivaren beskrev att man gétt
igenom dokumentationen fran besoket och sett att infektionsprover togs vid
besoket. Provsvaret skrevs dock in i journalen forst dagen dérpa. Vardgivaren
uppgav att man sett 6ver sina rutiner for dokumentation och att man lyft
problemet i ldkargruppen for att forhindra framtida tveksamheter. D& ombudet
efter att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.

Skrivelse
Primérvard

V2510-07536

Kommunikation

Bemotande

En kvinna var missnojd med en personals beteende inom hemsjukvarden och
med chefens bemétande

En kvinna upplevde hemsjukvarden som bra, férutom bemétandet frdn en av
personalen. Nar hon klagade 6ver denna persons beteende uppkom en
konfrontativ dialog mellan vardgivarens verksamhetschef och patienten.

Atgérd: Patienten hanvisas till inspektionen fér vard och omsorg (IVO).
Synpunkterna kommer till vardens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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Skrivelse
Primérvard
V2510-07661

Kommunikation

Delaktig

Avbokad tid utan att fa forklaring eller ny tid

En kvinna hade en tid inbokad till en diabetessjukskoterska. Denna tid
avbokades, dock utan forklaring till kvinnan eller erbjudande om ny tid. Tiden
har gatt och kvinnan har inte fatt nagon ny tid. Kvinnan upplever dven att
telefontillgangligheten har forsémrats. Tidigare nér hon ringde vardcentralen
ringde de upp ganska omgédende. Nu tar det en till en och en halv timme innan
de aterringer. Kvinnan har tidigare fatt remiss till psykolog och hon vill fortsatta
med det. Vardcentralen har nekat henne och hon vill veta varfér. Kvinnan som
bor pé ett LSS-boende meddelar dven att hon framgent endast vill ha hjélp via
vardcentralen och inte via LSS-halsan. Hon &r njd med vérden hon far via
vardcentralen och framfér allt & hon ndjd med huslakaren.

Atgard: | ett svar fran vardcentralen har man férstaelse for att det skapade
forvirring nér patientens tid hos diabetesskoterskan flyttades. Patienten var
kallad till huslakare samma dag samt till samt till en annan skoterska for andra
besvar. Vardcentralen ringde patienten for att omboka diabetestiden. Syftet var
att sprida ut tiderna emellan lakare och skéterska. De fick dock inte tag i
patienten som istallet fick informationen om ny tid till skoterska under sitt
lakarbesok. De beklagar att detta inte var tydligt ifran deras sida nar den nya
tiden var bokad.

Gallande psykologkontakten har det skett ett missforstdnd som de beklagar.
Patienten har inte nekats psykologkontakt. Anledningen till avbrottet var
administrativt da avtalet med en underleverantor I6pte ut. Remissen vi fick
darifran var tyvarr inte tydlig med att patienten behovde fortsatt beddmning av
psykolog. Verksamhetschefen har nu pratat med deras egen psykolog som
kommer att kalla patienten. De ber om ursékt for fordrojningen. Vardcentralen
har haft svart att f& kontakt med patienten nar de har ringt henne. Av den
anledningen 6nskar de veta hur de bast ska kommunicera och om det &r nagon
tid som hon lattas nas. Det framgar ocksa att vardcentralen glads at att
patienten i vrigt 4r ndjd med sin huslékare och den vard som ges. Arendet
avslutas pa forvaltningen.

E-post -> Skrivelse
Priméarvard

V2508-05671

Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Vérd och behandling

Lakemedel

Brister i beddmning och behandling

En man har sokt vard pa en vardcentral men uppger att han inte far en adekvat
beddmning kring sina besvér och att han fatt en felaktig behandling. Vidare
ifrdgasatter mannen att han inte blev uppringd som utlovat och att remiss inte
skickades akut.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten
blivit bedémd av bade sjukskéterska och lakare pa plats utan férbokad tid och
ldkarens bedémning var att forst prova med ett receptfritt lakemedel, vilket
patienten inte accepterade som behandling. Patienten traffade dérefter en
annan lakare som skrev recept pa lakemedel han tidigare fatt fran annan
specialistmottagning. Denna lakare ringde tillbaka till patienten for att folja upp
symtom efter insatt behandling enligt rutin. Det gar dessvérre inte att garantera
att telefonkontakt sker pa minuten pa utsatt tid. Remissen skrevs och skickades
samma dag och det finns inget i remissunderlaget som skulle féranleda akut
handléaggning. Det beklagades att patienten upplevt bristande kontakt, vard och
behandling. Da ingen aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
Arendet avslutas.
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E-post -> Skrivelse
Priméarvard
V2508-06159

Resultat
Resultat

Vérd och behandling
Behandling

Vérdansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Forsamrad efter atgard, undrar 6ver behandlingsplan

En kvinna hade synpunkter pa varden hon fatt rérande sin njursjukdom, en
diagnos som stallts av vardcentralen. Patienten kom senare att opereras pa ett
akutsjukhus och méadde darefter samre och genomgick ytterligare ingrepp. Efter
en atgard pa sjukhus i njuren, patienten fick en nefrostomi, gjordes omléaggning
pé véardcentralen och efter det fick hon &ter mer smarta och behévde uppsoka
akut vard. Det visade sig att en slang till nefrostomin akt ut vilket ledde till att
atgarden fick utféras pa nytt. Patienten menar att hon nu har flera arr och hal
men trots detta ar tillstandet férsamrat. Hon undrar hur det kommer sig att
nefrostomin kunde flytta sig ur sitt Iage och vill ha svar pa fragor rérande
hanteringen och vill ha en férklaring till beslut som fattats, vilken slutsats varden
drar nér resultat uteblivit och en vardplan framat.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som hade haft ett telefonsamtal med
patienten och ombudet och tackade for det. | samtalet hade framkommit att
patienten trots allt var relativt n6jd med vardcentralen och att hon 6nskade att
samma sjukskoterska skulle géra omlaggningarna av stomin. Det férstod
vardgivaren och skulle forstka l6sa det. Om det var nagot ytterligare som
patienten ville dela med sig av, eller om vardgivaren kunde géra nagot for att
forbattra upplevelsen, var hon varmt vdlkommen att hora av sig. Vardgivaren
hoppades pa en god dialog fram&ver. Ombudet har efter att yttrandet 6verséants
inte horts av och drendet avslutas.

E-post -> Skrivelse
Priméarvard

V2509-06989

Administrativ hantering

Intyg

Felaktiga uppgifter i dodsbevis

En anhdrig till en man som avlidit uppger att det funnits felaktiga uppgifter i
dodsbeviset som en lakare utfardade.

Atgard: Patientnamnden har varit i kontakt med ombudet och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen underskriven
anmalan inkommit frdn ombudet avslutas arendet.

E-post -> Skrivelse
Priméarvard
V2509-07024

Vard och behandling

Diagnos

Felaktigt stalld diagnos
En man har synpunkter pa en diagnos som stallts vid en vardcentral och undrar
vem som kan dndra diagnosen.

Atgérd: Patientndmnden har varit i kontakt med patienten som darefter inte
inkommit med underskriven handling. Arendet avslutas.

E-post -> Skrivelse
Primérvard
V2510-07253

Vérd och behandling

Diagnos

Felaktiga diagnoser
En man uppger att lakare pa en vardcentral satte felaktiga diagnoser, vilket
paverkat hans vard.

Atgard: Patientnamnden har varit i kontakt med patienten som dérefter inte
inkommit med underskriven handling. Arendet avslutas.

E-post -> Skrivelse
Primérvard

V2510-07362

Vérd och behandling
Diagnos

Vérd och behandling
Behandling

Kvinna fick inte den vard hon behévde fér problem med bihalorna

En kvinna hade symtom fran bihadlorna under flera manader. Hon sokte hjélp pa
vardcentral som skrev ut lakemedel samt ordinerade réntgenundersokningn.
Besvaren kvarstod och man fann ingen forklaring utifran réntgensvar. Patienten
remitterades da vidare till Specialistmottagning som ordinerade en annan
behandling. Detta hjélpte inte och patienten ifrdgasatte att hon skulle vanta en
manad pa att fa komma pa aterbesok till specialistmottagningen. Patienten
kontaktade en lakare som hon traffat tidigare och denne skrev ut en stark
antibiotikakur. Patienten vagade dock inte paborja kuren eftersom hon har
kanslig mage som reagerar starkt pa antibiotika.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten/ombudet avslutas drendet.
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E-post -> Skrivelse
Priméarvard
V2510-07804

Vardansvar och organisation
Valfrihet, fritt vardsokande
Kommunikation

Information

Blev avlistad fran vardcentral mot sin vilja vid flytt till annan region

En kvinna som hade flyttat till en annan region i Sverige fick besked om att hon
inte langre var listad pa sin husldkarmottagning i Stockholm, som tidigare hade
varit hennes primara vardkontakt. Hon upplevde att avlistningen hade skett
utan att hon forst hade blivit tillfragad eller informerad. Kvinnan 6nskar att
fortsatta vara listad pd mottagningen trots flytten och aberopar sin rétt enligt
vardvalet att soka vard var hon vill i Sverige. Hon 6nskar fa svar pa vilka regler
som galler for listning samt om husldkarmottagningen kan avlista en patient
enbart pa grund av flytt.

Atgérd: Ett svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar klargérs det att nar en
patient folkbokférs i en ny region uppdateras detta automatiskt via Skatteverket
och listningen avslutas darefter i den tidigare regionen, automatiskt. Detta ar
nagot som enskilda vardgivare inte har nagon majlighet att paverka.
Vérdgivaren informerar dérefter om att man som patient har ratt att fortsatta
vara listad hos sin tidigare vardgivare trots att man flyttat till annan region, om
man sd onskar. Detta sker genom att patienten skickar in en blankett for att
ansoka om listning aterigen, fortur i kon galler da och patienten gar fore alla
andra pa vantelistan. Verksamhetschefen meddelar att hen kommer att
godkanna listningen av patienten sa fort en ifylld ansékningsblankett inkommit
till dem. Patienten har tagit del av svaret och &r nojd med att aterigen fa bli
listad hos vardgivaren. Arendet avslutas.

E-post -> 1177
Primérvard

V2508-05947

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Ung kvinna nekad bedémning och behandling pa vardcentral

En anhdrig till en ung kvinna hade synpunkter pé en vardcentral. Anhorig
uppgav att kvinnan for flera ar sedan varit med om en olycka och i och med det
drabbats av bland annat smartproblematik. Vidare menar anhérig att kvinnan
varken far bedémning eller behandling for sina besvér och det paverkar henne
bade fysiskt och psykiskt.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som redogjorde fér
héndelseférloppet. De menade att ett missforstand skett mellan vardgivaren,
kvinnan och anhérig, da de verkar ha fatt felaktig och oklar information frén en
av vardpersonalen. Véardgivaren beklagade detta och kommer att se Gver sa inte
liknande ska ske igen. De menade vidare att kvinnans ordinarie ldkare har slutat
sa hon kommer att kontaktas av en annan lakare for uppféljning. Anhorig har
efter att svaret versénts inte hérts av. Arendet avslutas.

E-post -> 1177

Primérvard

V2508-06270

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Vard och behandling
Behandling

Brister i journalanteckningar och forseningar i utldmning av dokumentation
ledde till férsenad vard

En man besokte en vardcentral vid flera tillfallen. Han uppger att de
journalanteckningar som skrivits vid besoken &r ofullstandiga och ger en felaktig
bild av hans besvar. Vidare ska mannen inte fatt kopior pa remisser och
utldtanden som han énskade forran efter flera diskussioner, vilket ska ha
foérsenat hans vard.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten
tidigare fatt férklarat hur rutinerna for remisshantering och journalféring ar
uppbyggda inom Region Stockholm. Vardgivarens bedémning ar att processen
foljt gallande regelverk. Beddmning av diagnos och behandling gors vid varje
enskilt vardtillfalle av behandlande lakare, och om patienten 6nskar en ny
medicinsk bedémning kan han boka tid pa vardcentralen. Patienten har rétt att
begaéra rattelse av uppgifter i journalen som han uppfattat felaktiga eller
missvisande. En sddan begéaran hanteras formellt. Det beklagades att patienten
upplevt brister i hanteringen av hans &rende pa vardcentralen. Patienten
hanvisades till Inspektionen for vard och omsorg (IVO) om han anser att
vardgivaren inte uppfyllt regelverket. Da ingen aterkoppling inkommit frén
patienten avslutas drendet.

sida 16 (66)




E-post -> 1177
Primérvard
V2509-06370

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Resultat
Resultat
Kommunikation

Bemotande

Brister kring blodprovstagning, som misslyckades

En kvinna skulle lamna blodprover vid en vardcentral, men personalen lyckades
inte genomfdra provtagningen eftersom venerna inte var tillrackligt
framtréadande. Patienten fick varma armarna och tipsades om andra satt att
underlatta for provtagningen, utan resultat. Efterat hade hon utslag pa armarna
av varmen och hon menar att armarna var branda. Patienten har ocksa
synpunkter pa att personal samtidigt som detta gjordes deltog i ett mote pa
arbetsplatsen vilket upplevdes olampligt och stérande.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade for &terkopplingen och
beklagade upplevelsen av bade obehag och bristande bemé&tande. Vardgivaren
forklarade att det ibland &r svart att hitta fungerande blodkérl fér provtagning
och beklagade att detta ledde till upprepade stickforsok och obehag. Rutinen &r
att alltid avbryta nér flera forsok inte lyckas och vid behov hénvisa till annan
vardgivare eller personal med sarskild erfarenhet. Véardgivaren skulle pdminna
personalen om dessa rutiner och se éver hur den informerar om anvandning av
varmekuddar och stéttar patienterna i dessa situationer sé att dtgarderna
upplevs som trygga och professionella. Vardgivaren tog pa storsta allvar att
patienten upplevde brénnskador och hade uppdaterat sina rutiner kring
anvandning av varmekuddar for att minimera risken fér obehag eller skador.
Personalen kénde inte igen att ndgot mote agt rum under besoket, men
vardgivaren hade trots det pdmint om sina rutiner att aldrig diskutera andra
patienter eller annat arbetsrelaterat framfor en patient. Vardgivaren var ledsen
for det intraffade och skulle dven starka handledning fér ny personal vid
provtagning. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts av inom
angiven tid och drendet avslutas.

E-post -> 1177
Priméarvard

V2509-06562

Vérd och behandling
Behandling

Vérd och behandling
Lakemedel

Kommunikation

Bemotande

Man missndjd med provtagning och behandling av halsfluss

En patient sokte vard pé vardcentralen pa grund av svullnad under hakan och
svarigheter att prata. Vid forsta besoket upplevde patienten att lakaren inte
lyssnade pa hans beskrivning och var inte n6jd med att endast munskélj
ordinerades. Efter forsamring fick patienten vid ett nytt besok diagnosen
halsfluss och antibiotika utskrivet, men utan férbéattring. Under en resa
forsamrades tillstandet ytterligare och hans sokte da vard pa ett sjukhus. Dar
ordinerades en ny behandling med antibiotika som snabbt gav effekt mot
besvaren. Patienten upplever bristande lyhérdhet och daligt bemétande vid
bada besoken pa vardcentralen och 6nskar ersattning for patientavgifter och
ldkemedelskostnader samt att mottagningens arbetssatt granskas.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Det framgar att
ldkarbedémningarna vid patientens bada besok har granskats och bedémts vara
medicinskt korrekta. Riktlinjerna for provtagning och ordination av antibiotika
hade foljts enligt rutin. Vardgivaren ser darfor ingen anledning att tillgodose
patientens ekonomiska krav. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte
hort av sig inom angiven tid och drendet avslutas.

E-post -> 1177
Primérvard

V2510-07539

Kommunikation
Bemdtande

Tillganglighet
Véntetider i varden

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

En patient hade svart att lamna klagomal gallande bemdotande o tillganglighet
till sin vardcentral

En patient hade svart att [amna klagomal till sin vardcentral. Hon vill lamna
synpunkt pa bristande bemétande, lang vantetid pé varden och felaktiga rad via
telefon.

Atgérd: Patienten har fatt eget svar frén vardgivaren. Yttrande inhdmtas darfor
inte. Synpunkterna kommer till vrdens och politikens kannedom. Arendet
avslutas.
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E-post -> 1177
Primérvard
V2510-07689

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

En kvinna nekades undersokning av spricka i tanagel

En kvinna sokte vard for en spricka i en tanagel som uppkommit efter en
fotbehandling. Hon nekades undersékning pa vardcentralen med motiveringen
att de inte hade ett forstoringsglas att tillga och att det inte var aktuellt som
forsakringsarende. Kvinnan ség i journalen efterat att drendet ar felaktigt
noterat utifrdn det hon sokte fér. Hon ansdg att det intyg hon fick var felaktigt
formulerat. Kvinna fick nekad ersattning fran forsakringsbolaget.

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

E-post
Priméarvard

V2510-07361

Kommunikation
Bemdtande
Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Kvinna upplevde att ldkare ddmde henne samt skrev felaktigheter i hennes
journal

En kvinna kom till lakare pa vardcentral pa grund av nervsmartor i nacken.
Kvinnan hade tidigare genomgétt en undersékning som bekraftade
nervrotspaverkan. Patienten upplevde att lakaren inte tog henne pa allvar utan
menade att hennes besvér var psykologiskt betingade. Utan patientens tillstand
gick lakaren in i journaler frén andra vardgivare och anvénde dessa uppgifter
som argument gentemot patienten. Patienten uppgav att ldkaren skrivit i
journalen att patienten hade psykiska orsaker till sin smarta. Enligt patienten var
detta fel eftersom hon inte langre hade psykologiska problem.

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

E-post
Primérvard

V2510-07586

Kommunikation

Oprofessionellt bemoétande vid videobesok

Vid ett videosamtal med en lakare via en digital vardtjanst upplevde en kvinna
ett mycket daligt bemétande. Lakaren upptradde irriterad, avbrot henne och
agerade pa ett satt som kéndes mycket oprofessionellt. Kvinnan blev mycket
ledsen och kande sig pahoppad.

Bemétande 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 Bristfalligt bemotande vid vardcentral
Primérvard En kvinna sokte vard pa en vardcentral. Hon upplevde att ldkaren hon traffade

V2510-07769

Kommunikation
Bemdtande
Vérd och behandling
Behandling
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

gav ett bristfalligt bemé&tande och inte erbjod nagon behandling. Vidare ska det
ha skrivits en journalanteckning om patienten som hon énskar tas bort.

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

E-post
Primérvard

V2510-07861

Ekonomi
Patientavgifter

Kommunikation
Information

Kommunikation

Bemotande

Fick faktura for uteblivet besdk som patienten inte informerats om

En kvinna fick en faktura for uteblivet besok fran en digital vardgivare, trots att
hon inte hade aviserats om tiden. Vardgivaren havdade att det skickats ett
meddelande via deras app, men kvinnan hade inte fatt nagon notis om detta.
Kvinnan ifrdgasatter att vardgivaren inte sékerstallt att informationen om den
bokade tiden natt henne pa ett tillforlitligt satt och inte visat forstaelse eller vilja
att utreda mojliga systemfel som orsakat detta. Vidare upplevde hon att hon
bemottes pa ett bristfalligt och oprofessionellt satt.

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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E-post
Primérvard
V2511-08418

Kommunikation
Delaktig

Kommunikation
Bemdtande

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

En kvinna kénde sig inte lyssnad pa gallande sjukskrivning utifran psykisk ohalsa
och graviditet

En kvinna kénde sig inte lyssnad p43, eller tagen pa allvar, géllande sin psykiska
ohélsa och graviditet i kombination. Hon forklarade sin situation och svarigheter
men upplevde inte att lakaren tog hédnsyn till hennes behov av sjukskrivning,
vilket gjorde att hon inte fick den nédvéndiga dterhdamtning och vila som hon
var i behov av. Efter kontakt med vardgivaren fick hon byta lakarkontakt.

Patienten har fatt ett svar fran vardgivaren efter att ha tagit egen kontakt.
Yttrande inhdmtas darfor inte fran patientnamnden. Synpunkterna kommer till
vardens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177

Primérvard

V2503-02509

Vard och behandling
Behandling

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Nedkortade samtalsbesdk hos psykolog upplevs otillrdackligt

En man som haft behov av psykologkontakt inom primarvarden har reagerat pa
att samtalstiden per besdk kortats fran tidigare 40 minuter till nuvarande 20-25
minuter. Han upplever att den kortare tiden inte racker till for att fa det stod han
behover. Vardcentralen har informerat att forandringen genomforts for att 6ka
tillgéngligheten och minska véantetiderna, vilket bedéms vara det basta for
patienterna i stort. Enligt primérvardens uppdrag ska insatser ges vid mild till
mattlig psykisk ohalsa. Vardcentralen uppger dven att andra mottagningar med
liknande avtal har infért samma modell. Den psykologiska mottagningen déar
samtalen genomfors forklarar att de kortare tiderna ar en direkt foljd av att
vardcentralerna far minskad ersattning fran regionen. Detta menar man ar ett
resultat av ett politiskt beslut, inte nagot som mottagningen eller psykologen
har kunnat paverka. Mannen tar dven upp att den privata vardgivarna som tar
emot patienter pa remiss erbjuder patienterna att kopa till ytterligare tid privat.
Regionen star séledes for halva kostnaden, for vissa privata aktorer. Detta bidrar
till konkurrens mellan de privata aktérerna. Detta, menar patienten vidare, leder
till att vissa privata aktorer inte behéver marknadsfora sig lika mycket da de far
patientunderlag via regionen som sedan évergar till att vara privat kund.

Atgard: | ett svar frdn Halso- och sjukvardsférvaltningen, HSF framkommer att
besoksersattningen for samtalsbehandlare inte har sénkts utan att det skett en
omfordelning av ersattningen. Erséttning som tidigare lagts pa besck inom
uppdrag psykisk halsa har forts 6ver till den fasta ersattning som
vardcentralerna far for sina listade patienter. | avtalet for 2025 har bade
besodksersattningen for samtalsbehandlare och den fasta ersattningen hojts.
Underleverantdrers ersattning bestams i forhandling med vardcentralen.
Anledningen till omférdelningen &r att ge vardgivarna storre frihet att fordela
resurser utifran lokala behov samt stimulera innovation och
verksamhetsutveckling. Vardgivaren uppger att ett beslut fattats, i samverkan
med andra vardcentraler, att erbjuda kortare samtalstider for att 6ka
tillgangligheten. HSF understryker att vardcentralen enligt avtalet ska
behovsanpassa vardkontakter, d&ven de som genomférs av underleverantorer.
Det ar inte tillatet att endast erbjuda en fast samtalstid om 20 minuter utan
mojlighet till Iangre eller kortare besok beroende pé individuella forutsattningar
och medicinska behov. HSF har haft kontakt med aktuell vardcentral och patalat
innehallet av avtalet och dess underleverantor har dndrat information om detta
pa sin hemsida. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2505-03423

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan

Tillganglighet
Véntetider i varden

Vérd och behandling
Behandling

Utebliven utredning trots ldangvariga funktionsnedséttande besvar

En ung kvinna fick av vardcentralen en remiss till neurofysiologisk utredning.
Denna skickades dock ater pa grund av stort inflode av remisser. Kvinnan undrar
vad detta innebar for hennes situation och hur lange hon kan férvénta sig att
vanta pa en tid fér utredning. Kvinnan har haft besvar i flera &r med smarta i en
arm och hand och inte fatt ndgon hjalp. Besvaren hindrar henne fran att utféra
enkla saker som att anteckna i skolan. Det stralar ut i armen och hon har nedsatt
styrka vid grepp.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2505-03969

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation

Bemotande

Nekades boka lakarbesok for narstaende med ryggbesvar

En anhorig kontaktade en vardcentral i syfte att boka en lakartid for sin make,
som under en langre tid haft besvar med ryggen. Anhdrig uppgav att maken
aven hade en planerad tid hos fysioterapeut men 6nskade samtidigt ett
lakarbesok for eventuell ytterligare beddmning eller hjalpmedel. Sjukskoterskan
som tog emot samtalet nekade att boka tid till Iakare och hénvisade till det
redan bokade fysioterapibesoket. Anhorig upplevde att skoterskan inte visade
forstaelse for att maken arbetar tidigt pa morgonen, vilket gjorde féreslagna
tider olampliga. Anhorig kdnde sig avvisad och upplevde att bemétandet inte
var i linje med vad man kan forvanta sig av vardpersonal i administrativ
funktion.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagar
att patienten upplevde telefonsamtalet med sjukskdterskan som negativt.
Sjukskoterskan foljde deras rutiner och meddelande patienten i vardmétet att
kontakta fysioterapeut avseende smartan i landryggen. Sjukskdterskan gjorde
en korrekt beddmning. D& ombudet efter att yttrandet 6versants inte horts av
inom angiven tid avslutas arendet.

1177
Priméarvard

V2506-04287

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Vérd och behandling

Fel remittering fordrojde ratt behandling

Patienten skadade sin fot, skadan orsakade giktanfall. Patienten besokte lakare
vid vardcentral. Lékaren journalférde att patienten var sa gott som symptomfri,
vilket inte stdmde. Patienten led fortfarande. Lakaren utlovade dven uppféljande
kontakt, vilket inte skedde. Patientens tillstand forsamrades. Patienten var orolig
aven utifran detta att han endast hade en njure, vilket han framforde till lakaren.
Patienten efterfrdgade remittering till specialistvard. Lakaren hérsammade inte
denna 6nskan men remitterade patienten till undersékning med réntgen.
Patienten framforde ater sin 6nskan om remiss till specialistidkare, reumatolog.

