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Arendebeskrivning

Patientndmnden beslutade den 8 mars 2016 att 6versianda patientndmndens
arsrapport Synpunkter och klagomal — Patientndmnden sammanfattar 2015,
till landstingsfullmaktige.

Beslutsunderlag

Landstingsdirektorens tjansteutlatande den 15 mars 2016
Patientnamndens arsrapport Synpunkter och klagomal — Patientndmnden
sammanfattar 2015

Patientndmndens protokollsutdrag den 8 mars 2016

Patientndmndens férvaltnings tjansteutlatande den 23 februari 2016

Forslag och yrkande

P& sammantradet foreligger landstingsradsberedningens forslag i skrivelse
den 23 mars 2016 (bilaga).

Landstingsstyrelsens beslut

Landstingsstyrelsen beslutar enligt landstingsradsberedningens forslag
foreslé landstingsfullmaktige besluta

att lagga patientndamndens arsrapport Synpunkter och klagomal —
Patientnamnden sammanfattar 2015 till handlingarna.

Sdrskilt uttalande

Erika Ullberg (S), Dag Larsson (S), Talla Alkurdi (S), Tara Twana (S) och
Victor Harju (S) anmaler ett sirskilt uttalande fran Socialdemokraterna till
protokollet (bilaga).

Susanne Nordling (MP), Tomas Eriksson (MP) och Malin Karlsson (MP)
anmailer ett sarskilt uttalande fran Miljopartiet till protokollet (bilaga).
Gunilla Roxby Cromvall (V) anmaéler ett sarskilt uttalande fran
Véansterpartiet till protokollet (bilaga).
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Landstingsradsberedningen SKRIVELSE
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Landstingsstyrelsen

Patientnamndens arsrapport Synpunkter och
klagomal — Patientndmnden sammanfattar 2015

Foredragande landstingsréd: Ella Bohlin

Arendebeskrivning

Patientndmnden beslutade den 8 mars 2016 att 6versanda
patientnimndens &rsrapport Synpunkter och klagoméal — Patientndmnden
sammanfattar 2015, till landstingsfullmiktige.

Forslag till beslut
Landstingsradsberedningen foreslar landstingsstyrelsen foresla
landstingsfullméktige besluta '

att ligga patientnamndens &rsrapport Synpunkter och klagoméal —
Patientnimnden sammanfattar 2015 till handlingarna.

Landstingsriadsberedningens motivering

Patientnamnden fyller en mycket viktig roll som en oberoende instans dit
patienter kan véinda sig med synpunkter pa varden. Det &r positivt att
kunskapen om Patientndmndens verksamhet fortsatter att 6ka och att
anmélningarna fortsitter att 6ka. Andelen rapporterade
forbattringsatgarder har okat. Totalt rapporterade vérdgivarna in
forbattringsatgirder vid 580 tillfdllen eller 8,3 procent av antalet drenden
under 2015, jaimfort med ungefar 400 &tgarder eller 6,6 procent aret innan.

Beslutsunderlag

Landstingsdirektorens tjansteutldtande den 15 mars 2016
Patientndmndens arsrapport Synpunkter och klagomal — Patientndmnden
sammanfattar 2015

Patientnimndens protokollsutdrag den 8 mars 2016

Patientnimndens férvaltnings tjansteutldtande den 23 februari 2016
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Torbjérn Rosdahl
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SOCIALDEMOKRATERNA SARSKILT UTTALANDE
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2016-04-12

Arende 25
L.S 2016-0073

Patientniimndens arsrapport 2015

Socialdemokraterna sitter stort virde pa Patientndmndens arsredovisning for 2015
och pa nimndens viktiga arbete. Arsredovisningen ger en unik inblick i varden som
beskriver bade nedsldende berittelser men ocksa visar pa forbéttringar som genom-
forts tack vare en dialog mellan vardgivare och Patientndmnden.

Vi anser att patientndmndens uppdrag &r centralt inom landstinget for att medborgar-
nas tillit till virden ska sikras. Patientnimnden 4r en fristdende och opartiska instans
dit patienten kan vénda sig med frégor och synpunkter och det &r &ven dér som pati-
enten kan fa upprittelse om fel begatts inom vérden.

Genom patientlagstiftningen ska patientens stillning stirkas och tydliggoras, och
patientens integritet, sjdlvbestimmande och delaktighet ska frimjas. Patientndmnden
ar instrumentell i detta arbete. Trots det saknas det idag tillrdckliga verktyg for Pati-
entnimnden att f4 in yttranden och svar fran alla verksamheter som anméls.

Vi socialdemokrater anser att patientndimnden borde ha méjlighet att vidta atgérder
mot vardgivare som inte samarbetar i det viktiga arbetet. Patientndmnden bor ocksa
kunna inleda egna granskningar, om den anser att sddant behov foreligger.
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LANDSTINGSSTYRELSEN 2016-04-12
Miljopartiet de grona LS 2016-0073 .
Arende nr: 25

Patientnimndens arsrapport Synpunkter och klagomal -
Patientnaimnden sammanfattar 2015

Vi stéller oss tveksamma till texten i tjansteutlatandet som lyfter att
patientdrendena skulle handla om en "upplevelse och kiansla” hos
patienten av att sjukvardssystemet inte har fungerat. Istéllet for att
erkanna att det finns verkliga problem som SLL borde ta hand om
battre.

Anmélningarna till Patientnamnden har 6kat med 15 procent sedan
2014. Patientndmnden &r tydlig med att de inte kan dra nagra
slutsatser om vad 6kningen av antal klagomal betyder. Det tycks
darfor finnas ett behov av att Patientnamnden tar fram verktyg for att
kunna dra battre slutsatser av de anmalningar som gors. Det maste
ocksa framgé tydligt hur klagomélen som kommer till
Patientndmnden sedan tas till vara i sjukvarden.

Antalet anmalningar till Patientnamnden inom psykiatrin okar
arligen vilket ar orovackande och tyder pa att det rader kris inom
psykatrin. 2015 anmaldes 1115 drenden rorande psykiatri. Psykiatri
kommer pa tredje plats i antalet anmaélningar, vilket inte motsvarar
dess vérdstorlek. Anmalningarna ror framst ldnga vantetider, sarskilt
for psykoterapi, men ocksa for neuropsykiatriska utredningar, dar
vardgarantin inte alltid kunnat uppfyllas. De kan ocksa gélla
bristande kontinuitet i kontakterna, majlighet att valja vardgivare
och oenighet om diagnos- och behandling i lakemedelsfragor. Det ar
viktigt att landstingsstyrelsen tar till sig denna information i arbetet
med att forbattra psykiatrin.
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LANDSTINGSSTYRELSEN 5016-04-12
VANSTERPARTIET

Arende nr 25
LS 2016-0073

Patientnimndens arsrapport 2015

Vi vill tacka patientndmnden for en informativ och lattoverskédlig rapport
om denna viktiga verksamhet.

Arenden av principiell betydelse, s& kallade principirenden, anmals till
hilso- och sjukvardsndmnden. Vi ser gérna att uppfoljningen kring dessa
principdrenden blir tydligare, sa att informationen inte stannar vid hélso-
och sjukvardsndmnden, utan faktiskt anvidnds som en méjlighet att utveckla
landstingets verksamhet. Vénsterpartiet vill att dessa avkodade
principdrenden skall tas upp som &drenden p& dagordningen.

I Vinsterpartiets budget har vi tidigare lagt en miljon extra till
Patientndmnden for att kunna anstélla fler handldggare. Detta da antalet
drenden och telefonsamtal 6kar for varje dr och det &r viktigt att det finns
resurser till personal for att beméta patienter pa ett bra sétt. Alliansen menar
att det dr positivt med det kade antalet av klagomal — vi anser att kunskap 1
omradet behover 6kas samt att 6kade resurser behover tillséttas.

Rapporten tar &ven upp att det saknas stodpersoner till tvingsintagna i den
psykiatriska varden. Béde fragan om information kring samt rekrytering av
stodpersoner bor fa prioritet.
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Landstingsstyrelsens férvaltning TIANSTEUTLATANDE
Landstingsdirektdrens stab 2016-03-15 LS 2016-0073
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Rotel VLI

Patientnimndens arsrapport Synpunkter och
klagomal — Patientnimnden sammanfattar 2015

Arendebeskrivning

Patientndmnden beslutade den 8 mars 2016 att 6versinda
patientndmndens arsrapport Synpunkter och klagomal — Patientnimnden
sammanfattar 2015, till landstingsfullméktige.

Beslutsunderlag

Landstingsdirektorens tjansteutldtande den 15 mars 2016
Patientndmndens arsrapport Synpunkter och klagomal — Patientnimnden

sammanfattar 2015
Patientndmndens protokollsutdrag den 8 mars 2016
Patientndmndens forvaltnings tjansteutlatande den 23 februari 2016

Forslag till beslut
Landstingsstyrelsen foreslér landstingsfullméktige besluta

att lagga patientndmndens arsrapport Synpunkter och klagomal —
Patientndmnden sammanfattar 2015 till handlingarna.

Forvaltningens forslag och motivering

Sammanfattning
Landstingsstyrelsens forvaltning foreslar att landstingsfullméktige ldgger
patientndmndens arsrapport 2015 till handlingarna.

Bakgrund

Patientndmndens &rsrapport Synpunkter och klagomél — Patientnimnden
sammanfattar 2015 berdttar om iakttagelser och synpunkter pa hilso- och
sjukvarden.

Under 2015 tog patientndmndens férvaltning emot 6 949 nya
patientdrenden som alla, pa olika sitt, representerar en upplevelse och
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TIANSTEUTLATANDE
2016-03-15 LS 2016-0073

kénsla av att sjukvardssystemet inte har fungerat s& som patienten anser sig
kunna 6nska och kréva. Den siffran har 6kat med ungefér 15 procent sedan

ar 2014.
Overviganden
Patientndmnden beslutade den 8 mars 2016 att Oversianda

patientndmndens arsrapport Synpunkter och klagomél — Patientndmnden
sammanfattar 2015 till landstingsfullmaktige.

Landstingsstyrelsens forvaltning foreslar att landstingsfullméktige ligger
patientndmndens arsrapport 2015 till handlingarna.

Ekonomiska konsekvenser av beslutet
Beslutet har inga ekonomiska konsekvenser.
Miljokonsekvenser av beslutet

I enlighet med landstingets Miljopolitiska program 2012-2016 har hansyn
till miljon beaktats och slutsatsen ar att det inte ar relevant med en
miljokonsekvensbedémning i detta drende.

(@JDW
Toivo Heinsoo \
Landstingsdirektor
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Patientnamnden i Stockholms lan

Patientndmnden &r landstingets centrala instans for hantering av patient-
klagomal. Uppgiften &r att hjalpa och stodja patienter i deras kontakt med
vardgivarna. Det kan till exempel gélla nar de har synpunkter pa bemo-
tande, vard och behandling, administration, ekonomi, information, juridik,
omvardnad eller tillganglighet.

Patientnamnden och dess forvaltning handlagger i forsta hand fragor som
ror i stort sett all offentligt finansierad héalso- och sjukvard i landsting och
lanets kommuner, samt tandvard som landstinget bedriver eller finansie-
rar. Verksamheten ar lagreglerad?.

Namnden ar fristdende fran halso- och sjukvarden och opartisk i relation-
en med patienter, anhoriga och vardgivare. Den gor inga medicinska be-
domningar och tar inte stallning till om vardgivaren har gjort ratt eller fel.
Namnden kan inte heller krava att vardgivaren ska andra pa sitt satt att
arbeta. Syftet ar istéllet att beskriva, informera, reda ut och forklara, och
pa sa satt bidra till att patienter och vardgivare forstar varandra béttre.

Namnden har aven till uppgift att utse stodpersoner at patienter som
tvangsvardas inom psykiatrin eller ar isolerade med stod av smittskyddsla-
gen.

Patientndmndens forvaltning har ett 20-tal medarbetare. De flesta hand-
laggarna har egen erfarenhet av att arbeta inom halso- och sjukvarden.

Den som &r intresserad kan hitta kompletterande och férdjupande inform-
ation pa forvaltningens webbplats www.patientnamndenstockholm.se.

! Lag om patientndamndsverksamhet (1998:1656)
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Forord

Halso- och sjukvarden i Stockholms lan fungerar pa manga satt mycket bra
och praglas av goda vardresultat, bra bemétande och hog tillganglighet.
Och om det av nagon anledning blir fel tar engagerade, professionella och
ansvarstagande medarbetare tag i eventuella brister och svagheter. Politi-
ker och de som ar ansvariga for verksamheterna arbetar med att forbattra
organisationen, vardkedjorna och tillgangligheten. Resultatet blir ofta
nojda patienter och goda vardresultat.

Men varje ar hor anda tusentals personer av sig till patientnamndens for-
valtning och beréattar om fel, missforstand, otydligheter och andra pro-
blem. Det &r viktiga kontakter. FOr aven det som &r bra kan forbéttras,
starkas och forenklas. Men da maste man hitta svagheterna, soka forkla-
ringar och lara av erfarenheter.

Den hér rapporten berattar om iakttagelser och synpunkter, men aven re-
sultat och effekter. En av ndmndens huvuduppgifter ar att 6ppna en kanal
for en dialog mellan patienter och vardgivare. Fragetecken ratas ut. Vard-
givarna kan ta till sig erfarenheter, samtidigt som patienterna kénner sig
forstadda och respekterade.

De synpunkter som anmals till patientnamnden bidrar till utvecklingen av
varden i lanet. Dialogen leder ofta till en praktisk nytta, som gar langre an
att mota den enskilda patientens synpunkter och 6nskemal.

Under de narmaste aren kommer det att ske stora férandringar av hélso-
och sjukvardens organisation och innehall. Overgangen till framtidens
sjukvard paverkar alla, bade dem som soker vard och arbetar med den. D&
blir det extra viktigt att lyssna pa patienterna och deras anhoriga.

For varje enskild synpunkt kan vara mycket vardefull i det stérre samman-

hanget; arbetet med att utveckla hela varden. Det ar darfor patientnamn-
den finns.

Eva Lanner6 Eva Ljung
Patientndmndens ordférande Forvaltningschef
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Maoten blir upplevelser

Varje dag sker det tusentals méten inom varden. Forvantningar och for-
hoppningar, men aven oro, farhagor och osakerhet, moter kunskap, erfa-
renhet, rutiner och bedémningar.

Oftast blir motet en bra och en positiv upplevelse. Men ibland hander det
nagot som fungerar mindre bra. En lang vantan pa undersokning eller be-
handling. En forsenad eller felaktig diagnos. En missuppfattning eller
kansla av att inte vara forstadd eller lyssnad pa. En remiss eller ett
provsvar som kommer pa avvagar.

En snabb blick i namndens drendehanteringssystem ger nagra exempel pa
rubrikerna 6ver synpunkter, klagomal, idéer och forslag som registrerades
under 2015, och som pa olika satt beskriver det som enskilda personer har
upplevt och vill fa klarhet kring.

Nagra slumpvis valda rubriker p& &renden som reqistre-
rades i forvaltningens arendehantingssystem under 2015.

- Komplikationer av lakemedelsbehandling

- Missnb6je med, och besvar efter, operation

- Bristande undersokning, missad diagnos

- Komplikation efter influensavaccination

- Inte n6jd med sjukintyg

- Missat skada, bristande undersékning

- Felaktig information till annan verksamhet

- Fatt avslag pa remiss

- Synpunkter pa 24-timmarsregeln for avbokning
- Konsekvenser av beddmningar och véantetider

- Mycket lang utredning for att stalla ratt diagnos
- Synpunkter p& behandling och information

- Friskférklarad trots spridd cancer

- Obehandlade trycksar

- Svart att komma i kontakt med sjukhusklinik

- Kallelse till undersoékning tappades bort

Patientkontakter och klagomalshantering sker pd manga olika nivaer och i
manga olika sammanhang. Vardgivarna har till exempel alltid ett eget an-
svar och intresse for sin relation till patienterna, och tar ofta sjalva hand
om manga synpunkter och klagomal. Men ibland kan patienten tycka att
det anda finns skal att vanda sig till en opartisk instans, for att fa hjalp att
fa besked eller halla igang en dialog.
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Synpunkter, klagomal och forslag

Patientndmnden ska hjalpa och stédja enskilda patienter, dar varje han-
delse och synpunkt ar unik. Patienten beskriver sin egen upplevelse och vill
ofta bade ha hjalp med att reda ut just sin egen situation och bidra till att
liknande saker inte hénder igen och drabbar andra. Huvuddelen av for-
valtningens arbete ar darfor tydligt fokuserad pa kontakter och fragestall-
ningar som kan kopplas direkt till individer och deras upplevelser.

Narmare 7 O00 arenden

Under 2015 tog patientnamndens forvaltning emot 6 949 nya patientaren-
den som alla, pa olika séatt, representerar en upplevelse och kéansla av att
sjukvardssystemet inte har fungerat sd som patienten anser sig kunna
onska och krava. Den siffran har 0kat med ungefar 15 procent sedan 2014
och drygt 40 procent sedan ar 2011.2

Den langsiktiga utvecklingen ar alltsa tydlig: Antalet klagomal som kom-
mer till patientnamndens kannedom okar. Men det ar svart att entydigt
tolka vad den trenden star for.