Behandling . . . .

Lakaren hérsammade inte detta men remitterade patienten till ortoped. Senare
kom patienten dock i kontakt med reumatolog. Kontakt med reumatolog och
korrekt medicinering forsenades.
Atgard: Av inhamtat svar frdn vardgivaren framgick att vardgivaren begatt ett
antal misstag som orsakade patienten ldngdragna besvar och lidande. Arendet
har diskuterats inom arbetsgruppen i férbattringssyfte. Patienten tog del av
svaren. Arendet avslutas.

1177 En ldkare hotande med indragen sjukskrivning om patenten inte ville operera

Primérvard 519

V2506-04651

Kommunikation
Delaktig
Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Kommunikation

Bemotande

En patient upplevde att lakaren hotade att dra in sjukskrivning om patienten
motsatte sig operation. Patienten havdade & sin sida att han har ratt att avsta
behandling. Vidare ansag patienten att det fanns felaktiga journalskrivningar.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beklagades att patientens
upplevelse att han inte blivit behandlad och bemott pa ett 6nskvart satt. De har
fort samtal med den berérda medarbetaren for att fa en djupare forstaelse av
handelsen och ta del av dennes upplevelse och synpunkter kring beséket. Vad
avser klagomalet géllande beslut om sjukskrivningsgraden sa kvarstod
beddmningen att det ar medicinskt motiverat att prova en langsam
upptrappning i arbetstid utifran tidigare planering. Vad géller férskrivning av
narkotikaklassade lakemedel ligger det yttersta ansvaret for
lakemedelsforskrivning alltid hos den enskilde lakaren. P4 mottagningen
beskrevs en restriktiv halining till férskrivning av narkotikaklassade lakemedel
enligt nationella riktlinjer. Att en patient tidigare fatt liknande preparat utskrivet
av en annan vardgivare innebar inte en automatisk ratt att fa samma lakemedel
forskrivet hos en annan vardgivare. De beklagade om det var sa att nagon av
deras lakare har uttryckt sig pa ett icke 6nskvart satt, De stravar alltid efter att
ge ratt vard, detta genom att alltid erbjuda ett professionellt bemétande som
skall praglas av empati, 6dmjukhet och respekt for att skapa och bevara
fortroendefull relation mellan patient och vardpersonal. Pa patientens begéran
skulle de be lakaren att dokumentera patientens invdndning mot upptrappning
av sjukskrivningsgrad sa att det blir tydligt i journalen. D& patienten har valt att
lista om sig till en annan vardenhet hanvisade de patienten till den nya
vardenheten. Patienten har efter att det kompletterande yttrandet versants
inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2506-04685

Kommunikation
Bemotande
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

En man blev utskalld av lakare

En man beskrev ett tidigare daligt mote med lakare och fick forklaringen att det
berodde pa att han var en jobbig patient. Samtalet sparade ur efter det med
hoga roster och besoket avbrots. Efter bestket sag patienten felaktigheter i
journalen. Han hade spelat in samtalet och ansag inte att han skrek, vilket
lékaren péstod i journalen. Mannen tog mycket illa vid sig av handelsen.

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

1177
Primarvard

V2506-04770

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Bristande bemd&tande och delaktighet vid jarnbehandling efter tarmoperationer

En kvinna med smaértproblematik och tidigare tarmoperationer upplevde vid tva
tillfallen negativa effekter efter intravends jarnbehandling, vilket ledde till 6kad
smarta och andfaddhet. Kvinnan behdvde &ka sin smértlindring for att klara
vardagliga aktiviteter som matlagning. Vid senaste vardbesoket upplevde
kvinnan att lakaren inte lyssnade, trots att symtomen forklarades. Lakaren
lovade att aterkomma samma eftermiddag men hérde aldrig av sig. Kvinnan
upplever att varden inte tar hennes upplevelser pa allvar, vilket paverkar det
dagliga livet negativt. Kvinnan invantar dven besked om eventuell cancer.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagar
patientens upplevelse. Vardgivaren vill inte medverka till att dverkonsumtion av
starka varktabletter. Sjalvklart ska de halla deras 6verenskommelser och de
beklagar verkligen om sd inte skett. Vardgivaren gissar att det handlar om att de
inte varit tillrackligt tydliga i kommunikationen med patienten. Patienten har
tagit del av yttrandet och inkommit med nya synpunkter. Forvaltningen
efterfragar ett fortydligande av synpunkterna men patienten inkommer inte
med det inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2507-04941

Administrativ hantering
Intyg
Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Nekades intyg for ansdkan om fardtjanst

En man sokte en vardcentral for att fa ett intyg géllande ansdkan om fardtjanst,
vilket dock nekades med motivering att de inte tyckte att patienten uppfylide
kraven for fardtjanst. Patienten menade att han har en tydlig
funktionsnedsattning och att det inte ar ldkarens uppgift att bedéma om han
har ratt att anséka om fardtjanst eller inte. Lakarens uppgift ar att skriva ett
intyg om vad patienten klara eller inte klarar.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att det ar en
|dkare som beddmer om det finns skal att skriva ett intyg som anvands av
fardtjanstenheten for det slutliga beslutet. Intyget &r ett medicinskt underlag
som intygar att personen har en funktionsnedsattning som ger ratt till
fardtjanst. Vardgivaren héller med om att patienten har skador som orsakar
besvar, men anser att skadorna inte &r av sadan karaktar och grad att de kan
intyga att patienten inte kan resa med kollektivtrafik. De kan saledes inte skriva
nagot intyg om fardtjanst. D& patienten efter att yttrandet dversants inte horts
av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2507-05039

Kommunikation
Delaktig
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Kénde sig inte lyssnad pa samt felaktiga uppgifter i journalen

En kvinna remitterades till en psykolog pa en vardcentral. Under det forsta
besoket upplevde hon att hon inte blev lyssnad pa och att psykologen
upprepade ganger tittade pa sin telefon for att kontrollera klockan. Det fick
henne att kdnna sig olustig infor samtalet. Vid ett senare tillfalle upptackte hon
att journalanteckningen innehdll felaktiga uppgifter om vad som sagts under
motet, vilket 6kade hennes kénsla av att inte ha blivit tagen pa allvar.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vérdgivaren som beklagade det som
intraffat och den upplevelse patienten haft i samband med bestket hos dem pa
vardcentralen. Vardgivaren har varit i kontakt med patienten for att sékerstélla
vilka journaluppgifter som patienten menade varit felaktiga. Dessa delar av
journalanteckningen har nu strukits och korrigerats av berord vardpersonal. De
har ocksa sett 6ver hur de hanterar tiden vid besok. | sitt yttrande skrev de
bland annat att de har képt in nya klockor. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2507-05397

Vard och behandling
Lakemedel
Administrativ hantering

Brister i hantering

Bristande planering och hantering av mediciner infor resa

En &ldre kvinna anmalde till hemsjukvarden att hon skulle resa till ett annat land
en manad senare och att hon skulle behéva mediciner for den perioden. Efter
tva veckor paminde hon vardcentralen och en sjukskoterska ringde och
bekraftade att kvinnan skulle fa mediciner pa dos. Sedan hérde sjukskoterskan
av sig och sade att de kanske inte skulle hinna till fredagen utan att de skulle
komma fram pa mandagen. Kvinnan skulle dka pa tisdagen sa hon sade ok. Hon
vantade hela mandagen och forsokte ringa men fick inte tag pa nagon. Kvinnan
fick aka utan nya mediciner och fick ta med sig gamla doser och plocka bort
mediciner men hon kunde bara vistas i utlandet en vecka da medicinerna tog
slut. Sjukskoterskan ringde sedan och sade att de inte kan leverera mediciner
eftersom de inte hade fatt dem men kvinnan menar att hon ju har lamnat 6ver
ansvaret till varden att skéta hennes mediciner.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som beklagar att medicinerna
inte hann komma med. Vardcentralen hade meddelat leverantoren av
dosférpackade lakemedel om behov av extra mediciner och de hade fatt besked
att dessa skulle levereras. Nar de inte kom som tankt fick de besked att
medicinen inte lyckats levereras och det har visat sig att forsok till avidmning
skedde under lunchtid da entrédérren var stangd. Det finns en ringklocka for
arenden som inte kan vénta men ingen hade ringt pa. Vardcentralen har nu
patalat att leverantdren maste gora nytt forsok istallet for att skicka tillbaka
mediciner. Dessutom behover beskedet om misslyckad leverans komma tidigare
an det gjorde i detta fall (11 dagar). Framover kommer inte att dérren vara
stangd. Da ingen aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2507-05456

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristande bemotande och bedémning i samband med lakarbyte under langvarig
sjukskrivning

En kvinna som varit delvis sjukskriven i fyra ar till foljd av langvariga besvar efter
covid-19-infektion fick efter ldkarbyte ett telefonmote med en ny lékare.
Patienten upplevde att lakaren inte tagit del av journalen, inte efterfragade
hennes aktuella halsotillstand eller sjukdomsférlopp och inte gjorde nagon
beddmning av nulaget. Kvinnan kénde sig inte lyssnad pa och upplevde att
ldkaren uttryckte sig nedsattande om den tidigare behandlande kollegans
arbete samt om forskningsstudier om postcovid. Under samtalet ska ldkaren ha
uttryckt att det inte finns ndgra bevis for postcovid och att ingen tidigare varit
sjuk sa lange som hon. Lakaren avslutade samtalet abrupt efter att ha meddelat
att kvinnan kunde arbeta. Beslutet fick till f6ljd att Férsakringskassan drog
tillbaka tidigare verenskommelser, vilket ledde till att kvinnans
rehabiliteringsplan foll. Hon ar nu utférsékrad, utan erséttning och oséker péd om
hon maste séga upp sig for att kunna skydda sin sjukpenninggrundande
inkomst. Hon upplever en allvarlig risk att forlora sin langvariga anstallning.

Atgérd: | ett svar fran vardgivaren beklagas att patienten haft en délig
upplevelse. Nar de gar igenom journalen s framkommer en tydlig beskrivning
gjord av lakaren kring patientens bakgrund. Lakaren anger att hon hade last pa
innan besoket och dven haft ett samtal med rehabkoordinator. Lakaren
upplevde att hon hade en god ton. Man betonar att lakarens uppgift ar att
beddma patientens arbetsformaga och malet &r atergang till arbete. Da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
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Primérvard
V2507-05505

Vardansvar och organisation
Valfrihet, fritt vardsckande
Resultat

Resultat

Far inte hygienhjalpmedel som hjalper pa grund av nya regler

En kvinna med inkontinens beskrev de forandringar som gjorde att
sjukskoterskor pa vardcentralen inte hade majlighet att forskriva de hjalpmedel
som fungerade, vilket pdverkade henne negativt. Detta har givit konsekvenser
for kvinnan som stérd nattsémn och stora problem i hemmet.

Atgérd: Svar har inkommit fran vardcentralen som férstar patientens frustration.
Enligt vardcentralen sa ar regelverket andrat sa att det inte gar att bestélla vissa
hjalpmedel om en patients urinméngder ar for sma vid matning under tva dygn.
Vardgivaren tycker att det kdnns ovérdigt att de som har storst besvar ska
behdva bevisa sitt behov medan de som har mindre besvar far hjalpmedel utan
nagot krav. Svar har dven inhdmtats fran avtalsansvarig pa Halso- och
sjukvardsforvaltningen som beskriver att enligt det regionala vardprogrammet
ingar urinmatning som en parameter bland andra i utredning av
urininkontinens. For ett fatal inkontinensartiklar som forskrivs vid sarskilt stora
urinmangder infordes en tid en rutin dar underlag pa lackagemétning
efterfrdgades, denna rutin har sedemera tagits bort. Halso- och
sjukvardsforvaltningen menar att en forskrivares kompetens i egenskap av sin
yrkesroll och legitimation, innefattar autonoma bedémningar for att sakerstalla
att en forskrivning motsvarar individens behov, som ska grunda sig pa en
medicinsk beddmning av patientens behov. Patienten har tagit del av svaret och
har &ven fatt det hjalpmedel utskrivet, som det fanns behov av. Arendet kan
darmed avslutas.

1177
Primarvard

V2507-05543

Vérd och behandling
Diagnos
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Patient avled nér vardcentral missade symptom pa cancer

Nérstdende till en patient har fragor kring hur en vardcentral kunde missa att
diagnosticera symptom pa en cancer. Patienten avled tva veckor efter att
diagnosen konstaterades.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Vardgivaren beskrev nar den
forsta kontakten skett och att det handlat om sjukskrivning for
utmattningssyndrom. Patienten har under den perioden vardgivaren tréffat
honom haft som huvudproblematik dngest, som ibland varit s& uttalad att han
fick remitteras for akut bedomning till psykiatri. Trots sina multipla besvar bade
psykiska och fysiska ville han komma tillbaka till arbete. Detta uttalades manga
ganger och det var ibland svart att fa honom att fokusera pa sina kroniska
tillstand. | yttrandet namndes patientens andra kroniska sjukdomar, vad han
sokt for och vilka undersékningar som gjordes kopplade till magbesvar under
varen. De beklagade den upplevda kanslan hos patientens familj om att varden
upplevde honom som en jobbig patient och att han hade tappat tron pa varden.
De personer som har varit involverade i patienten beklagade att de inte rackt till.
Tyvérr drabbades patienten av en cancer i bukspottkdrteln med snabb progress
och som tyvarr oftast har en dalig prognos. Vid genomgéng av journalen sdg de
inte nagra réda flaggor pa vardcentralen som ledde de till tanken om att han
hade en

cancer. Slutligen ville de framfora sina kondoleanser till patientens familj.
Ombudet har efter att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid.
Arendet avslutas.
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Primérvard
V2507-05544

Kommunikation
Bemotande
Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Administrativ hantering

Intyg

Negativt bemotande vid begaran om sjukskrivningsintyg

En kvinna hade ett videosamtal med en lakare for att fa ett sjukskrivningsintyg.
Hon upplevde att lakaren inte var tillmétesgéende, gav felaktig information och
blev otrevlig nar kvinnan inte holl med. Lakaren uppgav att det inte gick att
skriva sjukintyg retroaktivt ens med en dag, vilket kvinnan ifrdgasatte. Hon
upplevde att ldkaren tillrattavisade henne och avbrét samtalet med hanvisning
till tidsbrist, trots att endast ndgra minuter gatt. Kvinnan erbjods ett intyg fran
samtalsdagen, vilket gav en lucka i sjukperioden, men fick fragan hur lange hon
ville vara sjukskriven utan invandningar. Senare uppgav Forsakringskassan att
retroaktiva intyg upp till en vecka godkanns dven utan skél. | journalen kunde
kvinnan efterét lasa att hon beskrivits som otrevlig, ndgot hon begart ska tas
bort, men fatt avslag pa.

Atgard: | svar inhamtat fran vardgivaren framkommer en beklagan éver de
besvar som patienten upplevt. Vardgivaren bedémer att handlaggningen varit
medicinskt saker och forenlig med den digitala vardens forutsattningar vid den
aktuella tidpunkten. Det framgar att vardcentralen har interna riktlinjer som
innebar att lakare inte ska utfarda retroaktiva sjukintyg, dven om det ar tekniskt
mojligt. Patientens 6nskemal om att justera en journalanteckning har
genomforts. | dvrigt ldmnas drendet utan ytterligare atgard. Da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas &rendet.

1177
Priméarvard

V2508-05630

Vérd och behandling
Lakemedel

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning

Tillganglighet

Vantetider i varden

Svarigheter att fa lakartid och utebliven receptforskrivning ledde till akut
férsamring

En man med hjart- och tarmsjukdom sokte vard vid sin vardcentral da hans
ladkemedel var slut och han dnskade nytt recept. Han fick besked om att recept
skulle fornyas vid nasta lakarbesok, men detta besok stalldes in av vardgivaren
utan forklaring. Nar han forsdkte boka en ny tid uppgavs felaktigt att hans
husléakare var pa semester, vilket ledde till att han endast erbjods en akut
ldkartid i stallet for ett planerat uppféljningsbesdk. Under denna period
forsamrades hans halsotillstdnd med akuta tarmblédningar, vilket resulterade i
att han behdvde uppsdka akutsjukhus. Dar konstaterades en bold i andtarmen,
nagot som tidigare hade uteslutits av hans huslakare. Mannen anser att
vardcentralens brister vid tidsbokning och receptférskrivning bidrog till att hans
halsa forsamrades och att hans bold inte upptacktes i tid.

Atgard: | ett svar fran vardgivaren framkom att patienten traffade sin huslakare
pa grund av buksmarta och andtarmbesvar. Hans medicinlistan fornyades under
besoket med flera uttag. Patienten fick ett nytt dterbesok inbokat for arskontroll
till specialistlakare for diabetes och hégt blodtryck efter tva veckor. Medan
patienten vantade pa sin arskontroll hérde anhdriga av sig till
verksamhetschefen med klagomal. Patienten fick da en ny tid hos huslékaren
redan dagen efter. Under besoket skrevs en remiss fér koloskopi enligt
rekommendation fran kirurgen. Verksamhetschefen beklagar upplevelsen hos
patienten av att inte har fatt en god vard. D& ingen &terkoppling inkommit frén
patienten avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2508-05657

Vérd och behandling
Lakemedel
Vérdansvar och organisation

Fast kontakt/vardplan

Utebliven blodtrycksmedicin

En dov kvinna med hégt blodtryck, 6gonbesvar och mattlig vaskular demens
behandlades pa vardcentralen med ldkemedel mot blodtrycket. Parallellt fick
hon vérd hos 6gonspecialist for propp, infektion och hogt tryck i ett 6ga, som
slutligen behovde opereras bort. Efter operationen uppmarksammade anhdriga
att blodtrycksmedicinen saknades i hennes apo-dos, vilket sannolikt innebar att
hon statt utan behandlingen under flera ménader. Anhériga menar att detta kan
ha paverkat hennes halsa negativt och ifragasatter vardens ansvar.

Atgérd: | ett skriftligt svar framkommer att vardcentralen vid flera tillfallen
erbjudit patienten hemsjukvard. Patientens make har vid dessa tillfdllen valt att
fortsatta hamta APO-dosen fran apoteket och skota lakemedelsgivningar och
inhalation. Vardgivaren kan inte ga emot hans vilja nar det &r deras hem och
beslut. Nar en patient skrivs in i hemsjukvarden tar de 6ver ansvaret for
ldkemedelshanteringen och bevakar receptférnyelser med mera. En
sjukskoterska i hemsjukvarden ldmnade en KOL-mask till patienten for en
manad sedan och visade maken hur man diskar den. Erbjudandet kvarstar att
skriva in patienten i hemsjukvarden. Ansvarig lakare och sjukskoterska i
hemsjukvarden kommer pa kommande rond att diskutera hur de bor ga vidare
sd att alla parter blir néjda. Arendet avslutas.
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Vardansvar och organisation

Hygien/miljo/teknik

Synpunkter pa felaktigt hjalpmedel vid begransad rorlighet

En kvinna med mycket begransad rorlighet framfér synpunkter pa
hjalpmedelsforskrivning. Hon anvénder rullstol, vistas mycket i séngen och kan
endast ta nagra fa steg pa egen hand. Hon har diagnoserna ME/CFS och POTS.
Kvinnan har bett om en fristdende mobil toalettstol med hjul som kan placeras
intill séngen och enkelt flyttas undan. Den modell hon fatt ar fristdende men
saknar hjul. Varken hon eller hennes anhériga har méjlighet att lyfta bort
toalettstolen, vilket gor att den blockerar vagen bade for henne sjélv och for
andra. Hon kan inte komma fram med sin rullstol och upplever dessutom att det
inte kénns frascht att ha den stdende vid séngen.

Atgérd: | ett svar fran vardgivaren framkommer att Socialstyrelsens
forskrivningsprocess av hjalpmedel &r noggrant reglerad. Patientens skal &r inte
nog for forskrivning. Arbetsterapeutens bedomde vid hembesok var att
patienten har behov av toalettstol pa kort avstand fran séngen och att det ar for
riskabelt att ha en toalettstol pa hjul. Behovet att flytta toalettstolen i sig &r inte
skal for forskrivning. Toalettstol med hjul férskrivs nér patienten behdver
forflyttas langre avstand till exempel fran sovrum till badrum. Hjalpmedel kan
inte forskrivas utifran en muntlig eller skriftlig beskrivning av patienten. De
beklagar att hjalpmedelsforskrivningen inte moter upp mot patientens
forvantningar. Det som skulle kunna 16sa situationen ar att hon sjalv koper det
hjalpmedel hon dnskar. D& patienten efter att yttrandet dversants inte horts av
inom angiven tid avslutas arendet.

1177
Priméarvard

V2508-05682

Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Nekad hudremiss och utebliven aterkoppling vid oro for fodelsemérken

En kvinna sokte sin vardcentral pa grund av missténkt psoriasis pa knan och
armbagar samt oro Over flera fodelseméarken. Hon berattade att det finns
hudcancer i sldkten och att hon tidigare fatt fodelseméarken borttagna. Lakaren
fotograferade ett av de fodelsemarken som hon anség avvikande och uppgav
att bilden skulle skickas till en hudspecialist. Patienten bad om remiss till
hudlakare men fick avslag. Tvd manader efter besoket har hon fortfarande inte
fatt nagot svar pa bilden som skickades, och har under tiden markt att tva
fodelsemérken har @ndrat form.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardcentralen. Dar framkommer att de efter
genomgang av patientens journal bedémer att besvaren har handlagts pa ett
medicinskt tillfredsstéllande satt, i enlighet med de rutiner som géller inom
Region Stockholm samt de lokala riktlinjer vi féljer pé vardcentralen. Bedémning
av hudférandringar sker i forsta hand pa vardcentralen. | vissa fall, nar osékerhet
rader, anvander de sig av fotografering av hudférandringar som skickas till
hudlakare for vidare bedomning. Denna metod &r patientsdker och anvands
brett inom priméarvarden. | patientens fall bedémde hudlakaren bilderna som
icke orovackande. Géllande patientens psoriasis ar det korrekt att diagnostik och
behandling av lindriga former sker inom primérvarden. | hennes fall valdes
initialt ett lakemedel som mojligen var onddigt kostsamt som férstahandsval.
For detta framfors en ursakt. De tar med sig detta i deras fortsatta arbete for att
sakerstélla kostnadseffektiv och evidensbaserad behandling. Da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
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Vard och behandling
Behandling

Vérd och behandling
Diagnos

Resultat

Resultat

Felaktig kortisonbehandling och bristande uppféljning ledde till allvarlig
férsamring

En kvinna remitterades till en specialistldkare dar diagnosen PMR bekréftades
utan ytterligare utredning. Trots att kortisonbehandlingen inte gett effekt via
vardcentralen fortsatte samma behandling. Nar behandlingen senare avslutades
skedde detta snabbt och utan kontroll av binjurefunktionen. Kort darefter
insjuknade kvinnan i en allvarlig lunginflammation, sannolikt till féljd av brist pa
eget kortisol. Hon blev svart sjuk men fick ater kortison efter samrad med
huslakaren. Sedan dess har hennes halsa férsédmrats med svér smarta, uttalad
trotthet, nedsatt lungfunktion, gangsvarigheter, andnéd samt inflammation i
hud och 6gon. Hon har dessutom diagnostiserats med binjurebarksvikt som
foljd av felaktig behandling och har kvarstaende besvar efter
lunginflammationen. Trots att rétt diagnos inte ar faststélld vill reumatologen
avsluta vardkontakten och hédnvisa henne tillbaka till huslakaren. Kvinnan har nu
fatt en ny lékare pa samma mottagning. Kvinnan namner &ven att hon fatt
kallelse till blodprovstagning med paminnelse tvd dagar innan. Nar hon sedan
satt pa bussen for att géra besoket fick hon telefonmeddelande om att hon inte
behdvde ta proverna. En sjukskoterska har haft svart att ta prover och forvaxlat
prover. Detta sammantaget har gjort att kvinnan inte upplever sig
omhandertagen.

Atgard: | yttrande inhamtat frén vardgivaren redogérs fér genomférd utredning
av reumatiska besvar samt andra maojliga orsaker till symtomen, sasom
blodkérlsinflammation, hjartsvikt och nedsatt lungfunktion. Olika
bilddiagnostiska undersékningar har genomférts och visade endast artros i en
axel, i 6vrigt normala fynd. Den missténkta diagnosen var PMR, men detta
bedémdes senare som mindre sannolikt och ingen annan reumatisk sjukdom
kunde pavisas. Andra lakemedel har foreslagits men avbojts av patienten.
Patienten har vid flera tillfallen diskuterats i teamkonferenser och remiss har
skickats till akutsjukhus fér en ny medicinsk bedémning. Vid denna gjordes
bedémningen att besvaren inte langre talar for PMR och att det saknas tecken
pa annan allvarlig sjukdom. Uppfdljning av tidigare hudbiopsi
rekommenderades och ny remiss har skickats till hudspecialist. Remiss har dven
skickats till en enhet for svarutredda fall, som inte fann skal for ytterligare
utredning. Vardgivaren medger brister i utredning och information kring
behandling med kortison vid binjurebarkssvikt. De har skrivit en egen avvikelse i
patientens fall och ringt upp patient och anhérig med anledning av skrivelsen.
Remiss har skickats till endokrinolog och vardgivaren har uppméarksammat
frdgan internt. Det ska tas upp vid kommande lakarm&ten och rutinerna ska ses
over. Patienten ska fa nodvéandig information och uppféljning kring
binjurebarkssvikt. Ombudet évervager anmalan till IVO och LOF. Arendet
avslutas pa forvaltningen.

1177
Priméarvard

V2508-05732

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristfalligt bemd&tande vid telefonkontakt

En kvinna kontaktade en vardcentral via telefon f6r beddmning och eventuellt
bokning av lakartid, men uppger att hon blev bristfalligt bemott och att
sjukskoterskan inte stallde nagra fragor om hennes halsotillstand. Patienten
hade 6nskat att det fanns kontaktuppgifter till verksamhetschefen for att kunna
framfora synpunkter direkt till denne.

Atgard: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att patienten vid
samtalet hanvisades till specialist utifrdn fragestallningen. Detta &r rutin hos
vardcentralen nar det géller gynekologiska arenden. Patienters upplevelse av
bemdtande ar viktigt och det beklagades att patienten inte fick ett gott
bemotande vid samtalet. Verksamheten arbetar med standiga forbattringar och
efter att ha tagit del av patientens synpunkter ser verksamheten nu éver
kontaktuppgifterna pa hemsidan, inklusive information om hur man inkommer
med synpunkter. Da ingen aterkoppling inkommit fran patienten avslutas
arendet.
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Tillganglighet
Tillganglighet till varden
Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning
Vérd och behandling

Diagnos

Bristande utredning vid stroke

En kvinna 6vertalade sin ldkare att skriva en remiss till en undersékning med
magnetkamera av hjarnan. Hon hade tréffat en 6ron-nds- och halslakare som
meddelat att en neurologisk utredning borde goras. Remissen skrevs, men
lékaren pé vardcentralen uttalade sig nonchalant att svaret pa magnetréntgen
inte skulle visa ndgot. Férst 7 manader senare genomférdes undersékningen.
Under tiden var hon pa flertalet akutbesok. Det visade sig att hon hade haft en
stroke pa hjarnstammen. Kvinnan fick sedan vénta ytterligare manader pa att fa
komma till neurolog som remitterade till en ny magnetkameraundersékning for
att avbilda blodkarl utan kontrastmedel. Denna skedde forst fyra manader
senare. Undersdkningen visade pd karlskador i hjarnvavnaden som val kan
forklara de restsymtom som kvinnan fortfarande har. Lakaren har sagt att
avvikelseanmalan skulle géras, men kvinnan har inte hort nagot.

Atgard: | ett svar fran vardgivaren framkommer att ingen avvikelseanmalan &r
gjord i det formella avvikelsehanteringssystemet Handelsevis. Fallet ar &nda val
kant och de har internt i kollegiet (avidentiferat) diskuterat handelseférloppet
och for att kunna dra lardom av det intraffade och férhindra att det sker igen.
Det som sannolikt ligger bakom en fordrdjning av undersékningen med
magnetrontgen fran vardcentralens sida var bedémningar gjorda fran bland
annat akuten och ONH-l3kare dir man inte misstankte att orsaken hade
forklaring frdn hjarnan. Detta i kombination med en inte helt klar symtombild
gjorde att man valde andra utrednings- och behandlingsvéagar forst. Den
undersékning man gjorde med magnetréntgen visade inte att det verkligen var
en infarkt. Det &r latt att forsta att patienten upplever en valdig férdréjning och
de kan inte annat an att beklaga detta. Patientens fall ar véldigt komplext och
det pagér fortfarande utredning kring bakomliggande orsaker till patientens
symtom déar en ny bedémning hos neurolog &r inplanerad. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2508-05773

Vérd och behandling
Behandling
Vérd och behandling

Lakemedel

En man nekades antibiotika vid kontakt med priméarvarden

En man med infektion med spridning fran en ljumske behandlads av
primarvarden med smartstillande men inte antibiotika som han ansag var
nodvandigt for att forhindra skador pa inre organ. Han var radd att infektionen
skulle kunna orsaka allvarliga problem och leda till sjukhusvard.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Vardgivaren tackade for
synpunkt och beskrev orsak till besok, bedémd diagnos, uppfdljning och rad om
behandling géllande kontakt med sjukgymnast. De forklarade varfor patienten
inte fick antibiotika. Orsaken var att det j fanns tecken pa infektion. De férstod
att det kunde kénnas frustrerande. Enligt riktlinjer férskrivs antibiotika endast
nar man kan pavisa infektion. Onddig antibiotikabehandling kan leda till
biverkningar samt bidra till antibiotikaresistens. De fokuserar istallet pa
symtomlindring och uppféljning vid behov. Patienten har efter att yttrandet
dversants inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2508-05816

Vérd och behandling
Behandling
Resultat
Resultat
Tillganglighet

Vantetider i varden

Fel behandling, brister i omvardnad

Patienten uppréattade kontakt med vardcentral med anledning av sér pa benen.
Vardcentralen hanvisade patienten till narakutmottagning. Dar genomgick hon
en ytlig undersékning och ordinerades en antibiotika som tidigare orsakat
henne besvarliga reaktioner. Vid narakuten stalldes en felaktig diagnos.
Patientens tillstand forsamrades och hon sokte sig ater till vardcentralen. Dar
ordinerades en felaktig behandling. Aven omvérdnaden, omlaggningen av séren
pé benen, var bristfallig. Hon fick dven vénta alltfor lange pé nya férband.

Atgard: | inhdmtat svar fran vardgivaren framgick att berérd medicinskt
ledningsansvarig ldkare har gatt igenom befintliga journalanteckningar med
avsikten att aterkoppla &rendet till patienten. Ombudet tog del av svaret och har
dérefter inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Bristande forstaelse for behov av hjalpmedel

En man som hade kontakt med en fysioterapeut for hjalp med traning,
hjalpmedel och bostadsanpassning hade en 6nskan om en |6sning i hallen.
Mannen &r i behov av att sitta och ta pa sig skorna utan att riskera att falla. Han
efterfragade en féllbar stol eller motsvarande. Fysioterapeuten svarade kort att
de inte hade ndgon I6sning. Mannen upplevde sig inte hord eller férstadd.

Atgard: | det inhdmtade svaret frén vardgivaren framkom att arbetsterapeut och
fysioterapeut besdkt mannen for dversyn av bostaden och forskrivning av

Behandling hjalpmedel. Patienten 6nskade da en sittmgjlighet i trapphuset, utanfér hans
bostad. Det finns inga hjalpmedel som hélso- och sjukvarden kan forskriva for
detta andamal. Forslaget &r att mannen tar kontakt med sin hyresvard. Da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177 Upplevde sig nekad vard och fast lakarkontakt pa vardcentral
Priméarvard En man upplevde att vardcentralen nekade honom tid nar han sokte hjalp for

V2508-05838

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

sina besvar. Han uppfattade att de i stéllet uppmanade honom att stanna
hemma och vila eller att soka akut. Han kénde ocksa att han nekats mojligheten
att fa en fast lakarkontakt, ndgot han har ifrdgasatt.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar framgick att patienten,
trots att han saknat fast ldkarkontakt, har fatt hjalp pa vardcentralen och
remitterats vidare for bedémning och behandling. Anledningen till att han inte
haft en fast ldkare &r att han tidigare anmalt tre fasta lakare, vilket brutit
fortroendet i dessa vardrelationer. Patienten ar nu listad hos en erfaren
specialist. Under varen erbjods han dven fast kontakt med en annan specialist,
men tackade nej. Vardcentralen framhaller att det inte ar mgjligt att byta lakare
hur manga ganger som helst. Patienten har tagit del av yttrandet och lamnat
synpunkter, som bifogats avslutsskrivelsen. Han ifrdgasatter bland annat att
lakarkontakter tas bort nar en patient framfor kritik eller efterfragar svar.
Arendet avslutas.

1177

Primérvard

V2508-05879

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Kommunikation

Delaktig

Fordrojd bedémning av vardcentral, visade sig vara brostcancer

En kvinna upplevde en kndl i ena bréstet och sokte till sin vardcentral. Hon
menade att de inte remitterade henne vidare och det uppdagades senare att
hon drabbats av brostcancer. Kvinnan uppgav att varden maste bli battre pa att
lyssna pa patienter.

Atgérd: Svar inhdamtades fran vardgivaren som beklagade det intraffade. De
menade att kvinnan borde skyndsamt fatt en lakartid. De uppgav att brist pa
tider inte ar en ursdkt for att hon fick vanta. De uppgav vidare att en eventuell
orsak kan bland annat ha varit att kvinnan nyligen hade varit pd mammografi,
men de menade vidare att det &r ingen godtagbar ursakt. Vardgivaren uppgav
att de nu har infort flertalet forbattringsatgarder sdsom bland annat fler akuta
tider och kunskapshéjande insatser kring brostcancer genom att de nu deltar i
ett projekt om tidig upptéckt av cancer i primarvarden da de systematiskt
kommer kartlagga vilka symtom som féranlett besék hos dem, och hur dessa
hanterats, hos personer som sedan visat sig ha cancer. Vidare menade de att
patienter som séker med en knol i ett brost ska utredas skyndsamt och utan
undantag. Nya rutiner, 6kad kunskap hos personalen, battre tillgdnglighet och
deltagandet i kvalitetsarbete-projekt kommer férhoppningsvis minska risken for
att nagot liknande intréffar igen. Kvinnan har efter att svaret dversants inte horts
av. Arendet avslutas.
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Vard och behandling
Behandling
Kommunikation

Delaktig

Bristande vard vid utmattning

En kvinna som drabbats av en avstannad graviditet uppsokte sin vardcentral
med symtom pa utmattning, trétthet och nedstamdhet. Hon fick antidepressiva
ldkemedel utskrivna och en kort sjukskrivning, men upplevde att vardens stod
var otillrackligt. Lékaren uppmanade henne att ta ut semester istéllet for att fa
fortsatt medicinsk hjalp. Den bristande dterhdmtningen ledde till att kvinnans
fysiska och kognitiva symtom forvarrades. Hon skrev senare en egenremiss till
specialistvard for stressrelaterad ohélsa dér hon deltog i rehabilitering. Den
otillrackliga varden fran vardcentralen har lett till ldangvarig ohélsa med nedsatt
arbetsformaga och ekonomisk kris.

Atgérd: | svar fran vardcentralen framkom att patienten sdkt fér bade kroppsliga
och psykiska besvar som bedémdes ha samband med hdg arbetsbelastning.
Patienten erbjods flera lakarbesok for att klargdra symtombilden och félja upp
tillstdndet. Bedémningen blev att patienten aterinsjuknat i depression och
erbjéds antidepressiv behandling, sjukskrivning, stéd av
rehabiliteringskoordinator samt remiss till psykolog. Vid uppféljning médde
patienten battre, hade planer pa graviditet och nytt arbete, vilket ledde till att
bade sjukskrivning och ldkemedelsbehandling avslutades. Vid ett senare tillfélle
fick patienten liknande besvar och samma insatser sattes in enligt gangse rutin.
Patienten uppgav senare att hon sjdlv anmalt sig till rehabilitering for smarta
och utmattning. Vardgivaren beskrev i svaret att tillstdnden har liknande
symtom och &r svara att sarskilja, och att det inom verksamheten pagar
diskussion om hur omhandertagandet av denna patientgrupp kan forbattras.
Arendet avslutas p& férvaltningen.

1177
Priméarvard

V2508-05963

Vérd och behandling
Lakemedel

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation

Kvinna gavs somntabletter pa morgonen pa grund av felaktig ordination

En kvinna blev placerad pa ett skyddat boende utan tillgang till sina egna
mediciner. Detta blev problematiskt da hon ordinerats en insomningstablett pa
ett felaktigt satt av en lakare pa en vardcentral, sa att dosen enligt instruktionen
skulle ges pa morgonen i stéllet for pa kvallen.

Atgérd: Svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att de djupt
beklagade det intraffade och lakaren har rattat till ordinationen sa att det star
ratt i receptet framéver. Patienten har tagit del av yttrandet och &r néjd med
svaret. Arendet avslutas.

Bemdtande
1177 Besok stélldes in néra inpa den bokade tiden
Priméarvard En man hade fatt en tid hos en mottagning. En och en halv timme innan

V2508-05984

Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Kommunikation
Information

Tillganglighet
Telefontillganglighet

besoket skickade mottagningen ett meddelande att tiden skjutits upp tva dagar.
Mannen ifrdgasatter att tidsdndring gjordes s& néra inpa besdket och uppger att
han inte fick kontakt via telefon med mottagningen forran flera dagar senare.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dar beklagades att tiden
avbokades med kort varsel. Orsaken var oplanerad franvaro hos personalen. Sa
fort vardgivaren fick kdnnedom om franvaron férsékte personalen att ringa
patienten, men da han inte svarade skickades ett sms. Patienten erbjods ett
aterbesok dagen efter, vilket genomférdes. Nar patienten kontaktat
mottagningen via telefon har han fatt forsta lediga uppringningstid. Da
patienten efter att yttrandet dversénts inte horts av inom angiven tid avslutas
arendet.
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Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Utebliven uppféljning vid langvarig smartproblematik

En kvinna med langvariga besvar i form av utbredd smarta, extrem trotthet,
sdmnstorningar, muskelryckningar och allman sjukdomskénsla sokte hjélp pa en
vardcentral. Hennes symtom 6verensstdimde med fibromyalgi eller liknande
smarttillstand och paverkade hennes livskvalitet i stor utstréackning. Endast
blodprover togs, vilka visade normala varden. Kvinnan fick darefter ett brev med
provsvaren men ingen ytterligare kontakt togs fran vardcentralens sida. Nagon
fortsatt undersdkning eller uppfoljning av symtomen genomférdes inte. Kvinnan
upplevde att hon inte togs pa allvar och efterlyser stod och vagledning kring hur
hon kan ga vidare med sin halsa. Kvinnan efterfragar en kontaktperson pa
vardcentralen, en digital funktion for dokumentation om dagliga symtom som
en oversikt for lakarna samt specialistmottagningar for komplexa smarttillstand
och diagnoser med tvarprofessionell kompetens da manga vardcentraler saknar
tid och kunskap.

Atgérd: | yttrande fran vardgivaren uttrycks en uppriktig beklagan éver att
patientens symtom inte beméttes eller utreddes i tillracklig omfattning under
vardtiden. Vardgivaren framhaller att blodprover inte ger hela bilden av
patientens tillstand och instdmmer i att en mer individuell och utférlig
uppfdljning borde ha genomférts. Det betonas att det finns ett behov av att
infora en tydligare kontaktpersonsfunktion som kan samordna vardkontakter
och ge stod till patienter genom vérdprocessen. Detta kan minska stressen och
ge vara patienter en storre trygghet. Vidare uppges att patientens férslag om en
digital symtomdagbok eller app dar patienter kan dokumentera sina dagliga
besvar tas vidare till IT- och vardplaneringsteam for att undersdka mojligheten
att implementera sadana verktyg. Det kan underlatta bade for patenten och
varden att folja utvecklingen och ta symtomen pa allvar. Véardgivaren delar dven
uppfattningen om vikten av specialistmottagningar med tvarprofessionell
kompetens vid komplexa smarttillstand, sasom fibromyalgi, ME/CFS och
postcovid, och uppger att diskussioner om detta pagar inom regionen. Av
yttrandet framgar ocksa att patienten inte blev erbjuden sjukskrivning vid
tidigare vardkontakt, vilket beklagas, men att férhoppningen &r att fortsatt stéd
ges via nuvarande vardcentral.

1177
Primérvard

V2508-06099

Vérd och behandling
Diagnos
Resultat

Resultat

Ménga ar med besvar utan att diagnos stélldes

En kvinna har sedan ung alder haft problem med buksmarta och magproblem.
Hon har genom aren sokt vard hos flera vardgivare men bara fatt smartstillande
ldkemedel. Hon har nu fatt en diagnos vad som orsakar besvaren. Kvinnan
upplevde att varden inte tagit hennes smérta och symtom pa allvar och ként sig
krankt av att dterkommande fatt hora att allt ser bra ut.

Atgard: Svar har inkommit frdn vérdgivaren som beklagar att patienten inte &r
nojd med den vard som givits. | svaret beskrevs de beddmningar som gjorts
genom é&ren och att diagnosen stélldes forst efter flera &r. Enligt vardgivaren kan
det ta flera ar innan denna diagnos sakert kan stéllas trots gjorda
undersokningar och bedémningar. Vardgivaren har foljt de rutiner de har for
utredning av patienter med de problem som patienten hade. Da patienten efter
att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Kommunikation
Bemotande

Vérd och behandling
Behandling

Barn med funktionsnedsattning nekades remiss for blodprover och upplevde
krankande bemotande

En vardnadshavare bokade ett lakarbesok for att fa remiss till blodprover som
skulle inga i en halsokontroll for sitt barn. Planen var att proverna skulle tas i
samband med att barnet danda sévdes for tandvéardsbehandling pa sjukhus,
nagot som tidigare fungerat. Barnet har ingen egen kommunikation och har
svar psykisk funktionsnedsattning, autism, utvecklingsstérning och epilepsi. Han
behandlades med lakemedel och behov av extra provtagning var aktuellt da han
pa senare tid blivit mer trott. Vid besdket upplevde vardnadshavaren att lakaren
inte stallde nagra fragor om barnets hélsa utan direkt avfardade deras drende
och uppmanade dem att ga hem och boka en ny tid utan barnet. Ldkaren hojde
rosten, gav order om var barnet skulle sitta trots att han inte kunde folja
instruktioner och upplevdes krénka barnet. Nar vardnadshavaren forklarade
behovet av provtagning svarade ldkaren att fler prover inte behévdes och
avstod fran att skriva remiss. Vardnadshavaren upplever att barnet nekades
hélsokontroll och blev illa bemétt pa grund av sin funktionsnedséttning.

Atgard: | vardgivarens svar framkom att lskaren gjorde en klinisk undersékning
som ett led i att bedoma behovet av provtagning. Vardnadshavaren hade
uttryckt 6nskemal om remiss for provtagning vilket hon fick. Vardgivaren
beklagar att situationen upplevdes som obehaglig och betonar att det aldrig &ar
avsikten att ndgon ska kénna sig krankt i kontakt med varden. Véardgivaren
beddmer att undersckningen genomfordes enligt gallande rutiner, men ser att
kommunikationen med patientens vardnadshavare kunde ha varit tydligare,
sarskilt kring syftet med undersékningen och hur momenten skulle ga till.
Vardgivaren har darfér pamint personalen om vikten av att forklara varje steg i
forvag, sakerstélla samtycke och anpassa bemétandet utifrén patientens behov.
En intern reflektion om bemotande av patienter med funktionsnedsattning har
initierats och kommer att féljas upp pé arbetsplatsméte. Arendet avslutas pa
forvaltningen.
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Administrativ hantering
Brister i hantering
Kommunikation

Information

Kvinna med behandlingskrévande bakterie fick inte provsvar nar lakare gatt pa
semester

En kvinna skulle efter besok pa akutmottagning foljas upp av vardcentralen. Vid
besok pa vardcentralen ordinerade prover for bakterier och patienten
informerades om att lakare skulle hora av sig ifall provet var positivt. Ingen
hordes av. Nar patienten en manad senare madde allt sémre sokte hon aterigen
vardcentralen och det konstaterades att hennes tidigare prover varit positiva
men att ingen hade foljt upp detta. Den lakare som ordinerade proverna var pa
semester. Patienten uppgav att fordrgjningen gjorde att hon fick behandlas
med hogre dos antibiotika &n vad som annars skulle ha behovts.

Atgard: Svar inhamtades fran vardgivaren som beklagade att patienten inte
hade fatt svar pa sina prover i rimlig tid. Vardgivaren uppgav att den som skulle
bevaka provsvar under kollegans semester tyvarr inte hade uppmarksammat
patientens provsvar. Vardgivaren medgav att detta inte var acceptabelt och
framholl att de tog fullt ansvar for att detta inte skedde enligt deras rutin for
provhantering och aterkoppling. Vardgivaren uppgav att de efter handelsen
hade gatt igenom sina rutiner for bevakning och uppféljning av provsvar vid
semester och franvaro, for att sékerstalla att liknande situationer inte uppstar i
framtiden. Vardgivaren avslutade med att beklaga den oro och eventuell
fordrojning i varden som misstaget kunde ha medfért for patienten. Da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
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Administrativ hantering
Brister i hantering
Tillganglighet

Vantetider i varden

En patient fick under semestertid inte hjalp med att en felskickad remiss
skickades till ratt klinik

En man beskrev att han inte fatt hjalp med efterfragad remiss for operation.
Vardgivaren skickade remissen till fel klinik. Nar han forsokte aterkoppla detta
hade ordinarie lakare gatt pa semester och vikarierande lékare kunde inte skicka
om remissen ratt. For patienten blev det ett forlangt lidande med smaértor och
balansproblem vilket orsakade ett fall i en trappa och en skada i axeln.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att remiss frén
specialistklinik inkommit till dem for att hjélpa patienten med smartlindring och
beddmning av arbetsformaga efter att specialistkliniken bedomt att operation
inte var méjligt. Vardgivaren fértydligande primarvardens uppgift jamfért med
Forsakringskassans beslut om ersattning. Vardgivaren beskrev de tillfallen de
haft kontakt via besok, chatt och telefon samt information om att fardtjanst
mellan olika regioner inte kunnat beviljas i efterhand och remisser som avslagits.
De skrev att han fick remiss till fysioterapeut men att han uteblev fran besoket.
De beskrev de tillféllen han fatt information om att det inte finns ytterligare att
tillféra hos en ortoped. De konstaterade att de misslyckats i sin kommunikation
med patienten da han inte kunnat acceptera att ingen ny remiss planerades
utifran tidigare svar. Verksamhetschef har efter kontakt med patienten gatt
igenom drandet och beddmt att ingen ytterligare remiss till ortoped kommer
paverka hans smartsituation. Olika sméartbehandlingar har lett till 6verdos, varfor
vardgivaren inte langre forskriver opiater for hans eget basta. En remiss
skickades til specialistklinik dar man bedémt att ingen kirurgisk atgard var
aktuell men att de remitterat vidare till smartmottagning. De beklagade att han
inte ként sig omhandertagen hos vardgivaren. Patienten har efter att yttrandet
dversants inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Kommunikation

Delaktig

Ifragasatter att inte tester togs pa vardcentralen, fel i journal

En ung kvinna sokte hjélp pé vardcentralen pa grund av besvar med halsont,
rinnande nésa och nastappa. Hon bad om att fa ta ett specifikt blodprov for att
testa infektionsvardet men det nekades. Patienten sokte slutligen
narakutmottagning dar lakare tog bade detta prov och ett specifikt halsprov,
bada visade positivt och patienten sattes in pa antibiotikabehandling. Hon
menar att varden maste lyssna pa patienten och sakerstalla bedomningar med
tester och hon har dven synpunkter pa felaktigheter i journalen. Hon menar att
bland annat vardcentralen skrivit i journalen att hon har angest och depression
och forbisett den faktiska sméarta hon sokte for. Patienten menar att det ar helt
oacceptabelt att forsoka peka ut henne som psykiskt sjuk istallet for att ta
symtomen pa allvar. Hon kanner sig 6verkdrd, osedd och felbehandlad.

Atgérd: Svar inhdmtades fran vardgivaren som informerade om att patienten
haft symptom i mindre an ett dygn nar hon sokt vard. Vardgivaren redogjorde
for att patienten exempelvis inte hade svart att gapa, inte hade svullna
lymfkértlar och ingen feber, det blodprov hon énskade var inte indicerat och
vardgivaren menade att det var valdigt osannolikt att vardet hunnit stiga pa kort
tid och kan ocksa vara forhojt i samband med virusinfektion. Tva dagar senare
hade test tagits for en specifik bakterie, vilket var positivt, och infektionsvardet
var forhojt. Patienten hade blivit insatt pa antibiotika. Vardgivaren menade att
sjukdomar fungerar pa detta satt, det &r en process som utvecklas eller
avvecklas, symptom eller undersokningsfynd férandras och da maste man
omprova sin diagnos. Vardgivaren menade att handlaggningen var fullstandigt
korrekt vid forsta undersokningstillfallet och att fallet hade handlagts utefter de
riktlinjer den méste arbeta ifran for att inte 6verbehandla ménniskor med
antibiotika. Patienten har efter att yttrandet dversants inte hérts av och arendet
avslutas.
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Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Samtycke

Krankande bemd&tande och undersékning pa vardcentral

En kvinna var pa ett lakarbesok pa en vardcentral. Hon upplevde att ldkaren
hade ett otrevligt och krdnkande bemotande och hon menade att hon aldrig
upplevt nagot liknande tidigare. Kvinnan upplevde &dven att lakaren var hardhant
och menade att han tryckte ned sin hand mellan hennes brést utan att séga till
nar han skulle lyssna pa hennes hjarta, vilket hon upplevde kdndes som ett
overgrepp.