I en mening ar narmare 7 000 kanske alldeles for manga arenden. Malet
borde kanske vara att allting alltid fungerar sa bra att det inte finns nagra
skal for patienter och anhdriga att vanda sig till patientndmnden med syn-
punker och klagomal.

Men i en annan mening ar kanske knappt 7 000 alldeles for fa arenden.
Namnden kanner ju bara till de &renden som lyfts fram i patientkontakter-
na, dess antal och hur de fordelar sig mellan olika omraden. Det finns
alltsa ingen djupare kunskap om eventuella morkertal, deras storlek och
orsaker.

Utvecklingen av antalet arenden skulle dock kunna ha en rad olika enskilda
eller samverkande forklaringar. Hur paverkas till exempel férandringarna
av befolkningsokning, demografiska férandringar och forandringar i vard-
volym?

En notering ar att den totala 6kningen av lanets vardproduktion ar relativt
sett lagre &n 6kningen av arenden hos patientnamnden. Varje ar sker grovt
raknat cirka 20 miljoner méten mellan patienter och vardpersonal i Stock-
holms lan. | det perspektivet representerar 7 000 arenden, trots 6kningen i

> Med “srende” menas hir ett klagomal, en fragestéllning eller synpunkt som registreras i
forvaltningens arendehanteringssystem. Det kan ha kommit till férvaltningens kinnedom
som telefonkontakt, e-post eller skrivelse. Varje drende ar normalt relaterat till en enda
vardgivare. En synpunkt eller ett klagomal som géller flera olika vardgivare kan darfor
komma att registreras som flera olika drenden.
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antal, en mycket liten del av helheten. Har namndens och férvaltningens
verksamhet blivit mer kand? Har bendgenheten och viljan att kontakta
namnden forandrats? Hur paverkas patienterna av organisationsforand-
ringar? Och har kanske vardinnehall och rutiner forandrats och paverkat
vardkvalitet, bemotande, tillganglighet och annat som anmalarna framfor
synpunkter pa?

Namnden har alltsa inga entydiga svar pa dessa fragor, och stéller inte hel-
ler antalet anmalningar eller klagomal i relation till hur mycket vard och
hur manga vardkontakter som sker i lanet under ett ar. Forvaltningens
observationer ska darfor inte direkt kopplas till nagra generella slutsatser
rérande olika vardgivares och vardtypers kvalitet, bemd&tande eller resultat.

Patientnamnden &r en del i ett mer omfattande system for klagomalshan-
tering, tillsammans med bland annat Inspektionen fér vard och omsorg,
IVO, och patientforsakringen LOF. Patientnamnden hanvisar ofta vidare
till dem nar fragestallningarna beror deras ansvarsomraden och namnden
sjalv inte har mojlighet eller befogenhet att handlagga arendet. | vissa fall
kan ett drende aven handléaggas av flera instanser.

Kontakterna utvecklas

Anmalarna kontaktar forvaltningen pa i huvudsak tre olika satt — per tele-
fon, med skrivelser och e-post. Telefonsamtalen och e-postkontakterna
leder sallan till ndgra mer omfattande atgarder eller utvecklad dialog med
vardgivarna i det enskilda fallet, men &r viktiga for helhetsbilden och som
underlag fér 6vergripande analys och slutsatser. Dessutom leder ofta den
typen av kontakter till att anmalaren skickar in en mer formell skrivelse
som sands over till vardgivaren, som da kan forklara och kommentera an-
malarens synpunkter.

Relationen mellan dessa olika kontaktsétt ligger relativt stabilt sett dver en
langre period, med en viss tendens att telefonkontakterna dkar mer &n
skrivelserna och e-postkontakterna. Telefonsamtalen star nu for narmare
60 procent av alla arenden. Skrivelsernas andel ar drygt 30 procent, medan
e-postarendenas andel ar lagre an tio procent.

En enké&tundersokning fran Myndigheten for vardanalys, som publicerades
ar 2015, visar att ungefar 60 procent av dem som har velat framféra syn-
punkter eller klagomal pa varden har avstatt fran att gora detta. Detta gal-
ler speciellt yngre personer. Vardanalys patientenkét visar aven att bland
dem som klagat till olika instanser ar endast en liten del néjda med den
hjalp som de har fatt.

Denna bild kan ses i relation till de enkater som patientndmnden sjalv gor,
senast ar 2013/2014. Den enkéten visade att patienterna éverlag var nojda
med patientndmndens handléaggning, medan de var mer kritiska mot de
svar som kom fran varden. Forvaltningen kommer att genomféra en ny
patientenké&t under 2016. En liknande enkét, som ska ge en bild av vardgi-
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varnas uppfattning om namndens och forvaltningens arbete, planeras till
2017.

Forvaltningen har aven att ta hansyn och anpassa sig till den allmanna
forandringen av samhallsmedborgarna kommunikationsvanor som pagar i
samhallet sedan flera ar. Traditionella telefonkontakter, e-post och brev
ersatts och kompletteras i allt hogre grad med nya interaktiva digitala
tjanster. Allt fler vanjer sig vid, och viljer, elektronisk kommunikation
framfor traditionella kanaler.

Forvaltningen har studerat i vilken man som vardgivarna lamnar svar pa
skrivelserna inom fyra veckor. Under en tremanadersperiod kom fler &n
hélften av vardgivarnas yttranden in till forvaltningen senare an sa. Vard-
givarens arbete med att sammanstélla ett svar och sanda det till patient-
namndens férvaltning kan ibland vara en tidskravande process, och det ar
darfor angelaget att aven den delen av arendehanteringen fungerar sa smi-
digt och effektivt som mojligt.

Detta ar dven i linje med de synpunkter som framfors av Klagomalsutred-
ningen, som har sett éver den framtida strukturen for klagomalshantering-
en. Déar betonas just handlaggningstiden som en viktig kvalitetsaspekt.

Patientnamnden och forvaltningen har flera viktiga uppgifter med malet
att utveckla och inféra nya metoder och tjanster som dels underlattar for
den enskilda patienten att framféra synpunkter, dels effektiviserar dialo-
gen med vardgivarna. Bland annat med syftet att forkorta ledtiderna ser
forvaltningen darfér over mojligheten att i hogre grad &n idag anvanda
olika elektroniska tjanster och kommunikationsvagar, som skulle kunna bli
alternativ till de traditionella. All sddan kommunikation maste ta hansyn
till de harda krav pa sekretess som galler for alla kontakter mellan forvalt-
ningen och patienterna.
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Problemomraden och vardtyper

Patientnamnden forsoker att se vad som har hant. Vilken vardgivare galler
det? Vilka fragestallningar vill patienten eller den anhdriga lyfta fram?
Varje upplevelse ar unik, men det finns anda vissa gemensamma drag som
bildar monster och helheter.

Darfor arbetar forvaltningen med att kategorisera sina olika drenden. Det
sker framst pa tva olika satt - genom att ett arende kopplas till minst ett
problemomrade respektive en vardtyp.

Problemomraden

Knappt halften, 45 procent, av patientnémndens drenden har i forsta hand
inordnats i kategorin vard eller behandling. Det &r i stort sett samma andel
som 2014. Andelen har 6kat marginellt aven om man ser det i ett femars-
perspektiv.

Andra stora problemomraden rér kommunikationen mellan patient och
vardgivare (16 procent av samtliga arenden), samt organisation och till-
ganglighet (10 procent).

Andra problemomraden beskriver bland annat fragor som handlar om pa-
tientjournaler och sekretess, administrativ hantering, omvardnad, eko-
nomi och vardansvar.

Vardtyper

Ett annat satt att beskriva klagomal och synpunkter ar att koppla dem till
vilken kategori av vardgivare som berors. De tva storsta vardtyperna —
akutsjukhus och primarvard — star vardera for knappt 30 procent av alla
de drenden som registrerades under 2015. Sett som andelar av det totala
antalet arenden foljer sedan den psykiatriska varden och den specialistvard
som bedrivs utanfor akutsjukhusen.3

Denna uppdelning i olika vardtyper ar alltsa till en del relaterad till lands-
tingets egen organisation och ansvarsfordelning mellan olika vardaktorer,
och bor dessutom ses i relation till lanets vardstruktur. Det ar just inom i
forsta hand primarvarden och i andra hand akutsjukhusen som de flesta av
lanets sammanlagt cirka 20 miljoner vardinsatser och patientmoten sker.