Atgard: Svar inhadmtades fran vardgivaren som redogjorde fér hindelsen och
beklagade kvinnans upplevelse. Vederbérande lakare framforde att han inte
kanner igen det kvinnan beskriver och har en annan bild av besoket da hon inte
uttryckte nagot missndje under besoket. Kvinnan har efter att svaret Gversants
inte horts av. Arendet avslutas.
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Vard och behandling
Diagnos

Resultat
Resultat

Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Fordrojd diagnos for ung patient

En ung kvinna sokte vard vid en vardcentral, for aterkommande magsmartor
och andra symtom. Hon var pa flera ldkarbesok och tréffade andra
vardkontakter samt genomgick flera undersokningar. Ingen tydlig orsak hittades
till hennes besvér. Hon var aven sjukskriven pa grund av besvaren som
paverkade hennes livskvalitet. Kvinnan féljde de rekommendationer som gavs av
varden men ingenting hjalpte. Hon fick besked om att varden inte kunde gora
nagot mer. Hon har nu fatt diagnos att hennes besvar genom aren beror pa en
hormonell obalans och undrar hur man kunde missa detta. Vardcentralen har
aven blandat ihop hennes provsvar med en annan patients provsvar. Detta ar
oroande enligt kvinnan.

Atgard: Svar har inkommit fran vérdgivaren som beklagar att det dréjt flera ar
innan patienten fatt hjalp med sina besvar. Vardgivaren redogor for de
medicinska bedémningar som gjordes vid lakarbesdken hos dem. Remiss
skickades till specialistlakare som inte kunde se att nagot talade for den diagnos
som patienten sedan fick. Nar specialistlakaren inte misstankte denna diagnos
s& menar vardgivaren att lakaren hos dem tyckte att det var annu mer
osannolikt att det var denna diagnos som orsakade patientens symtom. Det ar
trakigt att patienten inte kunnat fa ratt vard tidigare men, menar vardgivaren,
att orsaken inte &r att de har begatt ndgot fel utan att patienten har haft mycket
ovanliga symtom pa den senare stéllda diagnosen, vilket tagit tid att forsta. Da
patienten efter att yttrandet Gversénts inte horts av inom angiven tid avslutas
drendet.
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Vérd och behandling
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Administrativ hantering
Intyg

Kommunikation

Delaktig

Brister i bedémning, behandling av sjukskrivning och stod vid
utmattningssyndrom

En kvinna med aterkommande utmattning, inklusive hjarntrotthet och
hjartklappning, fick endast en méanads sjukskrivning av sin vardcentral och
hanvisades direkt till foretagshalsovarden. P& grund av stark trétthet hade hon
svart att fora sin talan och blev tvungen att sjalv driva kontakt med
arbetsgivaren, vilket forsamrade maendet. Utan tillrackligt stod fran
vardcentralen orkade kvinnan inte och sade upp sig. Kvinnan anser att
tillstdndet inte togs pa allvar och att stodet fran varden varit otillrackligt, vilket
ledde till negativa foljder for halsa, arbete och ekonomi.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att de beklagar
patientens upplevelse. Vardgivaren har granskat journalen och finner att hela
forloppet hanterats systematiskt och patient sékert. Patienten har tréffat flera
professioner och ett méte med rehabkoordinator var inplanerat men patienten
avbokade detta. Bedomningen &r att patienten inte lider av ett utmattnings
syndrom och det ar olyckligt om det blev ett missforstand.

Dé ingen aterkoppling inkommit frdn patienten avslutas drendet.
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Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Bristande undersdkning och arrogant bemétande

En tonarig pojke hade ett svarlakt sar i flera veckor och i samband med detta
fatt ont bakom 6gonen. Han fick en tid pa vardcentralen och gick dit med sin
mor. Pojken kom ut fran ldkarbesoket efter fyra minuter eftersom lakaren hade
sagt att det inte var nagot fel pa pojken. Modern blev irriterad och gick in till
lakaren och bad om en férklaring. Lakaren var arrogant och otrevlig och sa att
det inte &r en lakares jobb att dalta med ytliga sar och att ha ont i huvudet kan
alla ha. Nar modern fragade pa nytt om saret och bérjade lakaren sla i en parm
med papper om vaccinationer och sa att hon hade val sett till att pojken var
vaccinerad annars far man ju skylla sig sjalv. Lakaren hanvisade till
distriktssjukskoterskan som hade hort delar av samtalet och tog in familjen pa
ett rum och undersokte saret och sa att ldkaren ifraga var lite for fin for att titta
pa sar. Efter reng6ring lades saret om och pojken fick en aterbesokstid hos
henne. Modern &r starkt kritisk att en sa ointresserad och arrogant ldkare ens
ska méta patienter, speciellt inte unga som inte vagar ifrdgasatta en auktoritér
lakare. Modern menar att om hon inte hade varit dar s& hade pojken bara gétt
darifran utan hjalp. Alla barn/unga har inte heller féraldrar som vagar saga ifran
och da kan det vara farligt att ha en ldkare som bara struntar i patienterna.

Atgérd: Svar inhdamtades fran verksamhetschefen som beklagade att familjen
hade upplevt att pojken inte hade fatt den vard och behandling som férvantats.
Vérdgivaren hade gatt igenom journalen och dven intervjuat berdrda kring
handelsen. Lakaren hade inte kant inte igen det som beskrivits. En undersékning
hade genomférdes och inget avvikande hade noterats. Bedémningen hade varit
att avvakta. Angaende séret sa ar det primart en sjukskoterskeuppgift att ta
hand om sar. Sjukskoterskan hade angett att hon inte alls nédmnt det som
beskrivits i drendet angdende att lakaren skulle vara lite for fin for att titta pa
sar. Sjukskoterskan hade darefter handlagt saret korrekt och det hade lakt.
Bemotande ar valdigt viktigt i motet med patienter och det pojken och modern
hade beskrivit var inget som verksamhetschefen kiande igen som
férekommande bland medarbetarna. Modern tog del av svaret men har inte
hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Vard och behandling
Behandling

Kommunikation
Information

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Pojke ordinerades kall kokt potatis mot allergier

En pojke har haft flera akuta vardbesok pa grund av allergiska reaktioner. Pojken
remitterades till vardcentralen for fortsatt utredning. Vid undersokningen tittade
lékaren knappt pa pojken och modern upplevde lakaren som raljerande. Vidare
sa lakaren att om pojken at kall kokt potatis skulle hans besvar forsvinna. De
ldkemedel som lakare och ambulanspersonal gett vid akuta vardbesok var
felaktiga och behovdes inte, menade lakaren. Vidare ansag han att allergiska
reaktioner var ett nutidsbekymmer och fanns till exempel inte i Polen dar man
ater mer rotfrukter. Familjen skickades hem med ordinationen att inte ata
skrapmat pa ett ar och &ta mycket kall kokt potatis. Modern upplevde att
sonens problem inte togs pa allvar och var besviken 6ver besoket hos ldkaren
pa vardcentralen.

Atgérd: Svar inhdmtades fran verksamhetschefen som tackade fér synpunkterna.
Vardgivaren forsoker alltid att forbattra bemotandet och nér de far in
synpunkter och avvikelser finns underlag att arbeta vidare med.
Verksamhetschefen beklagade det intraffade och familjens upplevelser av
bemotandet pa vardcentralen. Den berérda ldkaren var informerad och tog till
sig av kritiken. Vardgivaren hade &ven i storgrupp pa

arbetsplatstraff diskuterat vikten av ett gott bemotande i patientkontakten och
skulle fortsatta med detta viktiga arbete framat. Modern tog del av svaret men
har inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Kommunikation

Bemdtande
Kommunikation

Delaktig
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Kvinna upplevde krankande bemétande, bristande lyhordhet och felaktig
journalféring i primarvarden

En kvinna med nyligen faststélld angestdiagnos upplevde att en lékare pa
vardcentralen forringade hennes symtom och bemétte henne nedlatande, bland
annat genom att sdga att manga kvinnor upplever detta. Hon grét under hela
motet och kénde sig starkt paverkad efterat. Kvinnan menar att ldkaren
ignorerade tidigare bedémningar och felaktigt antecknade i journalen att hon
inte var paverkad av angest samt att hon begart sjukskrivning for att varda barn,
vilket hon inte gjort. Hon 6nskar fortsatt vard av annan lakare och att journalen
rattas.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivaren
forstar att patienten ar missnéjd med bemotandet. De beklagar detta. Vad galler
arbetsformaga och sjukskrivning sager det férsakringsmedicinska beslutsstodet
att sjukskrivning bor undvikas vid paniksyndrom och andra dngestsjukdomar,
annat an i undantagsfall och da vid svara fall och samsjuklighet med andra
sjukdomar. Langre sjukskrivningar och heltidssjukskrivningar bér undvikas helt.
Anledningen till det ar att angestbesvar tenderar att forvarras vid sjukskrivning.
Vad gaéller psykiska statusuppgifter i journalanteckningen sa &r detta en
dokumentation av for ldkaren observerade statusfynd i samtalssituationen.
Synpunkter pa journalinnehall och 6nskemal om &ndringar i journaltexten ske
direkt mellan patient och behandlande lakare. Mgjlighet att diskutera detta med
behandlande lakare finns givetvis. Da patienten efter att yttrandet Gversants inte
horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Vérd och behandling
Diagnos
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Diagnos skrevs in i journal pa felaktiga grunder

En gravid kvinna fick sitt blodtryck kontrollerat, for nagra ar sedan, i samband
med inskrivning pa en barnmorskemottagning. En diagnos om hégt blodtryck
skrevs in i journalen trots att det var ett enstaka forhojt blodtryck da kvinnan
upplevde sig vara stressad. Hon anser att diagnosen borde tas bort da den
skrevs in pa felaktiga grunder.

Atgard: Svar har inkommit frdn vérdgivaren som ber om ursikt fér att
vardgivarens handhavande har orsakat att patienten upplevt krénkning och
respektldshet, vilket inte var meningen. Genomgang av journalen har gjorts och
beslut har tagits att diagnosen om hogt blodtryck har tagits bort da underlaget i
utredningen varit bristfalligt. Ansvarig lakare haller med om bedémningen.
Arendet har diskuterats i personalgruppen, riktlinjer fér utredning av hégt
blodtryck har tagits upp for att undvika att liknande hander igen. Patienten kan
aterkomma till vardgivaren vid kvarstdende frdgor. D& patienten efter att
yttrandet 6versénts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
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Vard och behandling
Lakemedel

Vérd och behandling
Behandling

Far inte lakemedel utskrivet, 6nskar individanpassning

En kvinna som haft smarta sedan 20 ar tillbaka har synpunkter pa att hon inte
langre far morfinpreparat utskrivet av en vardcentral. Hon menar att hon inte

kan byta och ga till olika vardgivare hela tiden for att fa hjalp utan de behover
individanpassa behandlingen.

Atgérd: Svar inhdmtades fran vardgivaren som uttryckte deras uppriktiga
beklagan 6ver att kvinnan inte har upplevt den trygghet eller det stod i varden
som de alltid stravar efter att erbjuda i verksamheten. De forstar att det har varit
en svar situation for henne, sarskilt nér det galler hennes smaérta och énskan om
lindring med starkare ldkemedel. De vet att ldangvarig smarta kan paverka
livskvaliteten negativt, och de tar hennes besvar pa storsta allvar. Nar det géller
ldkemedelsbehandling gor varje ldkare en individuell bedémning utifran aktuell
medicinsk information, patientens hélsa i stort och de riktlinjer som finns.
Lakemedel som innehaller sa kallade opioider kan ibland lindra smérta
kortsiktigt, men medfor ocksa risker - bland annat negativa biverkningar och
beroende, sarskilt vid ldngvarig anvandning. Darfor finns det bade nationella
riktlinjer fran Socialstyrelsen och rekommendationer i regionen som uppmanar
till stor forsiktighet med den typen av lakemedel vid langvarigt smarttillstand.
Lakare har ett ansvar att folja dessa riktlinjer och samtidigt se till varje patients
unika situation. De framforde vidare att kvinnans nuvarande lakare nyligen har
skickat en remiss till magnetkameraundersékning och en remiss till
specialistmottagning planeras efter att rontgen ar genomférd, sa att en ny
beddmning kan goras. Vidare uppgav de att det kan upplevas som forvirrande
nar olika lakare gor olika bedémningar, men hennes nuvarande lakare har
behovt gora en ny bedémning utifran aktuell information. De menade ocksa att
det &r sarskilt viktigt med god kontinuitet for patienter med ldngvarig smérta
och behandling som kréaver noggrann uppféljning. Darfor kommer de se 6ver
majligheten att hon far en fast ansvarig lakare for att skapa en mer trygg och
sammanhallen vard. De beklagar att kommunikationen inte fungerat sa vél som
den borde, och de tar till sig kvinnans synpunkter i deras fortsatta arbete med
att férbattra kvaliteten i vdrden. Kvinnan har tagit del av svaret. Arendet
avslutas.
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Ekonomi
Patientavgifter

Vérd och behandling
Behandling

Patientavgift skulle betalas tva ganger

Patienten bokade ldkartid vid vardcentral med anledning av problem i ett 6ra.
Patienten betalade patientavgiften, traffade lakaren som i sin tur hanvisade till
mote med sjukskoterska. Denna sjukskoterska hade ingen tid att erbjuda den
dagen. Sjukskoterskan erbjod patienten besokstid en annan dag, men da skulle
patienten ater betala patientavgift.

Atgard: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vardgivaren i detta
arende foljde gallande rutiner, debitering sker vid alla besok. Patienten traffade
lékare vid vardcentralen. Lakaren bedémde att det fanns en vaxpropp i ett ora.
Lakaren bad en joursjukskoterska att spola ut vaxproppen men det fanns inga
tider for detta vid aktuellt beséksdatum. Patienten erbjods att komma tillbaka
for spolning av 6rat en annan dag men patienten tackade nej till detta.
Patienten tog del av svaret och har dérefter inte vidare hort av sig inom angiven
tid. Arendet avslutas.
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Primérvard
V2509-06359

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Bemotande

Inte lyssnad till, utebliven behandling

En man genomgick en urologisk operation och behover darfor da och da
anvanda sig av en sa kallad tdmningskateter. Detta leder till att han
aterkommande drabbas av urinvédgsinfektioner, dessa gar dock inte alltid att se
pé de teststickor som anvénds av varden vid utredning av eventuell
urinvagsinfektion. Patienten menar att detta ar svart att forsta for vardcentralens
personal trots att han forklarar det och det star skrivet i hans journal. Patienten
har darfor blivit utan antibiotika och remiss till urolog flera ganger nér hans
ordinarie lakare inte ar pa plats. Han har dven synpunkter pa vardcentralens
bemétande, exempelvis att man vid tidsbokning far veta pa ett avsnédsande sétt
att besokstiden bara &r tio minuter.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren som granskat patientens journal och
talat med ansvarig lakare. Vardgivaren redogjorde for att patienten sedan
tidigare hade en pagaende kontakt med urologisk specialistmottagning och star
pé deras vantelista. Ldkaren uppmanade patienten att ta kontakt med denna
mottagning for att eventuellt fa remiss till ett akutsjukhus. Patienten var
vélkommen med synpunkter sa att vardgivaren kunde forklara handlaggningen
om det inte framkommit ordentligt. Patienten har efter att svaret dversants inte
hoérts av inom angiven tid och arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2509-06367

Vérd och behandling

En man fick ett stort arr efter borttagande av hudflik i ansiktet

En man fick ett stort arr efter att en lakare pa vardcentralen skurit bort en
hudflik i hans ansikte. Mannen anser att ingreppet inte utférdes korrekt, vilket
resulterade i ett omfattande arr. Han upplever bade psykiskt och fysiskt lidande
till foljd av arret.

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

1177 Svart att fa traffa sin listade lakare
Priméarvard En man hade synpunkter pa bristande lakarkontinuitet pa vardcentralen.

V2509-06399

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Resultat

Resultat

Patienten ar listad hos en specifik ldkare pa vardcentralen som sin fasta
vardkontakt. Trots det har han tre ar i rad kallats till andra lakare for sina arliga
diabeteskontroller, med hanvisning till kder och att han haft otur som drabbats
flera ganger. Han menar att detta inte handlar om otur utan &r ett arbetssatt
som vardcentralen satt i system. Han tycker ocksa att det ar konstigt att ldkaren
fortfarande ér listningsbar och att det urholkar hela systemet med fast
vardkontakt. Patienten menar att brist p& kontinuitet skapar risker, bland annat
felaktigheter i journalféring. Han vill att vardcentralens arbetssatt granskas.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade fér synpunkterna och
beklagade att patienten inte upplevt den erbjudna varden som tillfredsstallande.
Vardgivaren beklagade &dven att det gjorts fel i journalanteckningar, dessa hade
rattats. Vardgivaren menade att den, precis som patienten, tycker att kontinuitet
ar viktigt och menade att den ocksé har goda resultat vad géller kontinuitet
jamfért med sina vardgrannar. Pa grund av att kontinuitet ar viktigt
rekommenderas patienter att inte lista sig pa de populara lakarna pa
vardcentralen som har manga listade. Den kunde dock inte lagga listningsstopp
pé enskilda lakare. Vardgivarens rutin ar att kalla i forsta hand till huslékare vad
galler samtliga kroniska sjukdomar, &ven om mdjligt for akuta tillstdnd. For svart
kroniska sjuka ar rutinen att den patientansvariga lakaren alltid ska tillfragas
oavsett besvar. Vardgivaren menade att den ocksé har en bemanning som
ligger ldngt 6ver medel vad géller stabilitet, genomsnittstiden som specialister
jobbat pa vardcentralen &r elva ar. Vardgivaren informerade om att den ansvarar
for utbildning av studenter, AT-lakare och ST-lakare och darfor maste det dock
bokas pa dessa lakare ibland, da dven kroniska sjukdomar ingar i deras
utbildning. Aven om det kinns som dalig kontinuitet fér en enskild patient som
rakar bokas pa en pa en utbildningslakare flera gdnger sa ar de totala besoken
hos utbildningslékare endast 15 procent av vardgivarens totala besok, darfor
ville vardgivaren se det som otur att patienten bokats pa utbildningslakare vid
flera tillfallen. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte horts av inom
angiven tid och drendet avslutas.
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Primérvard
V2509-06400

Kommunikation
Information
Ekonomi

Patientavgifter

Informerades inte om egenavgift for sjukresa

En man besokte en rehabiliteringsmottagning. Han beviljades sjukresa men
uppger att han inte informerats att han behover betala en egenavgift vid
sjukresor. Hade han fatt informationen hade han avstatt sjukresa.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att for att beviljas
sjukresa ska vardgivaren ha gjort en medicinsk bedémning att patienten har
stora svarigheter att resa med kollektivtrafik till och fran varden. Patienten
kontaktade mottagningen och dnskade sjukresa, vilket fysioterapeuten
patienten skulle traffa ansag var rimligt och skulle beviljas. Nar receptionisten
skulle ladda sjukresekortet med beviljade sjukresor visade sig det att patienten
sedan tidigare hade ett sjukresekort som inte langre var tillgdngligt. Patienten
informerades om att han kunde resa utan kortet och fa ersattning for utlagget i
efterhand. Egenavgiften namndes inte da personalen forutsatte att patienten
hade kdannedom om villkoren for sjukresor, da han tidigare haft ett sjukresekort.
Vardgivaren tar till sig av synpunkterna om att ge information om avgifter till
patienter som beviljas sjukresa, &ven om de tidigare fatt sjukresor beviljade.
Detta har tagits upp med all personal pa ett gemensamt mote. Da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177

Primérvard
V2509-06434

Vérd och behandling

Undersokning/bedémning

Nekad bedémning pa vardcentral

En kvinna hade synpunkter pa att hon blivit nekad bedémning pa en
vardcentral. Kvinnan uppgav att hon blivit ombedd av en annan vardgivare, dar
hon var med i en forskningsstudie, att kontakta sin vardcentral for att bland
annat fa en remiss till en réntgenundersdkning. Kvinnan undrar hur det kan vara
s& och om hon maste byta vardcentral for att fa hjalp.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som redogjorde fér hindelsen. De
uppgav att de inte kan paverka eller se information om vad som har skett hos
en vérdgivare i en forskningsstudie. De menade vidare att kvinnan gérna far
hora av sig och boka en tid om hon har besvar for att da eventuellt kunna fa en
remiss utford till rontgenundersdkning. Kvinnan har efter att svaret dverséants
inte horts av. Arendet avslutas.

1177
Primarvard

V2509-06443

Vérd och behandling
Diagnos
Resultat

Resultat

Knol i brost hos ammande kvinna togs inte pa allvar.

En kvinna som ammade upptéckte en kndl i brostet som hon sokte vard for pa
vardcentralen. Hon fick tjata sig till en lakartid men fick vénta flera veckor da
sjukskoterskan ansag att det inte behdvdes en akut tid, enligt ombudet. Lakaren
undersokte och bedémde att det troligen rérde sig om en ofarlig cysta. Kvinnan
fick sjalv bestdmma om hon skulle fa en remiss till ultraljudsundersokning. Det
blev ytterligare vantetid till undersdkning da ldkaren skrivit i remissen att det
inte fanns misstanke om nagot allvarligt. Nar val underékningen gjordes
upptécktes en snabbvéaxande elakartad tumor. Ombudet vill veta om
vardcentralen foljde géllande vardprogram gallande kndl i brést under amning.

Atgard: Svar har inkommit frdn vérdgivaren som djupt beklagar det som
drabbat patienten. Vardgivaren tar det intréffade pa storsta allvar. | patientens
fall kan det handla om en allvarlig vardskada och vardgivaren kommer att
uppratta en avvikelse och genomféra en vardskadautredning. Nar den ar klar sa
fattas beslut om eventuell lex Maria anmalan till Inspektionen for vard- och
omsorg. Patienten och ombudet kommer att informeras via telefon. Att
diagnostisera brostcancer hos ammande och gravida &r svart men desto
viktigare att vara noggrann i dessa fall. Vid ytterligare fragor eller behov av
annat stod ar patienten valkommen att hora av sig till vardgivaren. Da ombudet
inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primérvard
V2509-06451

Ekonomi

Patientavgifter

Upplever sig felaktigt debiterad pé vardcentral

En kvinna upplevde att hon blivit felaktigt debiterad patientavgift pa en
vardcentral. Hon menade att hon fick tréffa en lakarstudent som inte kunde
gobra nagot mer an att informera henne om vad hennes ordinarie lakare tidigare
hade sagt till henne nagra dagar tidigare vid telefonkontakt.

Atgard: Svar inhamtades fran vardgivaren som redogjorde fér héndelsen. De
uppgav aven att kvinnan tréffade en ldkare vid besoket, och de menade att en
kontakt via telefon aldrig kan ersatta ett fysiskt besok. Kvinnan har efter att
svaret dversdnts inte horts av. Arendet avslutas.
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Primérvard
V2509-06454

Administrativ hantering

Brister i hantering

Felaktig bokning trots avlistning fran vardcentral

En kvinna kontaktades av en vardcentral angaende en bokning men blev
férvanad nar det visade sig vara en tid hos psykolog, trots att avsikten var att fa
en lakartid for att diskutera behov av remiss. Kvinnan var dessutom inte langre
listad pa vardcentralen och ifragasatte darfor varfor en bokning gjorts. Kvinnan
anser att detta ar oacceptabelt och 6nskar att vardcentralen ser 6éver rutinerna
for bokning och listning av patienter, samt att det intréffade atgardas.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dér beskrevs att patienten
kontaktade vardgivaren pa telefon for att boka en lakartid. Sjukskoterskan
bokade d& av misstag in patienten till psykolog pa mottagningen tva dagar
senare. Dagen efter ringer en annan sjukskéterska fran vardcentralen for att
boka om psykologtiden da psykologen blivit sjuk. Uppgifter framkommer vid
samtalet att patienten blivit felbokad till psykolog och att patienten efter forsta
samtalet listat om sig till en annan vardcentral. Vardgivaren beklagar det som
hént och har vidtagit atgéarder for att undvika liknande felbokningar i framtiden.
Déa patienten efter att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2509-06495

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Delaktig

Upplevde allvarliga brister av behandling i hemsjukvard

En kvinna med behov av néring via dropp direkt i blodet i hemmet via PICC-line
och planerad subkutan venport upplevde allvarliga brister i hemsjukvarden fran
tva enheter. Det saknades kommunikation mellan enheterna, rutiner féljdes inte,
personal hade bristande kompetens och hygien, och det fanns ingen tillganglig
ldkare eller sjukskoterska vid komplikationer. Droppbehandling skedde utan
planering och kvinnan fick sjalv séka akut hjalp vid symtom. Infektioner uppstod
och operation férsenades. Kvinnan har begart att ASIH, avancerad sjukvard i
hemmet tar 6ver ansvaret och efterfragat krisméte med verksamhetschef, utan
aterkoppling. Patientsakerheten upplevdes som hotad.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivaren
beklagar att patienten upplever att hen inte far tillfredsstéllande vard hos dem.
Patientens synpunkter om ansvar, hantering av PICC-line, (perifert inlagd central
venkateter) och venport samt hygienrutiner har granskats. Vardgivaren beskriver
ansvarsférdelningen mellan hemsjukvard och annan vérdinstans och uppger att
information om detta gavs vid inskrivningen. En tidigare handelse med symtom
fran venporten beddmdes ha hanterats korrekt genom att patienten skickades
till akutmottagning. Omlaggning av PICC-line hade gjorts enligt rutin men
anpassningen blev fel da personalen inte kande till att den anvéndes for dropp
flera ganger i veckan, vilket de beklagar. Vardgivaren uppger att basala
hygienrutiner foljs och att sterila kompresser anvands. De beskriver att
bemanningen ar god och att lakarstod finns vid behov. Vardgivaren vélkomnar
att fa ta del av specifika handelser for vidare granskning. Vardgivaren uppger att
patientens tidigare ASIH-kontakt avslutades eftersom varden inte langre
bedémdes motsvara ASIH-uppdraget, och att en ny remiss pa patientens
begaran avslas av mottagande enhet. Enligt vardgivaren fungerar
droppbehandlingen bra i hemmet och hemsjukvarden bedéms ha god
kompetens, men eventuella avvikelser ska alltid utredas. Uppgiften om dubbla
backventiler kan de inte bekrafta utan mer information och de énskar darfér
bilder och tidpunkt om nya avvikelser uppstér. Vardgivaren har tat kontakt med
hemsjukvarden med anledning av patientens synpunkter men har inte funnit fler
awvikelser an den tidigare dokumenterade. Patienten har tagit del av yttrandet
och inkommit med synpunkter dar hen inte ar néjd med svaret eller den vérd
hon far. Patienten far information om att anmala till IVO, inspektionen for vard
och omsorg och till Léf, landstingens 6msesidiga férsakringsbolag. Arendet
avslutas.
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Primérvard
V2509-06515

Kommunikation
Bemotande

Vérd och behandling
Behandling

Upplevelse av krankande bemétande vid kontakt med terapeut pa en
vardcentral

En kvinna i psykisk kris, med misstanke om utmattningssyndrom och annan
psykisk ohalsa, sokte stod pa en vardcentral. Under det inledande samtalet
gjorde terapeuten ett uttalande som upplevdes som skuldbeldggande och
krankande. Kvinnan kénde sig illa bemétt och ldmnade métet i fortid utan att
terapeuten forsokte stanna kvar eller ateruppta kontakten. Kvinnan uttrycker att
bemotandet brast i respekt och empati, och menar att detta kan ha negativa
konsekvenser bade personligt och professionellt, da det riskerar att forvarra
psykisk ohélsa och minska fortroendet for varden.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivaren
initierat en intern avvikelseutredning for att klargéra handelsen. Vardgivaren
beklagar det upplevda missforstandet i samband med samtalet pa vardcentralen
och fortydligar att fragan som stélldes aldrig var avsedd att ifrdgasatta patienten
som person. Syftet var, enligt vardgivaren, att belysa betydelsen av att
uppmarksamma egna hélsosignaler inom ramen fér psykoterapi och
psykoedukation. Vardgivaren uttrycker forstaelse for att fragan uppfattades pa
ett annat satt &n avsett och beklagar detta. Vardgivaren noterar ocksa att
patienten har fatt kontakt med en ny behandlare som upplevs fungera béttre.
Da patienten efter att yttrandet 6versénts inte horts av inom angiven tid
avslutas arendet.