Man kan dven notera en tydlig forandring jamfért med 2014: Andelen
arenden som ror primarvarden har okat medan motsvarande andel for

3 F6r en mer detaljerad redovisning av problemomraden och vérdtyper, se tabellerna pé
sidan 25
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akutsjukvarden har minskat. Orsaken till den férandringen ar inte analyse-
rad. Forvaltningen ser dock inga tecken pa att den skulle kunna ha sin for-
klaring i nagra mer signifikanta forandringar av vardvolymerna.

Kon och alder

Den till antalet storsta aldergruppen bland dem som har registrerats med
kand alder ar personer mellan 50 och 59 ar. Darefter kommer aldersgrup-
perna 40 — 49 ar och 30 — 39 ar.

De flesta, 62 procent, som kontaktar patientndmndens forvaltning ar kvin-
nor. Det &r i niva med vad som har gallt de senaste aren, da den andelen
har varierat mellan 61 och 63 procent. Kvinnors och méns klagomal forde-
lar sig tamligen likartat om man ser till vilka problemomraden som de Iyf-
ter.
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Stodpersoner

Enligt lag# ska patientnamnden utse stodpersoner at patienter som tvangs-
vardas inom den psykiatriska varden eller isoleras enligt smittskyddslagen.

Antalet stodpersonsférordnanden har tidigare 6kat under flera ar. Under
2015 noterades dock en minskning. D& skedde knappt 300 forordnanden,
vilket var en minskning med ungefar en femtedel foregaende ar.

Vid arsskiftet 2015/2016 hade 167 patienter en stodperson. Det var lika
manga som vid foregaende arsskifte. Majoriteten av de patienter som fick
stodperson under ar 2015 vardades enligt lagen om psykiatrisk tvangsvard
(LPT). Huvuddelen av de 6vriga vardades enligt lagen om rattspsykiatrisk
vard (LRV), medan fyra patienter var isolerade enligt smittskyddslagen
(SmL).

Antal stodpersonsférordnanden per ar
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Patientndmndens forvaltning har inte analyserat orsaken till det senaste
arets minskning av antalet stédpersonsférordnanden, men ser nagra fak-
torer som mojligen kan spela en viss roll. En sddan orsak kan vara att inte
alla tvangsvardade patienter kanner till eller informeras om sin ratt till
stodperson. Det kan till exempel bero pa att klinikernas och medarbetar-
nas kunskap om patienternas rattigheter och innehallet i stodpersonsupp-
draget inte halls levande néar klinikerna byter personal eller far ny organi-
sation. Till en viss del kan det ocksa handla om att vissa patienter inte an-
ser att de behdver nagon stodperson.

* Lag om psykiatrisk tvangsvard (1991:1128)
Lag om rattspsykiatrisk vard (1991:1129)
Smittskyddslagen (2004:168)
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Stodpersonerna far en ersattning med 1500 kronor per manad och upp-
drag. Den summan &r uppdelad pa ett skattepliktigt arvode och en ersétt-
ning for omkostnader. Stodpersonen kan aven fa viss ersattning for bilre-
sor. Den ersattningen hojdes under aret.

Verksamheten ar svar att budgetera eftersom ekonomin har ett direkt
samband med antalet forordnanden, deras langd, resor, tolkar med mera.

Den sammanlagda kostnaden for ersattning till stodpersoner, resor, tolk-
ning och kurser ékade under 2015 med cirka 460 000 kronor till 4,082
miljoner. Huvuddelen av kostnadsdkningen ar kopplad till den reseersétt-
ning som kan betalas ut till stddpersonerna.

En narmare beskrivning av stddpersonsverksamheten under 2015 finns att

lasa i en speciell arsrapport som finns tillganglig pa forvaltningens webb-
plats, www.patientnamndenstockholm.se
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Nagra nedslag i 2015

Cancersjukvarden

Forvaltningen har under flera ar kunnat notera en 6kning av antalet aren-
den fran patienter med cancersjukdomar. Antalet anmalningar kulmine-
rade dock under 2014, och 6kningen fortsatte inte under 2015. Fragestall-
ningarna ar dock fortfarande hogst aktuella.

Principarende: Varden av personer med cancerdiagnos

Under aret 6ppnade patientnamnden ett principarende som galler vard av
personer med cancerdiagnos. Namnden har kontaktat ett femtontal olika
aktdrer som antingen sjalva har ett ansvar fér motet med patienter med
cancersjukdom eller har mojlighet att paverka utformningen av varden.
Med utgangspunkt fran de synpunkter och fragestallningar som framfors i
patientkontakterna har patientnamnden bland annat bett de olika vardak-
torerna att reflektera 6ver mojliga orsaker till antalet arenden ¢kar, samt
vilka &tgarder som skulle kunna sattas in. Arendet vantas kunna aterrap-
porteras till namnden under varen 2016.

Patientavgifter

Antalet arenden som ror patientavgifter 6kade kraftigt under 2015, fran
cirka 200 ar 2014 till cirka 370 under 2015.

Okningen ar till stor del kopplad till klagomal som galler landstingets nya
regel, att vardgivarna kan ta ut patientavgift om patienten lamnar aterbud
till ett bokat bestk senare dn 24 timmar innan bestkstiden. Sammanlagt
narmare 120 drenden, i forsta hand telefonkontakter, galler tillampningen
av denna avgiftsregel. Manga patienter stéller sig fragande till att de maste
betala, trots att det har drabbats av akut sjukdom och darfor inte har kun-
nat komma till det avtalade besoket.

Forvaltningen har formedlat synpunkter och fragor om reglerna till de

vardgivare som berors, och aven i vissa fall hanvisat till halso- och sjuk-
vardsforvaltningen som har utfardat regelverket.
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Fick betala fé6r grupptraning

En kvinna som hade tid fér grupptraning hos en sjukgymnast kunde inte
komma pa traningen da hon maste ta hand om ett sjukt barn. Mottagning-
en forklarade att de inte kunde géra nagot undantag. Patienten anser att
eftersom grupptraningen kunde genomféras utan att hon var med, sa
borde hon kunna fa avboka utan att behdva betala for besoket.

Regelverket tillater att vardgivaren far géra en egen bedémning av om det
anda finns ett giltigt skal att avboka senare. Forvaltningens handlaggning
har i nagra fall lett till att vardgivaren har avskrivit vissa av kraven, med
hanvisning att det finns sarskilda skal i det enskilda fallet.

Fick tillbaka avgiften efter sjukdom

En kvinna som drabbades av magsjuka ringde aterbud till ett planerat
besok hos en fysioterapeut. Trots det fick hon en faktura for bestket. Che-
fen for enheten forklarade att man har som rutin att alltid sdnda en fak-
tura till dem som lamnar aterbud for sent. Patienten fick dock anda till-
baka avgiften, eftersom det fanns sarskilda skél i detta fall.

Vardgaranti och vantetider

Patientnamnden far ofta ta del av klagomal och synpunkter fran patienter
som upplever att de inte har fatt komma till vardgivaren inom de tider som
galler for vardgarantin. Dessa synpunkter galler manga olika vardgivare,
flera av dem inom den psykiatriska varden. Bland annat uppmarksammas
problem med att fa tid for neuropsykiatriska utredningar.

Principarende: Vantade tio ar pd operation

Patientnamnden har under flera ar foljt ett arende som galler en man som
fatt vanta i tio ar pa en ovanlig operation. Fragan lyftes som principa-
rende bade &r 2013 och 2015. En orsak till den mycket langa vantetiden
var att det inte fanns ndgon specialist som kunde genomféra operationen
inom Stockholms lans landsting. Arendet remitterades darfor forst till en
klinik i ett annat 1&n och senare tillbaka till Stockholm. En forsta operation
utférdes utomlands hésten 2015.
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Garantin fér neuropsykiatrisk utredning klarades inte

En kvinna remitterades till en psykiatrisk mottagning under hésten for att
f& en neuropsykiatrisk utredning. Under oktober fick hon en tid, i borjan
av mars, till en lakare pa en neuropsykiatrisk utredningsenhet och daref-
ter skulle hon fa vanta ytterligare tvA manader innan en psykologutred-
ning kunde paborjas. Vardgivaren beklagar att vantetiden varit langre an
vardgarantins tre manader. Utredningsbehovet har varit stort. Kliniken
kunde tidigare ta hjalp av en privat vardgivare, med den mojligheten upp-
hérde under hosten 2014.

Arslang vantan till psykiatrisk behandling

En man fick inte, trots ett rs vantan, pabdrja sin behandling pa den psy-
kiatriska specialistmottagning som han hade remitterats till. Trycket pa
mottagningen med nya remisser har varit stort, samtidigt som beman-
ningen har varit oférandrad och farre patienter har kunnat tas emot. Kli-
niken har valt att prioritera efter behov, s& de som saknar psykiatrisk kon-
takt efter sin 18-arsdag tas emot forst. Chefsoverlakaren beklagar situat-
ionen men papekar att det har funnits majlighet att séka vard och behand-
ling vid andra psykiatriska mottagningar och enheter.

Kommunikation

Patientens upplevelse av en vardsituation paverkas till stor del av om kon-
takten med varden fungerar som den ska — med émsesidig respekt, tydliga
besked och forklaringar, samt inte minst riktiga besked om vad som géller
och vad som ska ske.

Under 2015 registrerades drygt 1100 drenden under det problemomrade

som handlar om synpunkter pd kommunikationsfragor. Aret dessférinnan
var motsvarande antal ungefar 1 000.

Principarende: Oklarheter om forsakringsvillkor

En patient som hade drabbats av en skada vid en operation hos en privat
vardgivare som hon hade remitterats till ville ha skadestand p& grund av
att hon inte fatt tillracklig information om riskerna. Vardgivaren hade inte
sin ansvarsforsakring i Landstingens émsesidiga forsakringsbolag LOF,
utan i ett annat forsakringsbolag. Patienten hade inte fatt information om
att hon inte omfattades av samma foérsakringsvillkor som om det hade
géllt en landstingsagd vardgivare. Patientnamnden har handlagt fragan
som ett principarende. Halso- och sjukvardsforvaltningen ska se dver in-
formationen till bade patienter och vardgivare.
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Kravet avskrevs efter felaktig information

En kvinna blev sjuk samma dag som hos skulle pa ett planerat besok vid en
specialistklinik. Hon fick reda pé& att det skulle ga bra att avboka, eftersom
det skedde med mer an fyra timmars varsel. Senare fick hon and& en fak-
tura for det installda besoket. Kvinnan klagade och ansag att hon fatt fel
information. Hon var aven missndjd med att hon inte kunnat anmaéla
aterbudet pa en telefonsvarare. Verksamheten hanvisade till de regler som
géller, men har infort en telefonsvarartjanst for avbokningar. Den fort-
satta dialogen ledde till att vardaivaren senare avskrev kravet.

Det forekommer att patienter upplever att sjukvardspersonalen ifragasat-
ter deras upplevelser, eller inte tar deras problem eller oro pa allvar. Anta-
let &renden som registreras inom det problemomradet 6kade fran knappt
500 ar 2014 till narmare 580 ar 2015.

Kéande sig utskalld pd akutmottagningen

En man med smarta i ett kna sokte akut vard, eftersom den smartstillande
medicin han hade fatt av huslakaren inte hjalpte. Mannen upplevde det
som att han blev utskalld av ortopedlakaren, som ifragasatte besoket p&
akutmottagningen. Verksamhetschefen och den behandlingsansvariga
lakaren beklagar upplevelsen och skriver att hdndelsen ar oacceptabel och
tas pa storsta allvar. Verksamhetens malsattning ar att alla skall bemotas
med respekt vilket, inte skett i detta fall.

Lakemedel

Antalet arenden som registreras under bevakningsomradet lakemedel har
fordubblats under de senaste fem aren, fran 447 arenden ar 2011 till 906
arenden ar 2015. | relation till den totala &rendemangden har de okat fran
cirka nio procent ar 2011 till 13 procent ar 2015. Det syns dven en noterbar
O6kning mellan 2014 och 2015.

Fick hallucinationer efter felaktig medicinering

En man med Parkinsons sjukdom opererades pa en ortopedklinik pa ett
akutsjukhus och fick da en stark smartstillande medicin som inte kan ges
tillsammans med parkinsonmedicinen. Mannen drabbades av férvirring,
hallucinationer, aggressivitet och foll flera ganger, och vande sig till for-
valtningen med fragan varfor lakemedelslistan inte kontrollerades infor
operationen. Ortopedkliniken svarar att man tar ytterst allvarligt pa han-
delsen, som har anmalts till avvikelsesystemet och kommer att féljas upp.
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Hemsjukvarden missade medicinering under en helg

Under en helg missade hemsjukvarden att ge en patient hennes dagliga
injektion med blodfértunnande medicin. Dessutom saknades flera signe-
ringar i medicinlistan och ett karl med anvanda kanyler stod framme pa
kvinnans koksbord utan lock. Den medicinskt ansvariga ldkaren medger
att det forekommit brister. Personalen har darfér uppmarksammats pa
vilka rutiner som géller, samtidigt som burken med anvanda kanyler har
fatt ett lock och flyttats till en mer skyddad plats i bostaden.

Lex Maria-anmalan efter felaktig forskrivning

En lakare forskrev en tre ganger for hog dos lakemedel, vilket ledde till att
patienten fick sar pa lapparna samt blasor och blédning i munnen. Hon
kunde inte ata eller arbeta under flera veckor. Hudmottagningen dar felet
skedde har vidtagit flera atgarder for att nagot liknande inte ska ske igen.
Sedan patientnd@mnden engagerats i arendet har handelsen &ven Lex Ma-
ria-anmalts till Inspektionen for vard och omsorg, 1VO.

Psykiatri och psykisk ohalsa

Den tredje storsta vardtypen, sett till antalet d&renden, géller den psykia-
triska varden. Sammanlagt 1 115 arenden registrerades. Det &r en viss 0k-
ning, bade sett till absoluta tal och deras andel av helheten.

Bland de fragestallningar som aterkommer i &rendena finns fragor som ror
vantetider och vardgaranti, bristande kontinuitet, mojlighet for patienter
som vélja vardgivare, samt oenighet om diagnos-, behandlings- och lake-
medelsfragor.

Remissen forsenades tv&d manader

En kvinna har fatt information om att det ar langa vantetider till neu-
ropsykiatrisk utredning och har synpunkter pa att det drojt alltfor lange
innan en remiss som var beslutad verkligen utfardades. Kliniken ber om
ursakt for att remissen fordrojdes tvd manader, men vantetiden raknas
fran beslutsdatumet.
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IVO uppméarksammas pé psykiatriarenden

Forvaltningen foljer I6pande om det sker stora férdndringar av drendeut-
vecklingen for olika verksamheter. Under aret noterade patientnamnden
en Okning av &arenden som géllde en av lanets psykiatriska 6ppen-
vardsmottagningar. Klagomalen varierade, men gallde framst vard och
behandling samt organisation och tillganglighet. Namnden har ett uttalat
uppdrag att uppmarksamma Inspektionen for vard och omsorg, 1IVO, pa
den typen av fragor. Efter att ha haft en dialog med kliniken éverlamnades
darfor dessa arenden till IVO, som far ta stallning till eventuella atgarder.

Lang vantetid p& grund av hart tryck pa kliniken

En kvinna remitterades till en psykiatrisk mottagning fér en neuropsykia-
trisk utredning, men anser att det tagit for lang tid innan utredningen
kunde paborjas. Kliniken beklagar att man inte har klarat vardgarantins
krav pa att vantetiden for neuropsykiatriska utredningar ska var mindre
an tre manader. Utredningsbehovet har varit stort och kliniken har inte
haft majlighet att, som tidigare, anlita en privat vardgivare. Kvinnan har
dock fatt en tid for att paborja en utredning.

Tandvard

Antalet d&renden som ar relaterade till tandvardsfragor har under manga ar
legat relativt stilla p& nivan cirka 320 arenden per ar. Under 2015 noteras
dock en 6kning, till 395 arenden. Eftersom det trots ékningen ror sig om
relativt sett fa arenden (ungefar sju procent av den totala mangden aren-
den) ar det svart att dra nagra generella slutsatser utifran denna forand-
ring.

Drygt 40 procent av tandvardsarendena galler i forsta hand vard- och be-

handlingsfragor. Ett annat stort omrade, motsvarande knappt en tredjedel
av klagomalen, galler ekonomi och avgifter.
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Otydligt besked om kostnad fér tandstensborttagning

En kvinna hade fatt information om vad det skulle kosta att ta bort
tandsten. Hon hade innestdende allmant tandvardsbidrag och kom d&
fram till en summa pé cirka 600 kronor. Efter behandlingen blev hon debi-
terad 835 kronor for en undersékning plus 600 kronor for tandstensbort-
tagningen. Kliniken forklarar att det skett ett missforstand och medger att
hon aldrig fick veta att det gjordes en fullstdndig undersdkning som ledde
till att kostnaden blev hégre. | svaret till forvaltningen skriver kliniken att
patienten bor ta kontakt med klinikchefen for att I6sa problemet.