1177
Primérvard

V2509-06522

Kommunikation
Bemdtande

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Bristande bemotande vid lakarkontakt

En man blev inte lyssnad pa i en kontakt med lakare. Mannen blev stressad 6ver
att inte blir hérd och hojde rosten ndgot. Hans anhériga var med ansag dock
inte att han skrek. Lakaren visade ut mannen ur rummet och sa att han fick
tréffa en annan lakare.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. De beklagade att han ként sig
daligt bemétt och inte lyssnad pa. Berord doktor ar vidtalad och beklagar det
ocksa. Deras mal ar att alltid bemota patienter med respekt och lyhordhet pa ett
professionellt satt. De beklagade att de inte levt upp till det i hans fall. De skrev
att de tar med sig synpunkterna i sitt fortsatta arbete for att forbattra
bemdtandet och tryggheten i varden. Patienten har efter att yttrandet éversénts
inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177
Primérvard
V2509-06541

Kommunikation

Information

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen
Vérd och behandling

Lakemedel

Bristande information, dokumentation och smartlindring vid langvarig
ryggproblematik

En kvinna som levt med kronisk smarta i landryggen efter en arbetsplatsolycka
for omkring 20 &r sedan fick nyligen besked av sin huslékare om diskbréck efter
en magnetkameraundersokning. Hon menar dock att 6vriga fynd fran
undersdkningen, sdsom spinal stenos, kotforskjutningar, fortjockade facettleder,
nervpaverkan och skolios, inte formedlades till henne, utan att hon sjalv fatt lasa
sig till dessa uppgifter. Hon upplever att journalanteckningarna ar bristfalliga
och ibland felaktiga. Trots tidigare operationer och rehabilitering har hennes
enda smartlindring bestatt i smértstillande ldkemedel, som nyligen trappats ut
av husldkare utan att hon fatt andra alternativ i vantan pé ortopedbedémning.
Hon beskriver att vardbeséken endast har handlat om att minska eller avsluta
behandlingen med smartstillande ldkemedel och inte om hennes maende eller
hur smartan paverkar vardagen.

Atgard: | yttrande frén vardgivaren framkom att lakemedlet inte &r avsett for
langtidsanvandning, men att varje patients situation bedéms individuellt.
Vardgivaren ser att det har brustit i diskussionen om alternativa méjligheter till
smartbehandling i samband med nedtrappningen och lyfter detta som en tydlig
forbattringsatgard. Rontgenfynden aterkopplades vid ett videométe, da dven en
remiss till ortoped skickades. Avsikten var att sammanfatta de relevanta fynden
pa ett begripligt satt, men vardgivaren forstar av skrivelsen att patienten hade
onskat mer utforlig information. Rutinerna for hur undersékningsresultat
aterkopplas till patienter kommer att fortydligas for att undvika liknande
missforstdnd. Vardgivaren beklagar att patienten upplevt brister i bemétande
och kommunikation och framhaller att detta aldrig ar deras avsikt.
Forbattringsarbetet kring bemétande, kommunikation och kontinuitet i varden
fortgar. Da patienten efter att yttrandet 6versants inte horts av inom angiven tid
avslutas arendet.
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V2509-06584

Administrativ hantering

Intyg
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Fick inte traffa lakare eller fa lakarintyg infor atergang i arbete

En kvinna var sjukskriven efter en allvarlig fraktur i underbenet hade kontakt
med en vardcentral med 6nskemal om ldkarbeddmning och ett lakarintyg for att
kunna anstka om arbetsresor. Hon hade genomgatt rehabilitering efter
operation och hade fortfarande nedsatt gangférmaga, smérta och behov av
fortsatt behandling enligt fysioterapeut. Trots upprepade kontakter med
vardcentralens personal fick kvinnan inte traffa lakare och blev inte heller
erbjuden nagot lakarintyg. | stallet hanvisades hon till arbetsterapeut, vars
beddmning enligt Forsakringskassan inte &r tillracklig som underlag. Kvinnan
upplever att hon inte har fatt den medicinska hjalp och det intyg som krévs for
att kunna aterga till arbetet pa rimliga villkor.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att vardgivaren
beklagar patientens upplevelse av varden hos dem. | dialog med vardgivaren
héanvisades patienten forst till arbetsterapeut for intyg infér ansékan om
arbetsresor, och darefter traffade en lakare som remitterade vidare for en
arbetsformagebedémning. Vardgivaren kommer att lyfta &rendet i deras
arbetsgrupp och se 6ver deras rutiner kring denna typ av arenden. Da patienten
efter att yttrandet Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primérvard

V2509-06684

Kommunikation
Bemdtande

Vard och behandling
Lékemedel

Kommunikation

Patient nekades lakarbesdk vid byte av blodtrycksmedicin

En &ldre kvinna vande sig till vardcentralen for att fa byta blodtrycksmedicin
eftersom den hon hade inte gav 6nskad effekt. Hon upplevde bemodtandet som
otrevligt och kdnde att hon inte fick den hjalp hon behévde. Enligt henne fick
hon endast tréffa en sjukskoterska och ingen lékare, vilket hon ifragasatte. Hon
uppger ocksa att hon inte fick tydlig information om huruvida den nya
blodtrycksmedicinen kunde kombineras med hennes 6vriga lakemedel.

Atgérd: Ett svar har inhdmtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten
traffade en sjukskoterska som i sin tur hade telefonkontakt med en lékare
angdende andring i medicinering. Lakaren ordinerade ett nytt ldkemedel mot
hogt blodtryck, utifran patientens 6nskemal om byte av preparat. Vardgivaren

Information N - M N -
beddmer att inga medicinska fel har begatts men beklagar den negativa
upplevelse av varden som patienten haft. Patienten har efter att ha tagit del av
svaret inte hort av sig inom angiven tid och &rendet avslutas.

1177 Bristande bemd&tande vid videosamtal med lakare
Primérvard En kvinna hade ett videosamtal med en ldkare men upplevde att hennes besvar

V2509-06696

Kommunikation

Bemotande

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

inte togs pa allvar. Hon upplevde att lakaren ofta avbrét henne och att
bemétandet var nedlatande och provocerande. Enligt kvinnan lag fokus under
samtalet mer pa hur hon héll i telefonen an pa hennes symtom. | journalen
noterade lakaren att kvinnan varit aggressiv redan i fran borjan av samtalet,
vilket hon inte haller med om. Hon uppgav att hon blev irriterad under
samtalets gang, eftersom hon inte kande sig lyssnad pa. Kvinnan onskar att
detta tas pa allvar av vardgivaren och att bemétandet och journalféringen
granskas.

Atgard: Ett svar har inhamtats dar vardgivaren beklagar att patienten har
upplevt sig avbruten och ignorerad och ser detta som ett oacceptabelt
bemdtande fran lakaren. Lakaren uppger att informationen infér beséket var
tydlig, men att kommunikationen paverkades av olika forvantningar pa vad
besoket skulle innehalla. Som atgérd erbjuds lakaren utbildning i bemotande.
Vardgivaren kommer dven att se dver patientens journal och vid behov
korrigera uppgifter som &r felaktiga eller inte relevanta. Malsattningen &r att
patienten ska kdnna sig trygg och vél bemétt vid framtida kontakter med
vardgivaren. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte hort av sig inom
angiven tid och drendet avslutas.
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Kommunikation
Bemotande
Administrativ hantering

Brister i hantering

Otydlig kommunikation och ifragasatt ombokning hos fysioterapeut

En kvinna hade kontakt med en vardcentral och fick sin tid hos en fysioterapeut
ombokad pé grund av sjukdom och informerades om den nya tiden via sms. N&r
hon kom till mottagningen fick hon besked av receptionen att ingen tid var
bokad. Fysioterapeuten kom dérefter till platsen och pastod att kvinnan sjélv
hade ringt och avbokat besoket tidigare samma dag, vilket kvinnan bestamt
fornekade och uppgav sig ha bevis for i sin telefon. Fysioterapeuten visade
information pa sin skarm som sades styrka pastaendet, men gav ingen tydlig
forklaring till situationen och lamnade platsen utan ursékt. Kvinnan upplevde
bemotandet som otrevligt och misstankte att det fanns ett bakomliggande
motiv till att tiden avbokats utan hennes vetskap.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att en
identitetsforvaxling skedde i samband med ombokning av ett besok.
Vardgivaren beklagar det intréffade och rutinerna har setts éver for att minska
risken for liknande handelser. Patienten har tagit del av yttrandet och inkommit
med synpunkter som bifogas avslutsskrivelsen. Patienten haller inte med om att
hennes namn férvixlades. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2509-06710

Vérd och behandling

Lakemedel

Ifragasatter nekad smartlindring

En kvinna med tidigare ortopedisk skada har fatt mer ont av denna och
upplever vid vissa tillféllen skarp smarta. Pa vardcentralen har huslékaren nekat
starkare smartlindring med hénvisning till att den ar beroendeframkallande.
Patienten har remitterats till ortoped for injektionsbehandling men i vantan pa
detta ar varken kraftig vilket gor att patienten har svart att andas, blir yr och
ramlar. Hon tycker att vardcentralens lakare borde veta mer om smaérta, och
foljderna i kroppen nar den ar obehandlad, och se det positiva med att atgarda
akut smérta. Hon har ocksa synpunkter pa att remiss till ortoped skickades med
vanlig post frén vardcentralen vilket leder till fordréjd hantering.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade upplevelsen av att
inte ha fatt adekvat vard och smartlindring. Bedémningen var att patienten
hade fatt vard forenlig med vetenskap och beprévad erfarenhet i enlighet med
de vardprogram som galler. De berdrda lakemedlen var bara indicerade vid
mycket kortvarig akut smarta, sdsom efter en operation, da det finns stor risk for
tillvanjning. Att brev skickades med post berodde pa att den aktuella
specialistmottagningen inte hade tillgang till digital remisshantering, vilket kan
fordroéja handlaggning men inte var ndgot som vardgivaren kan paverka.
Vardgivaren menade att en forbattringsatgérd skulle vara att patienter
informeras om detta. Vardgivaren skulle ta upp det i samband med
personalmote pa vardcentralen. Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte
hoérts av inom angiven tid och arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2509-06730

Vérdansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Delaktig

Upplevde allvarliga brister av behandling i hemsjukvard

En kvinna med behov av néring via dropp direkt i blodet. i hemmet via PICC-line
och planerad subkutan venport upplevde allvarliga brister i hemsjukvarden fran
tva enheter. Det saknades kommunikation mellan enheterna, rutiner foljdes inte,
personal hade bristande kompetens och hygien, och det fanns ingen tillgédnglig
lékare eller sjukskoterska vid komplikationer. Droppbehandling skedde utan
planering och kvinnan fick sjalv séka akut hjalp vid symtom. Infektioner uppstod
och operation férsenades. Kvinnan har begart att ASIH, avancerad sjukvard i
hemmet tar 6ver ansvaret och efterfragat krisméte med verksamhetschef, utan
aterkoppling. Patientsakerheten upplevdes som hotad.

Atgérd: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att deras uppdrag
fran vardcentralen &r att bista patienten med att koppla pa TPN, total parenteral
nutrition. De har gjort dagliga hembesdk hos patienten, med undantag foér de
senaste veckorna da patienten sjalv har valt att avboka beséken pa kvallstid.
Vardgivaren har inte mottagit nagra klagomal eller avvikelser gallande brister i
basala hygienrutiner eller i deras kompetens att utféra uppdraget i hemmet. De
bilder som delats med dem &r svara att tolka och det framgar inte tydligt vad
som skulle vara fel. Deras sjukskdterskor som arbetar jourtid ar kompetenta, har
lang erfarenhet och &r val insatta i denna typ av uppdrag. Vi har dven tillgéng till
jourlakare vid behov av medicinsk bedémning. Jourlakare kontaktas dock endast
vid akuta drenden. Eftersom de bedriver basal hemsjukvard har de inte
méjlighet att ka ut till patienten omedelbart vid varje larm. Initialt gors alltid en
beddmning via telefon, darefter avgor jourhavande sjukskdterska om ett
hembesdk ar nddvandigt eller om drendet kan hanteras under vardcentralens
ordinarie 6ppettider. Da patienten efter att yttrandet 6versants inte horts av
inom angiven tid avslutas drendet.

sida 42 (66)




1177
Primérvard
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Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Administrativ hantering

Brister i hantering

Lakare dokumenterade fel i patientjournalen

Kvinna uppgav att hennes patientjournal innehdll anteckningar och ordinationer
fér annan patient.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som tackade for att patienten patalat
felaktigheter i journalen. Vardgivaren uppgav att den aktuelle lakaren hade ringt
upp patienten for att forsakra sig om vad som géllde och var de hade brustit i
sin rutin. Enligt vardgivaren var allt nu korrigerat enligt patientens synpunkter.
Patienten har efter att ha tagit del av svaret inte &terkommit inom angiven tid
och drendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2509-06781

Vérd och behandling
Diagnos

Vérd och behandling
Behandling

Resultat

Resultat

Misstanke om fel diagnos och behandling, patienten avled

En nu avliden man hade fatt diagnos av vardcentralen och behandling med
lakemedel. Patienten hade dock svara problem av sin sjukdom och férlorade
exempelvis mycket i vikt. Patienten missténkte att han hade en annan variant av
sjukdomen och att han hade fel behandling, fatt fel information och inte hade
samma mojligheter till rétt hjdlp och mediciner. Han avled av en komplikation av
sjukdomen och hans narstaende vill att drendet utreds.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som beklagade mannens bortgéng.
Vaérdgivaren redogjorde darefter for hur kontakterna med patienten sett ut och
vad patienten berdttat vid samtal mellan patienten och sjukskdterska vid
uppfoljningar. Det hade framkommit bristande foljsamhet kring patientens egen
kontroll av sjukdomen och féljsamhet till behandlingen samt en
overkonsumtion av alkohol. Vardgivaren hade forklarat riskerna kring
Overkonsumtion och patientens diagnos. Lakemedelsbehandlingen hade
forandrats och foljts upp av vardgivaren, men denna hade bland annat haft svart
att na patienten pa telefon. Vid en uppféljning hos lakare hade framkommit att
patienten inte tagit en medicin enligt ordination utan bara ibland. Vardgivaren
menade sammantaget att det inte fanns nagra misstankar om felaktig diagnos,
daremot brister i féljsamhet i behandling och hur patienten skétte sina
livsstilsvanor. Ombudet har efter att yttrandet 6versants inte horts av och
arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2509-06805

Kommunikation

Anhorig bemottes pa ett krankande satt av lakare vid lakarbesok

En anhorig foljde med pa ett lakarbesok dar en man skulle utredas for
muskelsmartor. | journalen noterades misstanke om malignitet, vilket gjorde
bade patienten och den anhdriga mycket oroliga. Nar den anhdriga fragade om
vilka ytterligare utredningar som skulle goras, gick lakaren i forsvarsstélining och
héavdade att varden hade hanterats enligt standardmall. Den anhériga arbetade

Bemétande sjalv inom sjukvarden vilket lakaren reagerade negativt pa och papekade att den
anhorigas kompetens inte motsvarade en lakares. Bemotandet fran lakaren
uppfattades som oprofessionellt, otrevligt och utan medkansla fér den
anhdrigas oro i en utsatt situation.

Atgérd: Svar har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att det ar viktigt for
dem att bade patienter och anhériga kénner sig lyssnade pa och beméts
respektfullt. Vardgivaren uppger att de ska gora en utredning av det intraffade
genom att prata med berérd medarbetare om bemdétandet under besoket pa
mottagningen. Ombudet har efter att ha tagit del av svaret inte hort av sig inom
angiven tid och drendet avslutas.

1177 Utebliven information om vardbesok

Primérvard En kvinna hade synpunkter pa att en vardcentral inte informerat henne att de

V2509-06815

Kommunikation
Information
Ekonomi

Patientavgifter

hade skickat en remiss for mammografi. Hon uppgav att hon meddelat
vardcentralen att hon skulle vara bortrest en langre tid, men nar hon kom hem
sa hade hon fatt en faktura pa uteblivet besok fran mammografienheten, vilket
hon stéller sig fragande till och anser att vardcentralen borde betala denna
kostnad at henne.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som menade att nir remissen skrevs
sa hade inte kvinnan meddelat dem att hon skulle vara bortrest under vissa
datum. Kvinnan har efter att svaret éversénts inte horts av. Arendet avslutas.
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Ekonomi

Patientavgifter

En man ifrdgasatte faktureringsmetod hos vardgivare

En man fick hembesok av en skotare fran en vérdcentral som undrande 6ver
hans sjukdomar. Mannen gav information om dessa och skotaren gick déarifran
efter ca 15 minuters informationsinhdmtning. Mannen fick sedan en rékning pa
275 kronor. Han ifragasatte denna avgift och rakningen annullerades. Hans
kvarvarande frdga var om det var vardgivarens rutin att ta sd mycket betalt av
varje person som fick besok av skétaren. Mannen sa att besoket inte hade
samma syfte och kvalitet som ett Idkarbesok och var bekymrad 6ver om att
andra personer kanske bara betalar for att de inte vagar ifrdgasatta kostnaden.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren. En underskéterska gjorde ett
hembesok till patienten pa forfrdgan av boendestddjare i syfte att inventera
behov av hjadlpmedel i hemmet, sdsom toalettforhojare och rollator. | region
Stockholm &r patientavgiften lika mycket for all vardgivare, saledes kostar det
lika mycket att f& besok av sjukskoterska, underskdterska som lakare. De
beklagade att patienten tidigare inte fatt information om detta. Patienten har
tagit del av yttrandet. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2509-06831

Kommunikation
Delaktig
Kommunikation

Bemotande

Vérd och behandling

Behandling

Gravid kvinna bemoéttes olampligt av lakare vid barnmorskemottagning

En gravid kvinna besokte en ldkare vid en barnmorskemottagning for att fa
radgivning géllande behandling av hudproblem under graviditeten. Ldkaren
pratade istallet om kvinnans vikt, kost och motion pa ett skambeldggande satt
trots att hon hade en historik med &tstérning. Kvinnan kande sig anklagad och
lékaren stallde inga fragor kring kosttillskott utan formedlade att hon hanterade
kostintag pa fel satt. Kvinnan hade 6nskat en mer 6ppen dialog.

Atgérd: Svar har inkommit fran vardgivaren som tackar fér synpunkterna och ser
att de har brustit i bdde bemotande och kommunikation med patienten.
Patienten ska alltid, vid besok hos dem, kénna sig trygg i att fa ett professionellt
och respektfullt bemétande. Enligt vardgivaren har de stor respekt och
forstaelse for att det kan vara stigmatiserande att prata om vikt under
graviditeten. De har ett ansvar for att planera for en trygg och séker graviditet
och férlossning och stravar alltid efter att ha en 6ppen dialog mellan patient
och vardgivare. Detta har inte uppnatts vid besoket, vilket beklagas. Aktuell
medarbetare beklagar det intraffade och drar lardom f&r framtida besok.
Handelsen kommer att lyftas anonymt pa arbetsplatsen for larande till hela
personalgruppen. Det intréffade beklagas ater. Da patienten efter att yttrandet
Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2509-06844

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

Kommunikation

Bemotande

Dokumentation och sekretess

Bruten sekretess/dataintrang

Nekades lakarbesok

En kvinna kontaktade en vardcentral for att boka en lakartid pa grund av
magbesvar. Hon uppger att sjukskoterskan nekade henne att boka en tid, och
begér att fa traffa lakare for en medicinsk bedémning. Vidare upplevde kvinnan
bemdtandet som bristfalligt samt att sjukskoterskan hade tillgéng till
personuppgifter om henne som hon inte borde ha haft.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att sjuksk&terskan
som tog emot forfrdgan informerade patienten om att hon skulle dterkomma
senare samma dag, vilket ocksa skedde. Utifran den medicinska bedémningen
som gjordes vid aterkopplingen erbjods patienten lakartid. Samtalet och
beddémningen blev inledningsvis nagot begransad pa grund av att patienten
inte ville [lamna ut mer information om besvaren, men ambitionen var hela tiden
att utgad fran patientens behov och 6nskemal. Personuppgifter hanterades enligt
gallande rutiner for patientsakerhet och integritet. Da patienten efter att
yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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Tillganglighet
Véntetider i varden
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Utebliven aterkoppling fran vardcentral

En kvinna har synpunkter pa att hon inte fatt aterkoppling fran sin vardcentral
pa ett provtagningssvar som hon vantar pa. Kvinnan menar att hon har
kontaktat vardcentralen under flera veckor och blivit lovad att bli uppringd av
vederbodrande lakare. Hon har till slut kontaktat verksamhetschefen som lovat
kontakta ldkaren for att be henne ringa kvinnan, men hon har fortfarande inte
fatt ndgon aterkoppling.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som redogjorde fér det hela. De
menade att det tyvarr har blivit en kommunikationsmiss och de har brustit i sin
rutin gallande skriftliga provsvar till patienter. Vardgivaren menade att de nu har
sett Over sina rutiner sd att detta inte ska kunna ske igen och tackar kvinnan for
vardefulla synpunkter. Kvinnan har efter att svaret 6versants inte horts av.
Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2509-06861

Tillganglighet
Tillganglighet till varden

Vard och behandling
Lékemedel

Kommunikation

Delaktig

Bristande information om remittering till covidvaccination

En person i riskgrupp behover pafylinadsdos av covidvaccin infor planerad
infusion av lakemedel mot reumatisk sjukdom. Vaccinationen bor ske minst fyra
veckor innan behandlingen, vilket innebér att den maste ges innan det datum
som regionens uppdrag till vaccinatdrer omfattar. Personen har kontaktat sin
vardcentral och en privat vaccinatér, men ingen av dem erbjuder vaccination i
tid. Enligt rekommendation fran 1177 vande sig personen till den vardcentral i
sodra Stockholm, som &r den enda i regionen med detta uppdrag, men dar
kravs remiss fran specialistsjukvarden. Da ingen vardcentral i norra Stockholm
har uppdraget innebér detta att patienten maste ordna med remiss och
sjukresa. Bade handlaggningen och resan upplevs som mycket kravande.
Personen framfor synpunkter pa bristande ansvarstagande fér denna
patientgrupp. Sammanfattningsvis lyfts betydande svarigheter att fa tillgang till
rekommenderad vardinsats, inklusive praktiska och miljomassiga konsekvenser.