Geriatrik

Antalet a&renden som galler vard pa de geriatriska klinikerna ar liksom tidi-
gare ar relativt fa, med farre an 100 arenden under 2015.

Hygienbrister anmaldes i avvikelsesystemet

En kvinna fick besvar med sarig hud eftersom hennes stomipase inte byttes
regelbundet. Hon anser dessutom bland annat att den geriatriska kliniken
dar hon vardades inte gav henne tillrackligt med vatska och mat som hon
kunde ata, och att hygienen pa avdelningen inte var tillrackligt god ef-
tersom hennes sangbord inte rengjordes efter det att det legat smutsigt
undersokningsmaterial pa det. Kliniken tar till sig av synpunkterna, note-
rar de bristande hygienrutinerna i sitt avvikelsesystem, samt aterkopplar
till personalgruppen.

Kommunal vard

Med stdd av ett sarskilt avtal med lanets kommuner har patientndmnden
aven rollen som patientnamnd for den kommunala halso- och sjukvarden i
Stockholms lan. Dessa arenden galler ofta synpunkter som galler sarskilda
boenden, dar huvuddelen verksamheten, omvardnaden, ar lagreglerad
enligt socialtjanstlagen. Den ligger darmed utanfér patientndmndens an-
svarsomrade. Patientnamnden kan dock engageras i darenden som ges i
samband med andra insatser, som utférs enligt reglerna i halso- och sjuk-
vardslagen. Antalet arenden ar under 100 per ar och ligger relativt stilla
Over tiden.
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Svarlakt sar efter problem med stédstrumpor

En kvinna fick ett sar pa benet nar vardpersonalen tog av en kompress-
ionsstrumpa. Saret lakte inte pa flera manader och kvinnan ifragasatter
om vardpersonalen drog av strumpan pa ratt satt. Den ansvariga sjuksko-
terskan har nu informerat personalen pa boendet om hur man hanterar
stodstrumpor. Dessutom har det kopts in hjalpmedel som kan avvandas da
personalen hjalper till med att ta pa och av stodstrumpor.

Forbattringsatgarder

Effekterna av klagomalshandlaggningen kan betraktas utifran ett par olika
perspektiv — nyttan och vardet i det enskilda fallet respektive i ett 6vergri-
pande sammanhang.

Forvaltningen registrerar darfor i vilken omfattning som svaren fran vard-
givarna innehaller uppgifter om att de ska genomfora forbattringsatgarder.

Antal drenden med forbattringsatgarder
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Under 2015 registrerades sadana forbattringsatgarder i drygt 580 arenden.
Det kan jamforas med cirka 400 arenden ar 2014. De okar alltsa bade i
antal och i andel av den totala mangden arenden.

Karaktaren pa forbattringsatgarderna kan variera och tacker hela spannet
fran till exempel registreringar i avvikelsystem och uppféljande samtal
med patienten till 6versyn och forandringar av rutiner, aterbetalning av
avgifter och anmalningar enligt Lex Maria.
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Principarende: Problem med adresser i kallelser

Forvaltningen har uppmérksammat att begransningar i IT-system kan
leda till att vissa patienter inte far del av kallelsen till en understkning
eller behandling, och lyfte for ndgra ar sedan detta i ett principarende. Det
géallde att det system som landstinget anvander for att adressera brev med
till exempel kallelser inte kunde hantera hela c/o-adresser. Darfér fanns
det risk for att vissa patienter inte fick sina kallelser till undersékningar,
vilket i sin tur skulle kunna paverka patientsakerheten. Darefter visade det
sig att problemet var generellt och gallde brev som skickades ut fran flera
olika kliniker och vardgivare. Namnden kontaktade de aktuella vardgi-
varna, som férklarade att de tagit till sig problemet och att flera av dem nu
samverkar for att hitta en gemensam ldsning.
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Om patienthamnden

Under 2015 bestod patientnamnden av tolv fortroendevalda politiker (atta
ordinarie och fyra ersattare), som sammantradde vid nio tillfallen. Ordfo-
rande har varit Eva Lannerd, Kristdemokraterna. Vice ordférande har varit
Eleonor Eriksson, Socialdemokraterna.

Namnden beslutar i huvudsak i fragor som ror principarenden och re-
missvar samt forvaltningens budget. Politikerna foljer arendeutvecklingen
och kan ofta vara en lank mellan a ena sidan patienterna och deras syn-
punkter, och & andra sidan de politiker som beslutar om forutsattningarna
for varden i lanet.

Till sitt stéd har ndmnden en forvaltning med ett 20-tal medarbetare. De
flesta av handlaggarna har en egen yrkeserfarenhet fran halso- och sjuk-
varden. Andra yrkeskompetenser ar till exempel jurist, statsvetare och
kommunikator.

Under 2015 tilltradde Eva Ljung som forvaltningschef efter Staffan Blom,
som pensionerades. Samtidigt omorganiserades forvaltningens lednings-
funktioner, och det bildades en ledningsgrupp.

Forvaltningen paborjade under 2015 ett internt arbete med att beskriva
bade forvaltningens och de enskilda medarbetarnas mal och arbetsuppgif-
ter, samt systematiskt folja upp arbetsmiljo-, relations- och trivselfragor.
Det arbetet ligger aven i linje med de regler som finns beskrivna i Arbets-
miljoverkets nya foreskrift om organisatorisk och social arbetsmiljo, AFS
2015:14.

Forvaltningschefen ar medlem av landstingsdirektérens férvaltnings- och
bolagschefsgrupp och landstingets patientsékerhetskommitté. Forvalt-
ningsjurist Agneta Calleberg ar medlem av insynsradet vid Inspektionen
for vard och omsorg

Patientnamnden &r representerad i radet for CBL, Centrum for béttre 1a-
kemedelsanvandning. En medarbetare har under 2015 ingatt i den nation-
ella lakemedelsstrategins referensgrupp for ett ordnat inférande och upp-
foljning av nya lakemedel.

Principarenden

Vissa fragor av mer principiell karaktar lyfts till namnden for sarskild
handlaggning och analys. Under 2015 behandlades sex principarenden. De
gallde:

« forsakringsvillkor, som nar det galler ansvarforsakringen inte ar exakt
lika i landstings- respektive privatdrivna verksamheter

Synpunkyter och klagomal. Patientnamnden sammanfattar 2015 21



« bristande foéljsamhet till patientdatalagen

- en patient som glémdes bort pa en akutmottagning och darfor inte fick
utlovad kontakt med kurator

« vard av patienter med cancersjukdom

« brister vid vidareremittering, samt

» en patient som vantat i tio ar pa en operation.

Vissa av principarendena beskrivs kortfattat pa annan plats i denna rap-
port.

Klagomalsutredningen

Forvaltningens jurist Agneta Calleberg har under aret varit knuten som
expert i den statliga Klagomalsutredningen, som presenterade sitt slutbe-
tdnkande i december. Utredningen har bland annat lagt fram férslag om en
ny ansvarsfordelning av klagomalshanteringen mellan patientnamnderna
och Inspektionen for vard och omsorg, IVO.

Patientnamnden anser att det ar positivt om vardgivarna enligt lag blir
skyldiga att ta emot klagomal och synpunkter som rér den egna verksam-
heten. Men namnden ar samtidigt kritisk till delar av utredningens forslag
i ett delbetdnkande. Det galler bland annat forslaget att det bara i speciella
fall, da& patienter har drabbats av allvarliga skador, ska vara mojligt for en
patient att framfora klagomal direkt till Inspektionen for vard och omsorg,
IVO.

Patientndmnden ser detta som en fraga som i hog grad &r relaterad till pa-
tientens rattsakerhet. Namnden har ingen egen befogenhet att géra egna
medicinska beddmningar. Det ar dock viktigt att patienter och anhdriga
har mojlighet att fa en medicinsk granskning av sitt a&rende av en obero-
ende myndighet, IVO, som varken tillhér landstinget eller kommunen.

Om de forslag som foreslas i utredningen genomférs kommer det att pa-
verka namndens och forvaltningens arbete, uppdrag, bemanning och orga-
nisation. Bland annat foreslar utredningen att det ska ske en ekonomisk
omfoérdelning av medel fran 1VO:s klagomalshantering till IVO:s tillsynsdel
och patientnamnderna. Omfdrdelningen innebar att patientndmnden i
Stockholms lan skulle f& medel som motsvarar tre tjanster.

Namnden och forvaltningen foljer fragan och forbereder sig for forandrade
arbetsuppgifter och prioriteringar samt det ekonomiska tillskott som foljer
pa klagomalsutredningens forslag.