Atgard: | inhamtat svar fran vardgivaren framkommer full férstéelse for att det
ar opraktiskt for patienten att ta sig fran hemmet i norra regionen till
vardgivaren i soder for vaccination. Tyvarr har de inte haft ndgon maojlighet att
paverka beslutet om var vaccination for Covid-19 ska ske. Beslutet &r taget av
Region Stockholm. De har skickat vidare frdgan till deras konsult i infektions-
och vaccinationsfragor. Synpunkterna och ocksa att sandas till ansvarig regional
vaccinationssamordnare samt ansvarig pa Smittskydd Stockholm. Deras
forhoppning ar att de ska se 6ver dagens rutin och forhoppningsvis forbattra
tillgangligheten framover. Rent generellt ar det i storsta mojliga man bést att
vaccinera sig under hostsdsongen da bade vardcentraler och
vaccinationscentraler har tillgang till uppdaterade vacciner. Deras
rekommendation om vaccinering galler inte bara Covid-19 utan lika mycket
influensa och lunginflammation. Om man som patient mar bra i lederna ar det
ofta bra att skjuta lite pa det planerade droppet for att fa alla vaccinationer
gjorda innan. | patientens fall var beddmningen att hon framéver kunde f3 sitt
dropp med 8-10 manaders mellanrum. Detta férmedlades dock inte till
patienten som sjalv horde av sig och talade med en sjukskdterska som
planerade for att en lakare skulle skriva remiss till berérd vardcentral for
vaccination. Denna notering missades av ansvarig ldkare vilket man ber om
ursakt for. Nar patienten fick en telefontid till Iakaren var det inte langre aktuellt
med vaccination mot Covid-19 da hon hade en pagaende Covid-19-infektion.
Kliniken kommer att paminna om rutinen for telefonkontakt infor ny infusion
med lakemedel. De ska ocksa se 6ver deras schemaldggning sa att inte lakare
missar inplanerade atgarder. Arendet avslutas.
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Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersodkning/beddmning

Ekonomi

Ersattningsansprak, garantier

Otrevligt bemdtande och upplevd diskriminering vid digitalt vardbesok

En kvinna upplevde ett mycket otrevligt bemdétande under ett videosamtal med
en ldkare. Hon sokte vard for hosta och forkylning som pagatt i dver en vecka,
men lékaren lyssnade inte pa hennes fragor utan fokuserade pa hennes
arbetssituation. Likaren anvande en nedlatande ton, likt den man anvander mot
ett barn. Kvinnan uppfattade dven inslag av rasism dé lakaren féreslog att hon
kunde anvéanda ett livsmedel i stallet for medicin, med hanvisning till att det ar
nagot som anvénds i hennes hemland.

Atgard: Svar har inhdmtats fran vardgivaren. Dar beskrevs att de ser allvarligt p&
synpunkterna och speciellt det som patienten beskrivit gallande de krdnkande
och rasistiska kommentarerna. De beskriver att sddana uttalanden ar
oacceptabla och strider mot den vardegrund som de arbetar utifran. Patientens
synpunkter har forts vidare till berérd personal och interna atgarder har
vidtagits for att undvika att handelsen upprepas. Patienten har efter att ha tagit
del av svaret inte hort av sig inom angiven tid och drendet avslutas.

1177
Primérvard

V2509-06871

Kommunikation
Information

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling

Bristande kommunikation gallande lakemedel fran vardcentral

En kvinna skulle fa behandling med en for henne nytt ldkemedel, som hennes
lékare pa en vardcentral forskrivit. Hon uppgav att nagra timmar efter att hon
tagit lakemedlet sa madde hon mycket daligt och fick flera biverkningar av
ldkemedlet. Hon menar att ldkaren borde ha informerat henne noga innan vilka
biverkningar hon kunde forvantas fa. Kvinnan uppgav aven att hon borde fatt
information om ldkemedlets nytta gentemot risker.

Atgérd: Svar inhamtades fran vardgivaren. De menade att kvinnan hade fatt en
informationsbroschyr om maéjliga och vanliga biverkningar av lakemedlet. De
menade dven att det inte gar att bekrafta att kvinnans symptom berodde
lakemedelsbehandlingen. De uppgav vidare att kvinnan blivit kontaktad och har

Lakemedel o 2 . . o N
en pagaende uppfoljning. Kvinnan har efter att svaret oversants inte horts av.
Arendet avslutas.
1177 Bristande bemd&tande, utan hjélp
Priméarvard En kvinna vande sig till en digital vardgivare pa grund av en knél under huden

V2509-06872

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation
Information

Vérd och behandling

som smartade och vaxte. Lakaren gav dock enligt patienten ett otrevligt och
oprofessionellt bem&tande och menade att vardgivaren inte kunde hjélpa
henne. Patienten tycker att lakaren borde ha forklarat hur hon kunde fé hjalp
och vart hon skulle vanda sig.

Atgard: Information har lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet.
Da ingen komplettering inkommit fran patienten inom angiven tid avslutas
arendet.

Behandling
1177 En kvinna fick inte den hjélp av arbetsterapeut som hon blivit lovad
Priméarvard En kvinna fick inte den hjalp av en arbetsterapeut som hon blivit lovad. Hon

V2509-06890

Ovrigt
Ovrigt

hade ocksa synpunkt pa sjukskrivningstiden.

Atgard: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren. De beskrev rutin fér
avvikelseanalysen. De beskrev mellan vilka datum och vilka professioner
patienten haft kontakt med. De forstod inte vad hon blivit lovad av en
arbetsterapeut eftersom de inte har nagra arbetsterapeuter anstéllda hos sig.
Daremot en rehabkoordinator som kan stotta vid arbetsrelaterade fragor, vilket
patienten informerats om. Patienten hade en kontakt med psykolog och
remitterades vidare till specialist pa psykiatrin. Vardgivaren skrev att patienten
inte langre &r listad hos dem. Avslutningsvis beskrevs att vardgivaren alltid
strévar efter att ha ett gott bemotande i deras méten som skall bygga pa
respekt for patientens sjalvbestimmande och integritet. Patienten har efter att
yttrandet éversénts inte horts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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Fick fel lakemedel utskrivet, ifragasatter faktura

En kvinna sokte vard hos en digital vardgivare for besvar med ena 6gonlocket.
Hon bifogade bild och beskrivning samt hade ett videomdte med ldkare som
konstaterade att det rérde sig om en vagel och att besvaren kunde behandlas
med salva. Nar hon skulle hamta ut ldkemedlet pa apotek framkom att lakaren
skrivit ut droppar som inte skulle anvéndas fér andamalet. Kvinnan ar missndjd
och ifragasatter varfor hon ska betala patientavgift da hon inte fick ratt
ldkemedel utskrivet.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att ldkaren
forskrev behandling med ett Idkemedel, men for basta mojliga effekt bor
behandlingen kompletteras med andra ldkemedel. Eftersom den ordinerade
behandlingen inte var fullstandig makuleras fakturan for bescket. Da patienten
efter att yttrandet Oversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177

Primérvard

V2509-06894

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Brister i remisshantering pa vardcentral

En kvinna har synpunkter pa vardcentralens brister i remisshanteringen kring
provsvar och remissvar. Flertalet ganger har hon inte blivit uppringd som utlovat
och remissvar har glémts att meddelas. Hon har remitterats till en
specialistmottagning for postcovid som svarat att fler undersdkningar behover
goras innan de kan ta stallning till remissen. Ingen meddelade patienten och
atgarder blev fordrojda. Samma sak hande en andra gang. Kvinnan menar att
det ar en risk for alla patienter att hanteringen inte skots korrekt. Under tiden
har inte heller ndgon annan hjalp erbjudits som till exempel primérvardsrehab.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som konstaterar att det funnits
brister i informationséverféringen och uppféljningen av remissvar och att det ar
beklagligt att patienten inte informerats i tid om att svar inkommit samt att
kontakten via app och telefon inte fungerat pa ett tillfredsstallande satt. All
personal har pdmints om vikten av att aktivt bevaka inkommande remissvar och
sakerstalla att patienten informeras omgaende. Man kommer att arbeta med att
forbattra rutinerna for dokumentation av patientkontakter sarskilt géllande app-
och telefonkommunikation, s att uppgifter inte motséger varandra. Arendet
har lyfts i personalgruppen for att 6ka medvetenheten om hur brister i
kommunikation kan péverka patientens fértroende och trygghet. Man ber om
ursakt for det besvér och den oro som situationen har orsakat. Patienten har
tagit del av yttrandet och inkommit med synpunkter som bifogas
avslutsskrivelsen. Problemen fortsitter och lakarbesok avbokas. Arendet
avslutas.

1177
Priméarvard

V2509-06913

Vérd och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling

Diagnos

Bristfallig utredning, diagnostisering och delaktighet

En liten pojke hade ont i ena 6gat och kliade sig mycket dar. Det var en tydlig
rod ring runt det drabbade 6gat. Lakaren pa vardcentralen undersokte inte 6gat,
lyssnade inte till modern utan gav lugnande besked. Modern néjde sig inte med
detta utan sokte vard for pojken pa en 6gonakutmottagning dar det
konstaterades att pojken hade en fastingoverford bakteriesjukdom, borrelia.
Pojken fick antibiotika och ar besvarsfri. Modern anser att lakaren borde ha
lyssnat pa henne som anhérig och antingen remitterat till 6gonlékare eller stallt
ratt diagnos.

Atgard: | inhdmtat svar tackade verksamhetschefen modern fér synpunkterna
och beklagade att de hade varit med om en negativ handelse i kontakten med
vardcentralen. Handldggningen av drendet hade granskats och bedémts.
Symtomen hade varit avvikande, sa kallade atypiska symtom, fran vad man
normalt ser vid sjukdomen borrelia. Det var svart for vardgivaren att veta i
efterhand vad en konsultation med specialistklinik hade resulterat i och det &ar
var inte sékert att lékaren pa vardcentralen hade kunnat stélla diagnos vid
besoket. Det var klokt av familjen att kontakta 6gonklinik nar besvaren inte
minskade och verksamhetschefen beklagade att familjen inte kdnde att de hade
fatt hjalp till fullo med pojkens besvar. Handelsen hade belysts pa lakarmote for
att sprida kunskap om att symtom pa borrelia kan vara atypiska.
Verksamhetschefen uppskattade att fa aterkoppling pa hur varden bedrivs pa
vardcentralen, det kan hjélpa dem att bli &nnu battre. Modern tog del av svaret
men har inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2509-06919

Dokumentation och sekretess
Bruten sekretess/dataintrang
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Foraldrarna informerades fran vardcentralen om myndig kvinnas kansliga
uppgifter

En ung kvinna hade ett inbokat lakarbesok pé vardcentralen. Kvinnans mamma
fick utan kvinnans samtycke eller vetskap information om ldkarbesoket.
Lakarbesoket rorde ett kansligt amne och att hennes foraldrar fick veta om
detta orsakade enorm kansloméssig stress och integritetskrankning. Kvinnan
kande sig sarbar och utsatt, och tyckte att var helt oacceptabelt att hennes
privata information hade lackt ut till fordldrarna.

Atgérd: Svar inhdamtades fran verksamhetschefen som beklagade det intréffade.
Det var inte acceptabelt att en anhorig hade underrattats om kvinnans besok pa
vardcentralen utan samtycke. Sekretessen ar mycket viktig och ska inte brytas.
Arendet visade att vardcentralens rutiner kring SMS-p&minnelser behévde ses
Over och att personalen behévde uppdateras kring géllande regler for sekretess
och tystnadsplikt. Genom uppdaterade rutiner och ¢kad medvetenhet om dessa
fragor borde nagot liknande inte kunna hénda igen. Som verksamhetschefen
hade beskrivit i telefonsamtal med kvinnan berodde misstaget pa att mammans
telefonnummer 1agt inlagt i journalen som det nummer som SMS-paminnelsen
ldkarbesoket skulle skickas till. Detta skulle ha andrats senast i samband med att
hon blev 18 &r gammal. Samtal hade férts med vardcentralens
radgivningssjukskoterskor for att gé igenom det intréffade. Kunskapshojande
insatser hade genomforts kring sekretess och tystnadsplikt, &ven gentemot
anhoriga. Vidare hade en rutin inforts att alla telefonnummer i journalsystemet
skulle ses 6ver i samband med att en patient fyller 18 ar vilket den ansvariga
enhetschefen skulle gora. Genom de uppdaterade rutinerna och 6kad
medvetenhet om dessa fragor borde nagot liknande inte kunna hénda igen,
avslutade verksamhetschefen. D& patienten efter att yttrandet dversants inte
horts avinom angiven tid avslutas arendet.

1177
Priméarvard

V2509-06953

Kommunikation
Bemotande

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Bristande bemé&tande och svart boka tid

En man férsokte boka en lakartid pa sin vardcentral men beméttas av personal
som talade snabbt och hart. Patienten upplevde det som obehagligt och blev

hela tiden avbruten. Han upplevde att han behdvde lamna information om sitt
privatliv och att personalen skrek p& honom och sedan lade pa luren. Mannen
fick inte boka nagon lakartid, blev stressad och besviken.

Atgérd: Yttrande har inhamtats fran vardgivaren som beklagar att mannen inte
blev korrekt bemott nar han kontaktade vardcentralen. Avsikten &r att hjalpa alla
patienter sa skyndsamt som mgjligt och medicinska prioriteringar gors alltid.
Ansvarig forstar att bemotandet ledde till att mannen blev besviken och
stressad. Det ska vara enkelt att komma i kontakt med varden och mannen
tipsas om appen Alltid 6ppet. D& patienten efter att yttrandet 6versants inte
hoérts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Primarvard

V2509-06965

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristande bemotande hos lakare online

En patient deltog i ett videosamtal med en lakare. Pa grund av ett tekniskt
problem tog det tre minuter innan patienten kom in i samtalet. Nar patienten
val anslot sade lakaren att han slosat pa lékarens tid. Under samtalet var lakaren
otydlig med vad hon behévde fér uppgifter och blev irriterad nér patienten bad
henne upprepa. Lakarens bemd&tande upplevdes som otrevligt och nedlatande,
vilket gjorde patienten stressad och osaker pa om han fick den hjélp han
behovde.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som tycker det 4r mycket
allvarligt nar en patient upplever bemé&tandet som otillfredsstallande och
otrevligt. Ansvarig har omgaende tagit upp drendet med ldkaren for att fa
hennes syn pa

situationen och for att sakerstalla att liknande hdndelser inte ska upprepas. Det
tekniska problemet som fordrojde starten kan ha skapat frustration fran bada
parter. Det var aldrig hennes avsikt att framsta som nedlatande eller stressande
for patienten. En intern genomgang av rutinerna for videosamtal kommer att
ske. Da patienten efter att yttrandet Gversants inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2509-07005

Administrativ hantering

Brister i hantering

Bristande remisshantering pa vardcentral

En kvinna har bett sin ldkare att skicka en frageremiss till en njurmottagning vid
ett akutsjukhus. Kvinnan har pamint lakaren fem ganger men det hander
ingenting. Hon kanner att det ar daligt att bli behandlad s nonchalant.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren som har granskat journalen och
talat med berérd lakare. Man beklagar att remissen férsenades och aven lakaren
beklagar att han glomt skriva remissen trots paminnelse om detta. Da patienten
efter att yttrandet Oversénts inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177

Primérvard

V2509-07016

Tillganglighet
Vantetider i varden

Kommunikation

Utebliven aterkoppling fran vardcentral gallande remiss

En patient hade synpunkter pa att en lakare pa en vardcentral inte aterkopplat
till henne, trots flera kontaktférsok, om remiss till en specialistmottagning ar
skickad eller inte.

Atgard: Svar inhdmtades fran vardgivaren som uppgav att tyvarr s verkar ndgot
hant s& kvinnans remiss inte hade blivit skickad. De uppgav vidare att nar
remissen sen skickades sa glémdes det bort att meddela till kvinnan var den
hade skickats. Vardgivaren beklagade det hela. Kvinnan har efter svaret

Information dversants inte horts av. Arendet avslutas.
1177 Fordrojd utredning och behandling av barn med infektion
Primérvard Ett barn besokte tillsammans med vardnadshavare vardcentralen pa grund av

V2509-07018

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning
Kommunikation

Delaktig

flera dagar med hog feber som inte vande, samt symptom som kunde tyda pa
allvarlig infektion. Pa vardcentralen togs endast en odling fran halsen. Barnet i
fraga har ocksa en blodsjukdom som vid feber utgér en allvarlig hélsorisk. Nar
familjen kontaktade sjukvardsradgivningen dagen efter ifragasatte
sjukskoterskan att personalen pa vardcentralen inte hade tagit ett blodprov for
snabbsanka da det anses vara praxis. Ytterligare en dag senare, dkte familjen till
barnakuten och da var infektionsvardet sa hogt att maskinen inte kunde lasa av
det och de blev inlagda p& en barnavdelning. Aven p& barnakuten ifrégasatte
personalen varfor en snabbsanka inte hade tagits pa vardcentralen. Modern
anser att det var fara for barnets liv och hélsa pé grund av detta misstag. Hade
vardcentralen utfort ett enkelt prov som endast tar nagra minuter sa hade
barnet fatt antibiotika direkt, och hela situationen hade kunnat undvikas. Nu fick
barnet genomlida en svar upplevelse bade mentalt och kroppsligt som kommer
ta tid att hamta sig ifran, beskrev modern.

Atgard: Svar inhdmtades frdn ansvarig chef som tackade modern fér hennes
aterkoppling som var vardefull for att kunna forbattra verksamheten. Chefen
beklagade verkligen att barnet till slut behovde sjukhusvard. Chefen hade haft
ett langt samtal med den lakare som familjen hade tréffat och med den
specialistlakare som var bakjour vid tillfallet och som hade fattat beslutet om
handlaggningen. Det var tydligt att handlaggningen f6ljt de regionala riktlinjer
som verksamheten forvéantas folja. Dar framgar att snabbséanka har ett begransat
varde i diagnostiken av halsfluss och att antibiotikabehandling bor foregas av
ett positivt snabbtest. Handlaggning och eventuell behandling av missténkt
halsfluss ar dock en kdnd utmaning i primarvarden och riktlinjer kan inte
anvandas i alla individuella fall. Vidare har det senaste aret forekommit
skillnader i uppfattningar inom lakarprofessionen som lett till olika typer av
riktlinjer som inte varit samstdammiga. Nar vardgivaren hade diskuterat barnets
fall internt framkom att specialisterna ser pa handlaggningen pa lite olika satt.
Chefen hoppades att efter de samtal lakargruppen hade haft skulle leda till att
risken for att ndgonting liknande intraffar framover minskar. Modern tog del av
svaret men har inte hérts av inom angiven tid. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2509-07046

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Vérd och behandling
Diagnos

Vérd och behandling
Behandling

Fordrojd undersdkning, diagnostisering och behandling

En pojke hade varit hos tandlakare och dragit ut en tand. Han hade béade
tidigare och efter detta haft ont i halsen, huvudet, kroppen och haft feber med
generellt paverkat allmantillstand. Trots flera besok pa vardcentralen togs inget
halsprov, enbart blodprov. En manad senare fick pojken diagnosen
scharlakansfeber bekréaftad. Modern anser att pojken inte fick adekvat vérd i tid.

Atgard: Svar inhdmtades frdn en specialistlakare som tackade fér att modern
hade hort av sig och delat sina synpunkter men beklagade att modern hade
upplevt att handlaggningen inte motsvarade férvantningarna. Specialistldkaren
hade gatt igenom &drendet och kunde se att vid undersokningstillfallet hade
pojken inga typiska tecken pa halsfluss, sdésom rodnade och férstorade
halsmandlar eller beldggningar. Han var aven feberfri, och de prover som togs
gav inte nagon misstanke om en pagéaende infektion. Infektionsproverna var
helt normala vilket inte brukar vara fallet vid halsfluss. Samma bedémning
gjordes senare av barnlakaren pa akutmottagningen, dar man inte heller kunde
se ndgra tecken pa halsfluss. Vid beddmningen anvander verksamheten sig av
vissa kriterier som stod for nar det ar motiverat att ta ett prov for
streptokockbakterier. Eftersom dessa kriterier inte var uppfyllda vid besoket,
fanns det ingen indikation att testa for halsfluss da. Specialistidkaren hade
forstaelse for att det kunde kannas frustrerande nér besvaren kvarstod eller
forandrades och tyckte att det var jattebra att familjen hade sokt vard pa nytt
med tanke pa att nya symtom uppstod. Sammantaget utifran de medicinska
fynd som fanns vid besoket bedémdes ingen bakteriell infektion féreligga.
Specialistlakaren hoppades att vardgivaren framéver skulle kunna méta familjen
pa ett battre satt, bade genom tydligare kommunikation och genom att forklara
det medicinska resonemanget pd ett sétt som kénns tryggt och begripligt. D&
ombudet efter att yttrandet Gversénts inte horts av inom angiven tid avslutas
drendet.

1177
Primérvard

V2509-07107

Vérd och behandling
Lakemedel
Kommunikation

Bemotande

Dubbel dos av medicin till patient inom hemsjukvard

En patient med hemsjukvard fick dubbel dos av sin medicin och blev darfor
ostadig och illamaende under hela dagen. Det hela upptécktes nar
kvéllspersonalen kom for att ge henne medicin. Hon har tidigare drabbats av att
medicinering uteblivit och tycker att rutinerna behover forbattras och
personalen dessutom utbildas i bemdtande.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vérdgivaren som beklagar att patienten fick
en extra dos av sin medicin vid det aktuella tillféllet. Handelsen har utretts
noggrant men den extra dosen medforde inte nagon risk eller skada for
patienten. Man har pratat med den berérda personalen och gatt igenom
rutinerna for lakemedelshantering for att sakerstalla att liknande misstag inte
ska ske igen. Handelsen tas pa allvar och synpunkterna hjélper dem att utveckla
verksamheten och 6ka patientsékerheten. Da patienten efter att yttrandet
6versants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2510-07110

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling
Undersodkning/beddmning

Vérd och behandling
Behandling

Blev inte tagen pa allvar vid svampsymtom i munhalan

En kvinna upplever sig inte lyssnad pa eller blivit tagen pa allvar pa
vardcentralen. Hon har fatt diagnoser som vanforestéllningar och fobi for
parasiter trots att hon har symtom som vid svamp eller infektion. Kvinnan
remitterades till ett sjukhus dar man undersékte henne och hanvisade henne
tillbaka till huslakaren pé vérdcentralen. Dér valde hon att byta huslakare som
ocksa tog prover fran munhalan vid det férsta motet och det visade sig att
kvinnan har svamp i munnen och har nu fatt behandling.

Atgard: | inhdmtat svar fran vérdgivaren beskrevs att kvinnan hade haft samma
lékare for merparten av beséken som géllde olika symtom som buksmarta,
illamaende, obehag i munhala, ndsa och underlivet, yrsel och hjartklappning. |
ett av de tidigare besoken fanns tydliga symtom pa svampinfektion i munnen
och diagnos bekraftades med prov. Hon fick behandling déarefter. Ett ar senare
hade kvinnan liknande symtom och fick da ater behandling. Ytterligare ett ar
senare behandlades kvinnan for fotsvamp. Genom éren har upprepade
provtagningar och radiologiska undersékningar genomférts. Kvinnan har dven
remitterats till olika specialistlakare d& behov funnits. Kvinnan har
neuropsykiatrisk diagnos i botten och vardgivaren menade att det hade varit
svart att i moten da patienten haft stort fokus pa svamp och andra parasiter. Det
fanns forstaelse for kvinnans problematik med frustrationen éver att inte ma bra
men ocksa svarighet att hitta dmsesidigt fértroende for att hjalpa men dnda
gora korrekt medicinsk bedomning. Vid det senaste besdket beskrev kvinnan att
hon hade ett psykiskt lidande som sekundart till fysiska besvar. En stor del av
besoket dgnades &t att hon befarade att hon lider av en kronisk svampinfektion
och hon hade med sig en utskrift om diagnosen fran Socialstyrelsen. Hon
framférde en dnskan om langvarig behandling mot svamp. Vid genomgéng av
symtom stamde de inte 6verens med de symtom kvinnan uppvisade.
Vardgivaren kunde inte satta in en langvarig och potent behandling med risk for
biverkningar om det inte foreldg en diagnos. Genom aren hade det funnits olika
uppfattning kring orsaker till kvinnans symtom mellan henne sjalv och varden,
men ifrdn vardgivaren har man férsokt lyssna, undersdka och méta patienten i
hennes symtom. Dock kan man inte sétta diagnos eller géra medicinska
atgarder som strider mot en bedémning av vad patienten lider av, vilket hon
meddelades vid det senaste besoket. Da patienten efter att yttrandet 6versants
inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2510-07111

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Felaktig remiss ledde till Idng vantan

En man fick en remiss fran vardcentralen for behandling av en handskada pa en
kirurgmottagning. Efter tva manaders véantan visade det sig att det inte var ratt
vardinstans, och behandlingen kunde darfor inte utféras dar. Patienten
upplevde att han hade vantat i onédan pa grund av felaktig remiss. En ny remiss
skickades till ratt vardinstans, men patienten menade att véntetiden innebar en
fordrojning av varden samt paverkade hans livskvalitet.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren som beklagade att patienten
remitterats till fel vardgivare fran dem och att hans vard darfor fordrojts. De
skrev vidare att de ser att den lakare patienten tréffade pa besoket saknade
tillrdcklig kunskap om var remissen skulle skickas. De har rutiner kring detta som

Bemotande i - o ‘ . N :
lakaren inte foljt. Deras interna rutiner kommer nu att ses éver och aktualiseras
for samtliga lakare, for att minska risken att detta sker igen. Da patienten efter
att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid avslutas drendet.

1177 Lakare stallde diagnos utifran flera ar gamla blodprover
Priméarvard En ldkare pa vardcentral gjorde bedémning och ordinationer utifran fyra ar

V2510-07143

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning

Vérd och behandling
Diagnos

Kommunikation

Information

gamla blodprover. Patienten ifrdgasatte att lakaren inte ordinerade nya prover
innan hon drog slutsatser om patientens halsa. Ldkaren uppgav att patientens
blod var for tjockt och att han maste sluta snusa eftersom snuset var orsaken till
det tjocka blodet. Patienten menade att blodprovet var sa gammalt att han inte
hade borjat snusa nar det togs. Lakaren ordinerade antidepressiv behandling
trots att patienten inte langre var deprimerad. Patienten upplevde ldkarbestket
som oseriost.

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

sida 51 (66)




1177
Primérvard
V2510-07158

Vard och behandling

Synpunkter uppféljning av medicinering

Patienten medicinerades med medicinskt preparat med anledning av problem i
underlivet. Eventuella biverkningar skulle hanteras av vardcentralen.
Omhéndertagandet praglades av brister.

Atgérd: | inhdmtat svar frén vardgivaren redogjordes for vardférloppet.

Behandling Patienten remitterades aven till urolog. Enligt yttrandet har omhandertagandet
vid vardcentralen varit korrekt. Patienten tog del av svaret och har darefter inte
vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet avslutas.

1177 Drog tillbaka beslut om remiss
Priméarvard En man sokte vard pa en vardcentral for en knél under kdken. Han uppger att

V2510-07159

Vérd och behandling
Undersokning/bedémning
Kommunikation

Bemotande

lékare forst beslutade att remiss till specialist skulle skickas, men andrade sig
sedan. Mannen upplevde att bemé&tandet skapade osékerhet och fragor hos
honom och han upplevde att vardcentralen sparade pengar pa bekostnad av
hans halsa.

Atgard: Yttrande har inhamtats frén vardgivaren. Dar beskrevs att patienten tvé
ar tidigare utreddes med ultraljud och finnalspunktion, och knélen bedémdes
vara godartad. Sedan dess har inte tillvéxt noterats. Vid aktuellt besék var
undersokningsfynden forenliga med tidigare bedémning och inga férandringar
hade skett. Inom den offentliga hélso- och sjukvéarden ska generellt godartade,
icke-symtomatiska forandringar inte opereras. Detta galler sarskilt nar knolen ar
beldgen i ett komplext omrade som pa halsen. Det beklagades att
informationen varit otydlig, det lakaren menade var att operationer av denna
typ utfors av specialister. Eftersom atgarden inte bedomdes som medicinskt
nodvandig och kan innebéra vissa risker rekommenderades ingen operation.
Patienten informerades att han kan aterkomma vid uppkomst av besvér och att
han har mojlighet att vénda sig till privata alternativ for atgérd om han 6nskar.
D& patienten efter att yttrandet dversants inte horts av inom angiven tid
avslutas drendet.

1177
Priméarvard

V2510-07200

Vérd och behandling

Utebliven medicinering

En mans lakemedel har tagit slut och berord lakare pa en vardcentral inte
forlangt receptet vilket orsakat allvarliga biverkningar hos honom. Han vill
vardcentralen ska se Gver sina rutiner sa att detta inte ska handa varken honom
eller ndgon annan.

Lakemedel Atgard: Férvaltningen har ringt patienten och lamnat meddelande med begéran
Resultat att han aterkommer till férvaltningen. Forvaltningen har ocksa skrivit till
Resul patienten med samma uppmaning. Da ingen aterkoppling inkommit fran
esultat patienten avslutas drendet.
1177 Man ville ha dispens for att fa hjalpmedel som inte ldngre upphandlades av
Priméarvard regionen

V2510-07210

Vardansvar och organisation
Resursbrist, installd atgard
Ekonomi

Patientavgifter

En man med behov av inkontinensskydd fick besked om att det hjalpmedel han
anvant inte langre upphandlas inom regionen. Patienten menade att
ersattningsprodukten inte fungerade for honom. Patienten 6nskade dispens for
att fa det tidigare hjalpmedlet.

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

1177
Primérvard
V2510-07255

Kommunikation

Delaktig

Ofrivilligt avlistad fran vardcentral

En patient blev ofrivilligt avlistad fran en vardcentral och undrar hur det kom sig
och vem som har bett om det.

Atgard: Information har Iamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet
samt om att underskriven handling krévs for fortsatt handlaggning. Denne har
inte inkommit inom &verenskommen tid. Arendet avslutas ddrmed i befintligt
skick.
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Primérvard
V2510-07296

Vard och behandling
Lakemedel
Vérd och behandling

Vardcentral nekade att skriva ut smartlindring till kvinna med gammal knaskada

En kvinna som led av svara smaértor efter en misslyckad operation nekades
recept pa smartlindring och sémntabletter av sin vardcentral. Patienten hade
varit pd smartklinik som enligt anmalaren sagt att vardcentralen skulle skriva ut
dessa lakemedel. Vardcentralen vagrade att gora detta och en distriktsskoterska
skickade meddelande till patienten att det inte var ndgon ide att hon hérde av
sig till vardcentralen fér hon skulle inte fa hjalp.

Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har

Behandling ldmnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit fran ombudet avslutas drendet.
1177 Felaktig rekommendation
Priméarvard Patienten led av hogt blodtryck, smértor i brostet, ihallande huvudvark. Hon

V2510-07338

Vérd och behandling
Behandling

upplevde sig vara utbrdnd, led av sémnbrist och konstant stress. Han hade
onskat sig ett mote med lakare vid vardcentralen, men fick traffa en
distriktsskoterska som rekommenderade promenader och resor.

Atgérd: Av inhamtat svar fran vardgivaren framgick att vérdgivaren ansdg att
patienten blivit korrekt omhandertagen. Av yttrandet framgick vidare att
patienten var inbokad pa lakartid och vid detta tillfalle kunde ldkaren och
patienten bland annat diskutera eventuell sjukskrivning. Patienten tog del av
svaret och har dérefter inte vidare hért av sig inom angiven tid. Arendet
avslutas.

1177
Priméarvard

V2510-07359

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen
Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Journal saknas fran bristfallig undersokning

En kvinna uppsokte sin vardcentral pa grund av smarta i lungorna och
orkesldshet. Hon menar att besoket varade i tio minuter och inga prover togs,
hon uppmanades att dterkomma tva veckor senare vid behov. Patienten
kontaktade darefter vardcentralen skriftligt och anser att hon fick ett otrevligt
svar, hon upptéckte sedan att journalanteckningar fran den aktuella dagen
tagits bort.

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

1177
Primarvard

V2510-07381

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vérd och behandling

Receptférnyelse uteblev trots korrekt begéran

En man som behandlades med ett lakemedel mot nedstamdhet skickade in en
begéaran om receptfornyelse i enlighet med vardcentralens rutiner och inom
angiven tidsram. Trots detta fornyades inte receptet, vilket ledde till oro kring
eventuell avbrott i behandlingen. Vid kontakt med mottagningen uppgavs att
fornyelsen inte hade hanterats pa grund av ny personal. Liknande situation hade
drabbat mannen vid tva tidigare tillfallen utan att nagon férklaring da gavs.
Anhorig upplever brister i hanteringen av receptfornyelser och ifragasatter
rutinerna vid personalbyten.

Lékemedel
Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Da ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.
1177 Ifragasatter forskrivning av narkotikaklassat lakemedel
Priméarvard En narstaende hade synpunkter pa att lakaren vid en vardcentral under en

V2510-07382

Vard och behandling
Lakemedel
Resultat

Resultat

langre tid forskrivit stora méngder narkotikaklassade lakemedel till en patient.
Den narstaende menar att denna forskrivning ar farlig och har fatt negativa
konsekvenser. Den nérstdende har inte kunnat fa kontakt med beroérd lakare.

Atgérd: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsok. Da ingen
aterkoppling inkommit fran ombudet avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2510-07389

Kommunikation
Bemotande

Kommunikation

Bristande sprakkunskap hos ldkare

En kvinna uppsokte en vardcentral men upplevde att ldkaren var otrevlig och var
svar att forsta da hans svenska, enligt henne, inte var bra.

Atgérd: Yttrande har inhdmtats frén vardgivaren som beklagar att patienten
uppfattat lakaren som otrevlig och med dalig svenska. Det &r ingen uppfattning
som finns i verksamheten. For att kunna félja upp ett klagomal med berérd
Idkare sa behover patienten vara lite mer konkret. Hon ar valkommen att
kontakta ansvarig via angiven mail om sa 6nskas. Da patienten efter att

Delaktig yttrandet 6versdnts inte horts av inom angiven tid avslutas arendet.
1177 Ifragasatter hanvisning till sjukgymnast, vill boka lakartid
Primérvard En man kontaktade sin vardcentral for lakartid pa grund av inflammationer i

V2510-07399

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden
Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning
Vérd och behandling

axeln och ett finger. Patienten har tidigare behandlats med kortisonspruta for
inflammation i axeln. Nu héanvisades han till sjukgymnast vilket han ifragaséatter.
Patienten menar att vardcentralens hantering gor att utredning och behandling
drar ut pa tiden, att man sjélvklart ska kunna boka en ldkartid som patient. Han
har synpunkter pa vardcentralens nyinrattade organisation och menar att
vardcentralens lakare har for manga listade patienter.

Atgard: Patienten som kontaktat vardgivaren direkt, och fatt svar p4 sina
synpunkter, har informerats om att yttrande inte inhdmtas utan att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kdnnedom. Skrivelsen har

Behandling . o . "
Oversénts for kdnnedom till Halso- och sjukvardsforvaltningen. Arendet avslutas.
1177 Bristande bemdotande vid bokning av tid 8t ungdom pa vardcentral
Priméarvard En mamma ringde for att boka in en lakartid at sin dotter som var femton ar pa

V2510-07457

Kommunikation

en vardcentral. Hon fick veta av sjukskoterskan som svarade i telefonen att
dottern sjalv skulle ringa och boka in tiden. Nar mamman motsatte sig detta
ville sjukskoterskan pa eget bevag hitta en tid hos en kvinnlig lékare, eftersom
fragor om menstruation och sadant skulle férekomma pa lakarbesoket. Da blev

Bemétande mamman upprord och sjukskoterskan valde att avsluta samtalet.
Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn ombudet avslutas drendet.
1177 Upplevde ett respektlost bemotande vid fotvardsbehandling
Primérvard En kvinna med diabetes hade en inbokad tid hos en sjukskoterska for

V2510-07465

Kommunikation
Bemotande
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

fotvardsbehandling pa en vardcentral. Kvinnan anldnde i god tid fore besoket
men kallades inte in forran cirka tio minuter efter avtalad tid. Under véntetiden
observerade kvinnan hur sjukskoterskan satt och fikade samt samtalade med
kollegor. N&r hon togs emot och uttryckte sitt missnéje med férseningen
bemdottes detta med olika forklaringar fran sjukskoterskan, som forst sade att
hon hade haft en patient och dérefter havdade att klockan i behandlingsrummet
gatt fel. Nar kvinnan papekade att detta upplevdes som respektldst svarade
sjukskoterskan att hon inte langre tankte be om ursakt. Kvinnan upplevde
bemétandet som oprofessionellt och krankande. Efter besoket framkom att
sjukskoterskan gjort en journalanteckning som enligt kvinnan innehaller
felaktiga och missvisande uppgifter om héndelsen, vilket hon har begért ska
rattas. Kvinnan onskar att Patientnamnden uppmaérksammar bade bemétandet
och den felaktiga dokumentationen.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2510-07469

Kommunikation
Delaktig
Kommunikation

Bemotande

Vérd och behandling

Bristande lyhdrdhet och begrénsad hjélp vid akut psykisk ohalsa

En kvinna kontaktade sin vardcentral akut da hennes psykiska maende
forsamrats kraftigt med aterupplevt trauma, fordjupad depression, angest,
tvangstankar och panikattacker. Efter att ha insisterat fick hon ett videosamtal
med lakare. Tva timmar fére samtalet ringde lakaren, som uppgav att han hade
15 andra patienter att ringa samma dag och upplevdes stressad. Under samtalet
fokuserade han framst pa hennes somnproblem och tog inte héansyn till att hon
upplevde svar utmattning, hade svimmat pa arbetet, utvecklat panikattacker och
hade starka angestreaktioner. Hon upplevde att lakaren inte lyssnade och
avbrot samtalet for att ga vidare till nésta patient. Hon erbjods somntabletter
och hanvisades till en planerad utredning tva veckor senare, men fick ingen akut

Behandling hjalp eller mojlighet att beskriva sina behov.
Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.
1177 Bristande bemotande vid digital vardkontakt
Priméarvard En kvinna kontaktade en vardcentral for besvar med tappt nésa, nysningar och

V2510-07488

Kommunikation
Bemotande
Ekonomi

Patientavgifter

rinnsnuva. Hon hanvisades till Vardcentral Online via appen Alltid Oppet. Vid det
bokade videobesoket upplevde hon att ldkaren var mycket otrevlig och
oprofessionell. Samtalet varade i hogst tre minuter, och kvinnan upplevde sig
dumfdrklarad och illa behandlad. Lakaren hanvisade tillbaka till en fysisk
vardcentral. Kvinnan uppger att hon tidigare fatt liknande bemdotande vid
digitala besdk och upplever att vissa ldkare i dessa sammanhang endast vill
bocka av patienter utan att visa engagemang. Hon ifrdgaséatter att behdva
betala patientavgift for denna vardkontakt som upplevdes mycket negativ.

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

1177
Priméarvard

V2510-07523

Tillganglighet

Tillganglighet till varden

Kommunikation

Synpunkter pa tillgénglighet och bemotande pa vardcentral
En kvinna hade synpunkter pa tillgangligheten och bemotandet pa en
vardcentral.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsok, och dé ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.

Bemdtande
1177 En man ifrdgasatte att vardcentral nekade olistad patient att ta blodprover
Primérvard Vardcentral nekade man att ta blodprover som ordinerats av akutsjukhus.

V2510-07524

Vérdansvar och organisation

Valfrihet, fritt vardsékande

Vardcentralen uppgav att de bara tog blodprover om mannen listar sig pa
vardcentralen. Patienten ifragasétter detta regelverk.

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

1177
Primarvard

V2510-07540

Kommunikation
Bemotande
Kommunikation

Information

Kortfattad och avvisande &terkoppling trots begaran om kontakt med
verksamhetschef

En patient kontaktade en mottagning skriftligen och bad uttryckligen att
verksamhetschefen skulle ta kontakta honom. | stéllet fick han en mycket kort
text frdn en person som angav sig vara enhetschef. Personen gav ingen
mojlighet for patienten att forklara sitt arende, stéllde inga foljdfragor och
informerade inte om hans rattigheter som patient. Kontakten avslutades snabbt
eller direkt, vilket han upplevde som oprofessionellt och respektldst. Han hade
forvéntat sig ett lyhort samtal dar han kunde beskriva vad som hade hédnt, men
fick i stallet ett formellt och avvisande bemétande.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2510-07546

Vard och behandling
Behandling

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Upplevelse av att bollas vidare som multisjuk mellan utan hjalp i primérvarden

En kvinna med flera diagnoser och omfattande vardbehov har upprepade
ganger vant sig till sin vardcentral, bland annat via chatt, men upprepat blivit
hanvisad till specialistvarden. Nar specialisterna haft vantetider, exempelvis
under sommarperioden, har vardcentralen inte erbjudit nagon hjalp med
sjukskrivning eller smartlindring. Vid ett tillfélle saknades helt tider pa
vardcentralen under semesterperioden. Kvinnan, som da hade svar huvudvark,
vérk i kroppen och domningar i en fot, blev utan vard. Hon beskriver att hon
ofta méste motivera varje vardkontakt, vilket kdnns utmattande och att
priméarvarden ser henne som en besvérlig patienten och slentrianmassigt
hanvisar henne till specialistvarden. Vid sin senaste kontakt, dar det fanns
misstanke om fraktur, hanvisades hon aterigen till specialistvarden. Kvinnan
kanner sig uppgiven och att varden betraktar henne som ett problem.

Atgérd: | svaret fran vardcentralen framkom att deras lakare alltid férsker skapa
en bra balans mellan att lyssna pa patienten och att folja medicinska riktlinjer
och lagar fran till exempel Férsakringskassan och Socialstyrelsen. Ibland tycker
patient och lakare olika om vad som &r bast, men besluten maste i forsta hand
grunda sig pa medicinska bedomningar. Lakaren ska anda forklara besluten pa
ett tydligt och respektfullt satt sa att patienten forstar varfor de fattas. Nar det
galler sjukintyg &r det den vardgivare som ansvarar for utredning och
behandling av sjukdomen som ska skriva intyget. Det &r alltsd inte
primarvardens ansvar om patienten redan har en specialist som foljer tillstandet.
| patientens fall kunde neurologen inte skriva intyget eftersom hen var bortrest,
men ansvaret |&g &nda kvar hos neurologmottagningen. Sammanfattningsvis
beklagas att patienten upplever hanteringen som bristféllig, men deras
beddémning &r att personalen agerat korrekt utifrdn medicinska riktlinjer och att
patienten har fatt bade utredning och remisser till ratt specialistvard. Arendet
avslutas.

1177
Primérvard

V2510-07582

Vérd och behandling

Felaktig diagnos vid ungdomsmottagning ledde till psykisk ohalsa

En kvinna uppsokte for flera ar sedan en ungdomsmottagning och fick dar
besked om att hon hade herpes. Flera ar senare visade ett blodprov att
diagnosen var felaktig och att hon inte hade herpes. Kvinnan minns inte om
provsvar gavs vid det forsta besoket eller om det enbart var en muntlig
bedémning. Diagnosen har lett till langvarig psykisk ohélsa, sjalvmordstankar

Diagnos och stora svarigheter i relationer. Kvinnan uppger att hon lagt mycket tid och
Resultat pengar pa att hantera de psykiska foljderna och begar ersattning.

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

1177 Brist pa samordning i varden vid langvarig smarta
Priméarvard En patient hade kvarstdende smarta efter flera operationer. Han upplever att

V2510-07597

Vérdansvar och organisation
Vardflode/processer

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling
Behandling

varden inte lyssnar pa honom eller tar ansvar for hans behov av
smartbehandling. Han har blivit skickad mellan olika specialistmottagningar och
menar att det borde finnas ett stélle i vdrden som tar ett samlat ansvar for alla
hans besvar.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2510-07603

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Bristfallig undersokning vid urologiskt problem, férsamrades kraftigt

En &ldre man som genomgatt en urologisk operation vid akutsjukhus uppsokte
darefter vardcentralen pa grund av besvar efter att urinkatetern dragits. Han
forskrevs antibiotika men fick senare aterkomma, han hade da smarta i omradet
och madde inte bra. Pa vardcentralen kontrollerades om han hade urin kvar i
bldsan, men ingen annan atgérd eller undersékning vidtogs. Patienten
foérsamrades dock allt mer och fick nagra dagar senare uppsoka akutsjukhus dar

Resultat han blev inlagd fér behandling med intravends antibiotika. Han undrar om
Resultat sjukhusvistelsen hade kunnat undvikas om vardcentralen hade gjort en

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

1177 Langvariga nervsmartor efter att personal traffat en nerv i samband med

Primérvard provtagning

V2510-07610

Vérd och behandling

En kvinna har nervsmartor i armen sedan flera manader efter det att
laboratoriepersonalen tréffat en nerv i samband med provtagning.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har

Behandling lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
Resultat inkommit fran patienten avslutas drendet.

Resultat
1177 Kande sig inte lyssnad till pa vardcentral
Priméarvard En kvinna bestkte en vardcentral pa grund av smaérta i magen. Hon upplevde att

V2510-07633

Kommunikation
Delaktig
Vérd och behandling
Undersokning/bedémning
Vérd och behandling

lékaren inte lyssnade pé& henne och hon menade att darmed blev bedémningen
och diagnosen felaktig.

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

Diagnos
1177 Brister i materialférsérjning vid omlaggning av bensar i hemsjukvérd
Priméarvard En man med bensar fick omlaggning i hemmet via en vardcentral. Mannen

V2510-07643

Vérd och behandling

upplever att medtaget omlaggningsmaterial ofta inte racker till och att det
sarskilda material som ordinerats av en hudmottagning séllan hamtas eller
anvands, vilket vécker oro for kvaliteten i varden.

Behandling Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
Vard och behandling lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
. inkommit frén patienten avslutas arendet.
Omvardnad
1177 Fick faktura trots avbokad tid
Primérvard En kvinna kontaktade en rehabiliteringsmottagning och bad om att avboka alla

V2510-07691

Ekonomi
Patientavgifter

Administrativ hantering
Brister i hantering

Kommunikation

Information

kommande bestk. Anda har hon ftt faktura for uteblivet besék. Kvinnan
ifrdgasatter ocksa att det inte framkommer i kallelsen vilken yrkeskategori hon
ska traffa.

Atgard: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientnamndens uppdrag och verksamhet. Da ingen aterkoppling
inkommit frdn patienten avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2510-07703

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Vérd och behandling

Lakare pa vardcentral bedomde patient utan att traffas
En kvinna hade synpunkter pa att en ldkare pa en vardcentral bedomde henne
utan att ha tréffats, och darmed gav henne felaktig diagnos.

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

Diagnos
1177 Onskar ansténd eller delbetalning p& grund av férsening i sjukanmalan
Priméarvard En man blev inte sjukanmald i tid av sin arbetsgivare till Forsakringskassan, vilket

V2510-07709

Ekonomi

Patientavgifter

ledde till att han inte kunde betala patientavgifter i tid. Nar mannen kontaktade
vardcentralen for att forklara situationen kunde inte anstand att betala fakturan
beviljas utan sjukintyg och bevis. En vardpersonal uppmanade mannen att
avvakta tills fakturan gar till inkasso. Mannen uttryckte oro Gver att fa
paminnelse och inkassoavgift och 6nskar darfor f& anstand eller mojlighet till
delbetalning samt att fa flytta fram kommande bokade besok for att undvika
ytterligare kostnader.

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

1177
Primarvard

V2510-07719

Kommunikation
Bemotande
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Bristande bemotande och undersokning vid ldkarbesok pa vardcentral

En kvinna hade ett ldkarbesok pa en vardcentral blev otrevligt bemétt redan vid
ankomsten, da lakaren kommenterade att hon var sen och betonade vikten av
punktlighet pa ett satt som upplevdes som avvisande. Kvinnan berattar att hon
misstankte att hon hade en halsboéld och forklarade detta for lakaren, men ingen
fysisk undersokning utfordes och att inga prover togs innan lakaren beslutade
att skriva ut antibiotika. Nar det framkom i journalsystemet att patienten &r
allergisk mot vissa antibiotika fick hon hora att detta borde ha néamnts, vilket
ocksa uppfattades som en skuldbeldaggande kommentar. Hela bestket ska enligt
kvinnan pagatt i knappt fem minuter. Detta var det andra beséket hos samma
ldkare och bemdétandet var aven vid det forsta tillfallet var bristfalligt.

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

1177
Priméarvard

V2510-07731

Kommunikation
Delaktig

Vérd och behandling
Lakemedel

Vard och behandling

Undersdkning/beddmning

Brister i omhéandertagandet av patient med psykisk ohélsa vid vardcentral

En patient som har varit utsatt for svara saker har sokt hjalp vid en vardcentral.
Personen har ordinerats ett ldkemedel som gav biverkningar, vilket hen tog upp
med lakaren. Denne lyssnade inte pa det patienten berattade om, utan tyckte
att medicineringen kunde fortsatta och férlangde inte sjukskrivningen trots att
maendet hade forsamrats. Personen har ocksa synpunkter pa att lakaren inte
ville skicka en remiss till psykiatrin for behandling.

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

1177
Priméarvard

V2510-07743

Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

Vérdcentralen kan inte remittera till magnetkameraundersékning

En kvinna skulle gora en utredning av hjdrnan dar magnetkameraundersékning
(MR) ingar. Enligt uppgift har vardcentralen som skulle remittera kvinnan inget
avtal for att remittera till sjukhus som har MR. Kvinnan tycker det ar markligt att
vardcentralen inte kan remittera till MR eftersom varden ska vara jamlik och hon
betalar skatt precis som alla andra patienter.

Atgérd: Férvaltningen har gjort kontaktférsdk och information har ldmnats om
patientndmndens uppdrag och verksamhet. D& ingen aterkoppling inkommit
fran patienten avslutas drendet.
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1177
Primérvard
V2510-07759

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Kommunikation

Synpunkter bristande beddmning och bemétande pa en vardcentral
En kvinna hade synpunkter pa bristande bedomning och bemé&tande pé en
vardcentral.

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

Bemotande
1177 Oréttvist bokningssystem for vaccinationer
Priméarvard En man besokte en vardcentral for att boka vaccinationstider at sig sjalv och

V2510-07793

Administrativ hantering
Brister i hantering
Tillganglighet

Vantetider i varden

sina foraldrar och de var alla tre beréttigade vaccin for riskgrupper. Nar han
vantade i receptionen horde han att en annan patient fick besked om att det
fanns tider att boka fran ett visst datum. Nar mannen sjalv kom fram fick han i
stéllet veta att de forsta lediga tiderna &g cirka tjugo dagar senare &n det
datum han hort namnas. Han 6nskar en forklaring till varfor andra patienter
erbjods tidigare tider samt vilka rutiner vardgivaren planerar att forandra for att
undvika liknande situationer framéver.

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

1177
Primarvard

V2510-07809

Kommunikation

Bemotande
Kommunikation

Delaktig
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Bristande bemd&tande och felaktig journalféring vid lakarbesok

En kvinna sokte vard vid en vardcentral och upplevde att lakaren inte lyssnade
samt dokumenterade felaktigheter i journalen, inklusive uppgifter som kvinnan
uppfattade som légner. Vid besdket upplevdes lakaren som mycket otrevlig, och
nar kvinnan reagerade kanslomassigt skrevs det i journalen att hon varit
aggressiv. Kvinnan kontaktade enhetschefen om bemotandet och
journalanteckningarna, men fick till svar att inget kunde géras och att en ny tid
maste bokas hos samma lakare, trots att detta upplevdes som orimligt.
Felaktigheterna i journalen ledde &ven till problem med sjukskrivningen da
ldkaren skrivit att kvinnan var symptomfri, vilket inte stamde.