Utredningen har annu inte lett till nagot lagforslag eller nagra konkreta

forandringar. Forvaltningen forbereder ett remissvar som ndmnden kan ta
stallning till under varen 2016.
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Forvaltningens kommunikationsarbete

Forvaltningen och dess medarbetare agnar sig regelbundet at olika inform-
ationsinsatser, med syftet att 6ka kunskapen om namnden Och fdrvalt-
ningens verksamhet. Malgrupp é&r i forsta hand vardanstéllda och sjuk-
vardspolitiker, men &ven patienter och allménhet. Under aret har dessa
informationsinsatser i hogre grad an tidigare inriktats mot personer och
grupper som har direkta relationer med patientnamnden och varden.

Sammanlagt genomfordes ett femtiotal sddana informationsinsatser under
2015. Det ar en minskning jamfort med de senaste aren. Den kan delvis
forklaras med att antalet arenden som handlaggs av férvaltningen dkar och
att forvaltningens resurser darfor prioriteras pa handlaggning av patienta-
renden, fére kommunikationssatsningar riktade mot allmant intresserade
malgrupper. Forvaltningens kommunikationsarbete ses standigt éver, med
syftet att de insatser som genomfors ska fa storsta mojliga effekt och ge-
nomslag.

Nagra exempel pa informationskontakter under 2015:

e Moten med kuratorer pa Karolinska Universitetssjukhuset, Sodersjuk-
huset och Capio S:t Gérans sjukhus.

e Mote med rattspsykiatrins ledningsgrupp.

e Presentationer pa sjukskoterskeutbildningar och kurser for utlandska
lakare.

e Utbildningar for nyanstallda och andra personalgrupper inom lands-
tinget

e Moten med politiska beredningar, t ex tandvardsberedningen, aldre-
beredningen, beredningen for stora folksjukdomar.

e Modoten med patientorganisationer, handikapporganisationernas sam-
verkansrad, landstingets pensionarsrad m fl.

Intranat och extern webbplats

Patientndmndens forvaltning har under 2015 anslutit sig till Stockholms
lans landstings centrala intranat och har dar fatt tillgang till ett speciellt
omrade som &r reserverat for forvaltningens egen interna kommunikation.

Forvaltningen har dven pabdrjat arbetet att utveckla patient- och medbor-
garkontakten genom landstingets externa webbplats, sll.se. Malet &ar att
under 2016 successivt flytta dver och utveckla de funktioner som hittills
har varit tillgangliga pa den egna webbplatsen patientnamndenstock-
holm.se, samt skapa forutsattningar for att utveckla nya tjanster och in-
formationsinnehall.

Kontaktmote pa Karolinska

Namnden forlagger varje ar ett av sina sammantraden till nagot av lanets
sjukhus. | juni 2015 bestktes Karolinska universitetssjukhuset i Solna, dar
namndens ledaméter fick en fordjupad kunskap om i forsta hand sjukhu-
sets akutverksamhet. Samtidigt arrangerade férvaltningen en informat-
ionsinsats som riktades till personal och patienter.
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Landstingets patientsakerhetsdag

Forvaltningsjuristen medverkade med ett féredrag som beskrev effekter
och nytta av patientndmndens arbete. Dessutom medverkade forvaltning-
en med en bemannad informationsmonter.

Samverkan rorande moten med vardutbildningar

Under 2015 tog férvaltningen initiativ till att underséka om det finns in-
tresse och majlighet for patientnamnden, landstingens patientforsakrings-
bolag LOF och Inspektionen for vard och omsorg (1VO), att samverka vid
gemensamma informationsinsatser vid i forsta hand lakar- och sjuksko-
terskeutbildningarna i lanet.

Posterutstallning i London

I april var forvaltningen representerad pa en posterutstéllning vid patient-
sakerhetskonferensen International Forum on Quality and Safety in Health
Care i London. Med utgangspunkt fran ett konkret exempel beskrevs pati-
entnamndens uppdrag och arbetsprocess, forbattringsatgarder samt resul-
tat.

E-postutskick till vardgivare

Sammanlagt cirka 900 mottagare vid framst olika vardverksamheter far
varje manad en e-postsammanstallning som i avidentifierad form beskri-
ver nyinkomna arenden.

Nyhetsbrev

Under 2015 producerade och distribuerade forvaltningen tre utgavor av ett
nyhetsbrev som beréttar om ndmndens och forvaltningens arbete och akti-
viteter.

Patientsakerhet

Namnden eller forvaltningen goér inga medicinska bedémningar i sin kla-
gomalshantering, men har anda i uppdrag att bidra till en hog patientsa-
kerhet inom hélso- och sjukvarden. Patientndmnden har darfor ett speci-
ellt fokus pa fragor som ror patientsékerhet i vid bemarkelse.

Det sker pa flera olika satt, bade i arendehandlaggningen och i andra
sammanhang. Dialogen mellan patient, vardgivare och patientnamndens
forvaltning leder ofta till konkreta foérandringar och forbattringar av ruti-
ner i vardarbetet, vilket i sin tur leder till en starkt patientsékerhet.

De arenden som ar direkt kopplade till trycksar och vardrelaterade infekt-
ioner registreras som sarskilda bevakningsomraden. Patientnamnden fol-
jer aven det lokala, nationella och internationella arbetet inom patientsa-
kerhetsomradet och deltar regelbundet i olika arrangemang och andra
sammanhang som belyser dessa fragor.
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Arendesystemet Vardsynpunkter

Forvaltningens arendehanteringssystem, Vardsynpunkter, har byggts upp
sedan juni 2002 och innehaller nu sammanlagt ungefar 70 000 arenden.

Klassificeringen av patientnamndens handlaggning utgar fran tva huvud-
sakliga perspektiv — vardtyp (som beskriver var och inom vilken del av
varden som det har intraffat ndgot som leder till ett klagomal) och pro-
blemomrade (som beskriver vad klagomalet galler).

Varje problemomrade (till exempel vard och behandling, omvardnad,
kommunikation och organisation) har flera olika delomraden som narmare
beskriver vad klagomalet galler.

Dessutom finns det mdjlighet att registrera drenden med hjalp av sarskilda
bevakningsomraden.

Principerna for Kklassificeringen ar gemensamma for landets patientndmn-
der, &ven om den praktiska tillampningen kan variera.

Arendehanteringssystemet &r under standig utveckling, bade nar det galler
kvalitet och uppfdljning av data och rutiner for beskrivning av arenden och
klassificering av materialet, samt mdjligheten att ta ut och analysera den
samlade informationen. Forvaltningen kommer att fortsitta detta arbete,
sa att patienternas erfarenheter och synpunkter pa ett battre satt an idag
ska kunna anvandas som ett stod bade for namndens eget analysarbete och
for verksamheternas och bestéllarnas uppféljning av vardinsatserna.
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Verksamheten | tabellform

Antal arenden per vardtyp

2011 2012 2013 2014 2015
Problemomrade Antal Antal Antal Antal Antal
Akutsjukhus 1568 1736 1778 1947 1993
Primarvard 1259 1268 1230 1444 1916
Psykiatrisk vard 854 830 856 935 1115
Specialistvard* 506 560 586 683 790
Tandvard 309 315 315 323 395
Geriatrik 63 80 88 80 92
Kommunal vard 79 62 65 62 72
Habilitering 45 51 49 26 22
Utom SLL, avtal 12 13 9 4 2
Ovrig vard 217 428 462 526 552
Totalt 4912 5343 5438 6 030 6 949

* utanfor akutsjukhusen

Under de senaste fem aren har antalet 4renden som registreras av pati-
entnamndens forvaltning 6kat med 2 037. Det motsvarar en 6kning med
42 procent mellan 2011 och 2015. Okningen under 2015 var knappt 919,
vilket ar cirka 15 procent fler an 2014.

Antal arenden per kontakttyp

2011 2012 2013 2014 2015

Antal Antal Antal Antal Antal
Telefon 2 699 2915 3089 3347 4077
Skrivelse 1800 1915 1884 2116 2216
E-post 407 518 463 566 653
Besok 6 5 2 1 3
Totalt 4912 5343 5438 6 030 6 949

Det vanligaste sattet att ta kontakt med patientndmndens férvaltning ar
genom telefonkontakter. De star for narmare 60 procent av samtliga re-
gistrerade arenden. Sett i relation till den totala mangden &renden har
den andelen succesivt 6kat ndgot sedan 2011, da den var cirka 55 procent.