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

1177
Primérvard

V2510-07833

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Kommunikation

Nekas undersékning och behandling for sjukt barn

En orolig foralder har synpunkter pé att ett minderarigt barn haft hog feber
under fem dagar och inte fatt en ordentlig undersékning fran vare sig
vardcentral eller narakut. Man har avfardat modern och uppgett att det inte har
varit nagot allvarligt men att foraldern far aterkomma efter ytterligare fyra dagar
om febern och hostan fortsatter.

Delaktig
1177 Bristande helhetsansvar och kommunikation kring symptom som forvéarras
Priméarvard En &ldre man drabbades av svara besvar med bland annat yrsel, kdnselbortfall

V2510-07841

Vardansvar och organisation
Fast kontakt/vardplan
Kommunikation
Delaktig
Resultat

Resultat

och muskelsvaghet. Vardcentralen genomférde provtagningar och remitterade
honom till akutsjukhus for bland annat neurologisk undersokning. Patienten fick
veta att han inte led av den neurologiska sjukdom som han befarade, men har
Over ett halvar senare inte fatt klarhet i vad han lider av. Han undrar vem som
har helhetsansvaret och foljer upp hans tillstand och behandling. Lakaren pa
vardcentralen har slutat och patienten har inte informerats om nagon erséttare.
Hans problem har forvarrats och han har nu svarigheter att ata sjalv, kndppa
knappar och svart att ga vilket lett till en fallolycka.

Atgard: Vardgivaren har informerat férvaltningen om att den haft kontakt med
patienten och gjort upp en plan for fortsattningen. Patienten onskar inte att
skriftligt yttrande inhamtas. Synpunkterna kommer till vardens och politikens
kannedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2510-07843

Vard och behandling

Undersokning/bedémning

Synpunkter pa bristande bedémning pa vardcentral

En kvinna hade synpunkter pa bristande bedémning pa en vardcentral.

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

1177
Priméarvard

V2510-07847

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen
Vérd och behandling

Kvinna ség i sin journal att hon hade en fér henne okénd, allvarlig sjukdom
En kvinna upptéackte av en slump att ldkare hade noterat i hennes patientjournal
att patienten hade en allvarlig, fér henne okand, sjukdom.

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

Diagnos
1177 Brister i bedédmning ledde till férsenad behandling
Primérvard En kvinna sokte vard pa en vardcentral pa grund av 6ronbesvér. Lakaren

V2510-07869

Vérd och behandling

Undersdkning/beddmning

Vérd och behandling

forsékrade henne om att det inte var nagot allvarligt och kvinnan skickades hem
utan provtagning och behandling, med endast sjukskrivning fér kommande dag.
Nagra dagar senare forvarrades besvaren kraftigt och vid aterbesok forskrevs
antibiotika och 6rondroppar. Nar besvéaren anda inte forbattrades sokte kvinnan
akutvard dar det framkom att lakaren missat att trumhinnan spruckit och att
infektionen spridits till mellandrat. Detta har orsakat kvarstdende besvar.

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

1177 Brist p& empati och professionalism, tillganglighet till varden
Priméarvard En man har haft ryggbesvar under manga ar och har forsokt att hantera detta

V2510-07874

Kommunikation
Bemotande

Tillganglighet

Tillgénglighet till varden

pé egen hand. Denne har nu haft allt svarare att orka med det dagliga livet och
dessutom fatt smartor i héger axel. Ombudet uppgav att han vid sitt samtal
med vardcentralen endast fick besked om att tid skulle ges nar en ldkartid blev
tillganglig, utan nagon som helst information om nér detta kunde ske. Ombudet
ansag att det var djupt beklagligt att bemotandet fran vardcentral praglades av
brist pa empati och professionalism.

Atgérd: Ombudet 6nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r ndjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2510-07877

Vérd och behandling

Fatt en skada i handen

En kvinna har fatt en skada i handen inom primarvarden

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

Behandling
1177 Utebliven vaccination pa grund av leveransférsening
Priméarvard En man hade bokat tid pa en vardcentral for att vaccinera sig mot influensa och

V2510-07917

Vérd och behandling
Lakemedel
Kommunikation

Information

covid-19. Nar han kom dit fick han besked om att covid-19-vaccinet dnnu inte
hade levererats och darfor inte kunde ges. Mannen anser att vardcentralen
borde ha informerat honom om detta i forvég, da hade han kunnat boka en
senare tid och fa bada vaccinationerna vid samma tillfalle.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas d& han redan fatt svar av
vardgivaren. Han &r ndjd med att synpunkterna kommer till vardens och
politikens kdnnedom. Arendet avslutas.

sida 60 (66)




1177
Primérvard
V2510-07928

Kommunikation
Information

Tillganglighet
Telefontillganglighet

Vantat lange pa svar fran undersokning, far ingen kontakt med lakare
En man har gjort en somnundersékning for flera manader sedan men har inte
fatt ndgon aterkoppling.

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

1177
Priméarvard

V2510-07951

Vérd och behandling
Behandling

Administrativ hantering
Brister i hantering

Vard och behandling

Bristande behandling efter hjartklaffsoperation kan ha bidragit till hjartinfarkt

En man som genomgatt en hjartklaffsoperation gick regelbundet pa kontroller
pé vardcentralen for att folja upp ett blodprov som méter hur snabbt blodet
levrar sig, eftersom han behandlades med blodfértunnande lakemedel. Vid ett
tillfalle visade provsvaret ett avvikande varde, men mannen fick ingen
aterkoppling fran vardcentralen. Han ringde darfor sjélv dit for att
uppmarksamma personalen pa resultatet. Han fick da besked om att
vardcentralen skulle kontakta honom vid behov av &ndrad medicinering, inte
tvartom. Cirka tvéa veckor senare drabbades mannen av en hjartinfarkt. Enligt
mannen uppgav personal pa sjukhuset att vardcentralens bristande hantering av
uppfoljningen efter hjartklaffsoperationen kan ha bidragit till hjartinfarkten som

Lakemedel han drabbats av.
Atgérd: Foérvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och information har
lamnats om patientndmndens uppdrag och verksamhet. D& ingen &terkoppling
inkommit fran patienten avslutas drendet.
1177 Riskfaktor for blodpropp uppmarksammandes inte och kvinna drabbades av en
Primérvard hjértinfarkt

V2510-07952

Vérd och behandling
Behandling

Vérd och behandling
Undersdkning/bedémning

Kommunikation

Bemotande

En kvinna sokte vid minst tva tillfallen vard pa en vardcentral pa grund av
dronsusningar och huvudvark. Hon upplevde att hon inte blev tagen pa allvar
vid lakarbesdken och att lakaren beddmde hennes besvédr som psykiskt
betingade. Kvinnan fick lakemedel fér eksem i 6ronen, men inga vidare
utredningar gjordes. Blodprover som tagits visade mycket forhojda varden av
blodplattar, nagot som inte uppmarksammades eller noterades av ldkaren.
Senare drabbades kvinnan av en hjartinfarkt. Vid en utredning konstaterade en
hematolog, enligt kvinnan, att vardena hade varit kraftigt forhéjda under lang
tid och ifragasatte varfor lakaren pa vardcentralen inte hade reagerat pa detta.
Kvinnan pépekar att forhojda varden kar risken for hjartinfarkt och ska
behandlas med ldkemedel.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas d& hon redan har haft
kontakt med vardgivaren angdende synpunkterna. Patienten ar néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.

1177
Priméarvard

V2510-08023

Administrativ hantering

Brister i hantering

Missat skicka remiss

En kvinna sokte vard for Idngvariga smartor i ansiktet, huvudvark och trétthet.
Hon skulle fa en remiss fran vardcentralen till en specialistmottagning. Nar

remissen efterfragades framkom att man missat att skicka den. Kvinnan ansag
att lakaren borde ha skickat remissen innan nasta patientmote hade paborjats.

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

1177
Primérvard

V2510-08024

Kommunikation
Information
Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Fel information om behandling som géllde annan person

En kvinna kontaktade sin vardcentral i ett annat &rende men fick information om
att hon hade bokat en tid for en injektion. Sjukskoterskan kunde inte svara pa
vad det var for injektion. Vid besok pa vardcentralen framkom att det vara en
annan person som skulle ha injektionen.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2511-08078

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Kommunikation

Undersokning och bemétande brast i professionalism

En foralder fick digital kontakt med en lakare och fragade om sonen kunde ha
borrelia. Ldkaren var ointresserad och upprepade bara att ingen vidare
undersoékning behovdes eftersom rodnaden ej var "stérre @n en femkrona". Vid
fysiskt besok senare konstaterades det ratt omgaende att det handlar om
borrelia.

Atgard: Patienten énskar inte att yttrande inhdmtas utan &r njd med att

Bemétande synpunkterna kommer till vérdens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.
1177 Brister i bemotande och dokumentation
Primérvard En kvinna sokte vard pa en vardcentral, men uppger att hon fick ett bristfalligt

V2511-08089

Dokumentation och sekretess
Patientjournalen

Kommunikation

bemétande och att det skrivits felaktig information i patientjournalen.

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

Bemotande
1177 Undrar Over patientavgift
Primérvard En kvinna undrar varfér hon maste betala mer &n vad som anges inom

V2511-08112

Ekonomi

Patientavgifter

primarvarden.

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

1177
Primérvard
V2511-08114

Vérd och behandling
Behandling

Kommunikation

Bristande aterkoppling fran lékare trots kraftigt avvikande
skoldkortelhormonvarde

En kvinna som hade en autoimmun sjukdom som drabbar skoldkérteln tog
blodprover som visade pa kraftigt avvikande vérden av skoldkortelhormon. Hon
undrar varfor lakaren inte horde av sig angaende det avvikande vardet for att
paborja medicinsk behandling.

Atgérd: Patienten har redan varit kontakt med vardgivaren och énskar inte att
yttrande inhamtas utan ar n6jd med att synpunkterna kommer till vérdens och

Information politikens kdnnedom. Arendet avslutas.
1177 Bristfalligt bemd&tande pa vardcentral
Priméarvard En kvinna upplevde att hon blev otrevligt och nonchalant bemétt nar hon

V2511-08134

Kommunikation

behdvde uppsdka en vardcentral pa grund av utmattningssymptom. Hon menar
att bemotandet var oacceptabelt vilket kan leda till allvarliga konsekvenser for
patienter som &r skora.

Bemétande Atgard: Forvaltningen har gjort upprepade kontaktférsék och da ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.
1177 Strul under lang tid med att fa ett intyg skrivet
Primérvard En kvinna har férsokt fa ett intyg angdende en arbetsférmagebedémning, under

V2511-08137

Administrativ hantering

Brister i hantering

sju veckor, fran lakare pa vardcentralen for att skicka in till Arbetsférmedlingen.
N&r hon far intyget fanns det felaktigheter och far till svar att det inte kan
andras. Nu orkar kvinnan inte kdmpa langre for att fa ratt intyg da det maste
skickas in till Arbetsférmedlingen innan ett visst datum.

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

1177

Primérvard

V2511-08196

Tillganglighet
Tillgénglighet till varden

Svara smartor, maste vanta da det inte fanns tider inom primarvarden

En kvinna har haft svara buksmartor nonstop under tva veckor och kontaktat tva
vardgivare men ingen har haft tid for besok. Hon far raddet att ta smartstillande
ldkemedel och férsdka ringa igen under veckan som kommer. Patienten har
aven vant sig till akuten och fatt besked att om hon inte var déende skulle
vardcentralen kontaktas. Kvinnan ansag att varden var katastrofal.

Atgard: Patienten énskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2511-08235

Dokumentation och sekretess

Patientjournalen

Felaktiga uppgifter i journalanteckning

En kvinna upptéackte att det fanns felaktiga uppgifter i hennes journal. Dér stod
att hon hade gjort vissa undersdkningar, men hon hade varken genomgatt
dessa eller besokt vardcentralen det datum som stod angivet. Kvinnan ansag att
personalen borde ha béttre kontroll dver vad som skrivs i journalerna.

Atgérd: Patienten har varit i kontakt med vérdgivaren som korrigerat
journalanteckningen och 6nskar darfor inte att yttrande inhdmtas utan ar nojd
med att synpunkterna kommer till vrdens och politikens kinnedom. Arendet
avslutas.

1177
Primarvard

V2511-08257

Kommunikation

Lakare lyssnade inte, ingav inte tillit till resultatet

En kvinna fick ett digitalt besok hos en vardgivare da hon hade problem med sin
tunga. Patienten skickade, efter uppmaning, en bild och vardgivaren fragade om
beldaggning pa tungan och kvinnan forklarade att bilden inte var tréffsaker men
ldkaren ansdg inte att det var nagot anmarkningsvart. Kvinnan upplevde att
lékaren inte lyssna pa hennes forklaring och hon hade darefter ingen tillit till

Delaktig vare sig diagnos eller behandling.
Resultat
| Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
Resultat synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
1177 Felaktigt lakarintyg
Primérvard En patient begarde ett lakarintyg men nar hon skickade detta vidare till sin

V2511-08319

Administrativ hantering

Intyg

arbetsgivare framkom det att intyget inte innehdll det som efterfragades.

Atgérd: Férvaltningen har gjort upprepade kontaktférsok. D3 ingen
aterkoppling inkommit fran patienten avslutas drendet.

1177
Primérvard

V2511-08355

Administrativ hantering

Brister i hantering

Fick kallelse via sms utan information om vardgivarens namn

En man fick en sms paminnelse om en bokad tid i sin telefon. Meddelandet
visade inte vilken vardcentral eller mottagning som skickat det och inte heller
fanns nagon information i 1177 eller Alltid 6ppet.

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

1177
Primérvard

V2511-08356

Kommunikation

Bemotande

Vérdansvar och organisation

Vaérdflode/processer
Kommunikation

Delaktig

Brister i bemotande, uppfdljning och ansvar

En kvinna hade synpunkter pa att en vardcentralen brustit i bemétande,
uppféljning och ansvar. Hon kdnde mig inte lyssnad p4, fick vanta orimligt lange
och blev bemott pa ett satt som kandes oprofessionellt och omanskligt. For att
kunna minska patienters oro, 6ka tryggheten och ge ett mer ménskligt och
professionellt bemotande i primarvarden foreslog patienten féljande éndringar.
Hon anség att man borde infora ett digitalt uppfoljningssystem dar patienter
automatiskt far information nar provsvar eller undersokningsresultat har
kommit, tillsammans med ett tydligt besked om nér en vardgivare kommer att
aterkoppla. Systemet skulle ocksa kunna ge méjlighet att skriva ett kort
meddelande till varden om man fortfarande har besvar, sa att personalen ser
det innan de skickar standardsvar. Ett annat forslag &r att vardcentralerna infor
"bemotandeguider” eller korta utbildningar for personal, med fokus pa hur man
kommunicerar respektfullt med patienter som upplever oro. Sma ordval kan
gora stor skillnad for hur trygg och sedd man kanner sig. Slutligen 6nskade
kvinnan att det fanns en ansvarig kontaktperson eller patientkoordinator pa
varje vardcentral, som féljde upp patienter som gjort undersékningar och sag till
sd att ingen “faller mellan stolarna”. Det skulle minska missforstand, frustration
och skapa battre kontinuitet i varden.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2511-08360

Vard och behandling
Undersokning/bedémning
Administrativ hantering

Brister i hantering

Onddigt besok for administrativ formalitet

En minderarig son har tillsammans med foralder besokt en akutmottagning vid
fyra separata tillfallen pa grund av sonens pagaende buksmértor. Vid kontakt
med vardcentralen framkom att besdkstid behdvde bokas for att en remiss
skulle kunna utférdas till barnklinik. Vid moétet utférde lakaren ingen fysisk
undersékning utan skrev remissen enbart baserad pa redan kénd
journalinformation. Hon skrev ingen akut remiss da situationen inte motiverade
detta. Foralder ar mycket besviken pa ett onddigt och ineffektivt bestk som
enbart var en administrativ formalitet.

Atgérd: Ombudet 6nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r ndjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas. s.

1177
Primérvard
V2511-08361

Kommunikation

Bemotande

Bemdétande fran lakare

En man bokade tid, online, for att fa hjalp med ett munsar. Det borjar med att
mannen blev tillsagd att han inte fick befinna sig var som helst, en information
som lamnades tre timmar fore motet. Mannen arbetar pa byggen och hade
svart att hitta ett bra rum sa det blev en toalett dar han kunde var ifred. Lakaren
skallde ut honom och han fick visa att handerna var fria. Hon avbrét mannen,
ifrdgasatte tidigare bedémningar men kom &nda sa smaningom till samma
slutsats som tidigare lakare. Patienten kande sig som ett barn som fatt en
utskallning och uppgav att han aldrig kommer boka ett digitalt mote igen.

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

1177
Primérvard

V2511-08362

Vard och behandling
Undersdkning/beddmning

Kommunikation

Uteblivet svar efter patientens oro for hjartbesvar och brist pa livslust

En kvinna skrev till sin vardcentral att hon nagra dagar tidigare haft smarta i
bréstet med utstralning mot axeln som varade i ndgra minuter och att hon
darefter kant sig ovanligt trott. Kvinnan bad om en EKG och eventuellt annan
undersokning da hon har arftlighet for hjartsvikt. Forst 6ver ett dygn senare fick
hon ett skriftligt svar fran vardcentralen dar hon uppmuntrades soka
akutmottagning. Hon svarade att det inte var aktuellt eftersom handelsen lag
flera dagar tillbaka och akutsjukvarden sannolikt skulle hénvisa henne till
primarvarden. Hon framforde ocksa att hon hade brist pa livsgladje, men fick

Delaktig f ; °
inget ytterligare svar innan chatten stangdes.
Atgard: Patienten énskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 Vardcentral forlanger inte sjukskrivning efter stroke, hanvisar till sjukhus
Primérvard En kvinna drabbades vid flera tillfdllen av bristningar i blodkarl till hjarnan vilket

V2511-08432

Vérdansvar och organisation
Vaérdflode/processer
Vérd och behandling

Undersdkning/bedémning

ledde till infarkter. Hon har sedan detta befunnit sig i en rehabiliteringsfas med
kvarstdende neurologiska och kognitiva begrénsningar och har fortsatt behov
av sjukskrivning. Kvinnan uppger att vardcentralen inte vill férlanga
sjukskrivningen utan hanvisar till sjukhus, trots att sjukhuset motsatter sig detta.
Hon menar att vardcentralen inte tagit sitt samordningsansvar och avfardat
hennes férsok att lamna in relevant medicinskt underlag.

Atgard: Patienten har p& egen hand framfért synpunkterna till vardgivaren.
Arendet avslutas.

1177
Primérvard

V2511-08443

Kommunikation

Samtycke

Opassande berdring

En kvinna besdkte en specialistldkare och under bestket rorde lakaren hennes
ansikte pa ett satt som inte var medicinskt nédvéandigt. Hon upplevde det som
mycket obehagligt, opassande och kande sig fornedrad. Patienten uppfattade
det som ett sexuellt laddat beteende och kande sig krankt.

Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2511-08444

Vard och behandling
Undersokning/bedémning

Kommunikation

Nekad remiss till hudlakare

En patient sokte vardcentralen for langvariga hudbesvar som inte forbattrats
trots flera olika kramer. Hen &nskade en remiss till hudlakare men nekades det. |
stéllet rekommenderade ldkaren en krdm som han hade hittat information om
paé internet, och ett aterbesok planerades nagra veckor senare for att ta stalining
till remiss vid behov. Patienten upplevde bemétandet som oprofessionellt och
oseriost. Hen framholl att en digital plattform dér patienter kan dokumentera
sina symtom och snabbt fa bedémning eller rad av en specialist skulle kunna
forbattra tillgangen till rétt vard, spara tid och minska frustration 6ver fordrojda

Bemdtande o -
specialistbedémningar.
Atgard: Patienten 6nskar inte att yttrande inhdmtas da drendet 16st sig. Arendet
avslutas.
1177 Ingen information om att lakemedel fanns att hamta pa Apotek
Priméarvard En patient har vid tva tillfdllen lamnat prov for att utreda urinvagsinfektion.

V2511-08478

Kommunikation
Information

Vérd och behandling

Kvinnan upptéckte via Apoteket att lakemedel var utskrivet, vid bada tillfallena,
men ingen fran vardcentralen hade meddelat kvinna svar pa provet samt att
lakemedel var utskrivet.

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

Behandling
1177 Kommunikation mellan personal, brister i omvardnad
Primérvard En kvinna ansag att det fanns brister i kommunikationen mellan underské&terska

V2511-08536

Vérdansvar och organisation
Vaérdflode/processer
Kommunikation
Bemotande

Vaérd och behandling

och sjukskoterska kring behovet av specialférband for omlaggning av sar i
hemmet. Underskoterska tog kort pa ett sar och lovade visa sjukskoterska for att
fa bedémning och skulle darefter komma med férband som skulle racka éver
helgen. Nér patienten inte fick nagot material ringde hon sjuksk&terskan som
var otrevlig och ifragasatte om kvinnan hade nagot sér men denna hanvisade da
till underskéterskans bilder.

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

Omvérdnad
1177 Man hanvisades till féretagshalsovarden trots allvarliga kroppsliga symtom
Primérvard En man sokte vard pé en vardcentral pa grund av hogt blodtryck, stressreaktion,

V2511-08547

Vérd och behandling

angest och nedsatt arbetsférmaga. Dér blev han blev hanvisad till
foretagshélsovarden for sjukskrivning, da lékaren menade att hans symtom var
relaterade till problem pé arbetet.

Behandling Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
1177 Vardgivaren upplevs slarvig och har brist pd engagemang
Primérvard En man har synpunkter pd att en vardcentral uppgivit fel tid fér provtagning

V2511-08553

Kommunikation
Information

Vard och behandling
Behandling

samt inte lamnat information om hur ett Iakemedel skulle anvéndas. Vid ett
samtal hos en psykolog, som tog tio minuter, fick patienten svara pd ett fatal
fragar darefter avrundades samtalet. Mannen ansag att det fanns en
genomgaende kultur hos denna vardcentral som vittnade om slarvighet, brist pa
engagemang och i ménga fall kantas upplevelsen av att de vill "bocka av" s&
manga drende som mgjligt.

Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vérdens och politikens kdnnedom. Arendet avslutas.
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1177
Primérvard
V2511-08561

Administrativ hantering
Brister i hantering
Vérd och behandling

Lakare pa vardcentral skickade inte remiss till ratt specialistenhet

Vid hélsoundersdkning konstaterades att en man hade avvikande blodvérden
vilka kunde tyda pa medfodd sjukdom. Lakare pa vardcentral skickade remiss till
specialist pa blodsjukdomar. Remissen avslogs eftersom den misstankta
diagnosen ska utredas av annan specialistkompetens. Lakare pa vardcentral
skickade inte remissen vidare till ratt enhet. Patienten pétalade detta ndgra
veckor senare och fick till svar att remiss skulle skickas. Flera veckor senare sag
patienten att remissen dnda inte hade skickats ivég. Patienten valde att vénda
sig till annan vérdcentral.

Diagnos
Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kinnedom. Arendet avslutas.
1177 Bemotande och hantering av sjukskrivning
Priméarvard En kvinna upplevde att hon blev pressad och respektlost bemott nér en lakare

V2511-08586

Kommunikation
Bemotande

Vérd och behandling

vid en vardcentral ifrdgasatte hennes sjukskrivning. Patienten uppgav att hon
var i ett skort psykiskt tillstand och lakaren uppgav att denna inte kunde
sjukskriva hur lange som helst och fragade upprepade ganger hur lange kvinnan
tankte vara sjuk. Patienten upplevde ingen forstaelse for sin situation och
samtalet ledde till att hennes maende férsémrades kraftigt da hon inte kande
sig trygg eller lyssnad till.

Behandling Atgard: Patienten &nskar inte att yttrande inhdmtas utan &r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 Oprofessionellt bemotande
Primérvard En kvinna har synpunkter pa att en lékare vid en vardcentral varit oprofessionell

V2511-08602

Kommunikation

och kommenterat, pa ett otrevligt satt, vararfor vissa saker inte var gjorda. Detta
triggade patientens depression da hon, bland annat, inte haft mgjlighet att ta
sina lakemedel pa grund av sin daliga ekonomi.

Bemétande Atgérd: Patienten dnskar inte att yttrande inhdmtas utan r néjd med att
synpunkterna kommer till vdrdens och politikens kannedom. Arendet avslutas.
1177 Bristande bemdotande och aterkoppling pa BVC
Priméarvard En foralder hade skrivit till barnavardscentralen (BVC) att hennes dotter hade

V2511-08730

Kommunikation
Bemdtande

Tillganglighet
Telefontillganglighet

haft hosta i samband med att hon sov, vilket oroade mamman. Hon fick
aterkoppling fran BVC forst tva veckor senare. Vid ett annat tillfalle skulle en
lékare undersoka flickan och kontrollera att dottern hade néatt vissa milstolpar i
utvecklingen. Lékaren slog da bort féralderns hander nar denne holl i sitt barn.
Lékarens bemotande var mycket trakigt och foraldrarna kande sig mycket
ledsna och rédda efter besoket.

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