Andelen arenden som bygger pa skriftliga anmalningar har minskat med
fem procentenheter sedan 2011, fran cirka 37 till cirka 32 procent. | fak-
tiska tal har det dock anda skett en 6kning, med 416. Det &r nastan 25
procent fler arenden &n vad som noterades ar 2011.
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Kontakttypen e-postarenden ar drygt 60 procent fler &n 2011. Dessa kon-
takter star dock fortfarande for en forhallandevis liten andel, knappt tio
procent, av den totala mangden arenden.

Akutsjukhus, antal arenden per problemomrade

2011
Problemomrade Antal
Vard och behandling 779
Kommunikation 239
Qrgfinls_atlon och 185
tillganglighet
Patientjournal och

79

sekretess
Administrativ hante- 79
ring
Omvérdnad 51
Ekonomi 60
Vardansvar 37
Ovrigt
Radgivning etc 59
Totalt 1568

2012
Antal
844
278

194

81

94

63
40
59

83

1736

2013
Antal
910
303

166

72

98

33
72
57

6

61
1778

2014
Antal
1045

294

188

73

80

49
68
72
15

63
1947

2015
Antal
1077

312

188

79

77

66
58
53

9

74
1993

Antalet arenden som ror akutsjukhusen 6kar, men var 2015 anda en na-
got mindre andel av den totala mangden, jamfort med bade 2011 och

2014.

Primarvard, antal arenden per problemomrade

2011
Problemomréde Antal
Vard och behandling 537
Kommunikation 266
Qrg_r_;lnls.atlon och 171
tillganglighet
Ekonomi 38
Administrativ hante- 91
ring
Patientjournal och

59

sekretess
Vardansvar 31
Omvérdnad 6
Ovrigt
Radgivning etc 60
Totalt 1259

2012
Antal
534
247

151
56
102

67
27

i

1268

2013
Antal
581
224

149
51
92

63

23
5
3

39
1230

2014
Antal
622
285

179
53
139

77

30
9
4

46
1444

2015
Antal
813
313

259
161
152

93

36
7
6

76
1916

Arenden som ror primarvarden okar, men var 2015 anda en ndgot

mindre andel av den totala mangden, jamfort med bade 2011 och 2014.
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Psykiatrisk vard, antal a&renden per problemomrade

2011 2012 2013 2014 2015
Problemomrade Antal Antal Antal Antal Antal
Vard och behandling 323 334 357 413 499
Kommunikation 149 145 157 161 221
OgERIEEEN S 118 105 110 107 142
tillganglighet
Patientjournal och 20 80 70 75 89
sekretess
Vardansvar 43 38 34 45 37
ﬁ\g;mnlstratw hante- 46 43 45 45 30
Ekonomi 13 7 22 11 25
Omvérdnad 28 26 16 27 20
Ovrigt 8 7 11
Radgivning etc 64 52 37 44 41
Totalt 854 830 856 935 1115

Arenden som ror den psykiatriska varden okar i antal, men ligger rela-
tivt stilla sett till dess andel av den totala mangden.

Specialistvard utanfor akutsjukhusen, antal arenden per problemomrade

2011 2012 2013 2014 2015
Problemomrade Antal Antal Antal Antal Antal
Vard och behandling 253 219 293 312 390
Kommunikation 80 96 116 123 127
OEEMERIIE Ca1 56 86 50 73 84
tillganglighet
Ekonomi 32 49 28 39 68
ﬁ\g;mnlstratw hante- o8 a7 23 52 20
Patientjournal och 21 31 o5 30 31
sekretess
Vardansvar 5 5 11 17 18
Omvérdnad 3 5 9 6 4
Ovrigt 3 3
Radgivning etc 28 22 31 28 25
Totalt 506 560 586 683 790

Arenden som ror specialistvarden utanfor akutsjukhusen okar i antal,
men ligger relativt stilla sett till dess andel av den totala mangden.
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Antal stodpersonsférordnanden per vardform

2011 2012 2013 2014 2015

vardform® Antal Antal Antal Antal Antal
Enligt LPT 152 147 209 248 178
Enligt LRV 52 61 78 120 112
Enligt OPT 3 2

Enligt SmL 1 3 2 4
Ej angivet 1 3 9 6 3
Totalt 206 211 302 378 297

Tabellen redovisar antalet forordnade stodpersoner under aret. Antalet
nya foérordnanden minskade under2014 efter flera ars 6kning. Forord-
nandenas langd varierar. Vid arsskiftet 2015/2016 hade lika manga pati-
enter en forordnad stodperson som ett ar tidigare.

5

LPT: Psykiatrisk tvangsvard.

LRV: Rattspsykiatrisk vard

OPT: Oppen psykiatrisk tvangsvard
Sml: Smittskyddslagen
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Namndens ledamoter och ersattare den 31/12 2015:

Ledamoter Ersattare

Ordforande Eva Lannerd (KD) Bjorn Falkeblad (M)

Vice ordférande Eleonor Eriksson (S) Stefan Dozzi (KD)

Pia Helleday (M) Kerstin Mannerqvist (S)

Lena Huss (L) Holger von Fircks (MP)

Eva-Britt Sandlund (C)
Lars Harms-Ringdahl (MP)
Elisabeth Ulin Karlsson (V)

Dan Kareliusson (SD)

Rapporten kan bestéllas fran
Patientndmndens forvaltning

Box 17535

118 91 STOCKHOLM

Telefon: 08-690 67 00 Fax: 08-690 67 18

E-post: registrator@pan.sll.se
www.patientnamndenstockholm.se

Synpunkyter och klagomal.
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_J L Patienthamnden PROTOKOLLSUTDRAG

STOCKHOLMS LANS LANDSTING Sammantridesdatum
2016-03-08

' Ankom
Stockholms lans landsting

2016 -03- 09

-----------------------------------

Justerat den 8 mars 2016

Justeringen anslogs den ﬁ_ mars 2016

§ 4
Synpunkter och klagomal — patientnimndens sammanfattar 2015
PaN A1512-00395-65

Patientnimnden sammanstéller &rligen en beskrivning av nimndens och
forvaltningens verksamhet under det gngna aret. Foreliggande rapport heter
*Synpunkter och klagomal — patientnimnden sammanfattar 2015”.

Trenden att antalet drenden Gkar fortsitter, Under 2015 var dkningen cirka 15 procent,
till 6 949. Sedan 2011 har antalet registrerade drenden 6kat med cirka 40 procent. De
drenden som kommer till forvaltningen per telefon kar mest, De stir for nirmare 60
procent av antalet registrerade drenden. De skriftliga drendena kar i lagre takt.
Kommunikationschef Anders Fridell informerade i rendet.

Beslut
Nimnden beslutade att

- anta &rsrapporten “Synpunkter och klagomal — patientnimnden sammanfattar 2015”
- Oversdinda arsrapporten 2015 1ill Landstingsfullmiktige

- omedelbart justera paragrafen

Justeras Tusteras

(if s 5
7 paiop #
Ordfm ande Eva Lannerd é lice ordférande Eleonor Eriksson

Utdragsbestyrkande:
Gunilla Eriksson




__JJL Patientnédmndens foérvaltning

STOCKHOLMS LANS LANDSTING 1(1
KHOLMS LANS LANDSTIN PAN 2016-03-08 P 4 )
Handlaggare: Anders Fridell TIANSTEUTLATANDE
2016-02-23 PaN A1512-00395-65

Ankom
Stockholms lans landsting

2016 -03- 09
LS 2016-0033

Dnruunnluunnqu LTI

Synpunkter och klagomal — patientnimnden sammanfattar 2015

Patientndmnden sammanstéller arligen en beskrivning av nimndens och
forvaltningens verksamhet under det gangna aret. Foreliggande rapport
heter "Synpunkter och klagomal — patientndmnden sammanfattar 2015”.

Fokus ligger pé forvaltningens drendehandléggning och exempel pa
fragestéllningar, synpunkter och klagomal som har framforts till
forvaltningen.

Trenden att antalet drenden 6kar fortsétter. Under 2015 var 6kningen cirka
15 procent, till 6 949. Sedan 2011 har antalet registrerade drenden 6kat med
cirka 40 procent. De drenden som kommer till forvaltningen per telefon
okar mest. De star for ndrmare 60 procent av antalet registrerade drenden.
De skriftliga drendena 6kar i ligre takt.

Liksom tidigare r den st6rsta gruppen drenden som kopplas till vard och
behandling, i forsta hand pa akutsjukhusen och i primérvarden.

Forslag till beslut
Néimnden foreslas besluta att

- anta arsrapporten Synpunkter och klagomal — patientnimnden
sammanfattar 2015

- oversdnda arsrapport 2015 till Landstingsfullmaktige

Eva Ljung

Forvaltningschef

Patientndmndens forvaltning  Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator@pan.sll.se

Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se

Hornsgatan 15
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