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Sammanfattning av verksamhetsaret 2022

Patientndmnden i Region Gavleborg har under aret haft 1821 kontakter fran
patient/narstaende varav 1593 har registrerats som arenden, ovriga ar
registrerade som information till patient/narstdende. Antalet drenden har gatt
upp med 4 % sedan foregdende ar och med 25 % sedan aret dessforinnan.
Antalet informationskontakter har minskat under detta ar. Patienter och
narstaende vander sig till forvaltningen for att framféra synpunkter, klagomal,
upplevelser och erfarenheter av varden men ocksa for att séka information och
fa rad. Foljande punkter dr nagra av de vanligast forekommande:

e Upplevda brister avseende undersokning/bedémning ar vanligast.
Kvinnorna stod for 63 % av dessa drenden.

e Synpunkter avseende behandling. Nekad, fordrojd, felaktig, utebliven
eller negativ behandlingseffekt. Aven har handlade synpunkterna till stor
del om kvinnor, 60 % av drendena.

e Upplevda brister i bemoétande var det tredje vanligaste klagomalet ocksa
detta ar. 63 % av klagomalen rorde kvinnor, vilket ar lagre andel mot
forra aret da kvinnorna stod for 70 % av dessa drenden.

e Arenden rérande lakemedel var i ar det fjdrde vanligast klagomalet. Aven
har var kvinnor 6verrepresenterade, 64 %.

Manga av de som kontaktar patientnamnden uttrycker att de vill bidra till
forbattring av varden for att ingen annan ska behova uppleva det de sjalva varit
med om. Detta ligger i linje med klagomalslagstiftningen dar vikten av
patienters/narstaendes bidrag for att hoja kvalitén i varden uttrycks. Det finns
aven med som en del i Nationell handlingsplan for 6kad patientsakerhet i halso-
och sjukvarden 2020-2024.

Under aret har namnden tagit del av statistik och trender per tva-manaders-
perioder. Ndmnden har gett forvaltningen i uppdrag att géra analysrapporter
utifran identifierade problemomraden inom hélso- och sjukvarden. Fyra
analysrapporter har gjorts under 2022 som har redovisats till Hdlso- och
sjukvardens ledningsgrupp. En analysrapport avseende Barn med psykisk ohdlsa
har gjorts pa inkomna drenden under 2021. Den blev i juni en del i IVO:s
barnrapport, gjord utifran samtliga patientnamnders analyser och IVO:s inkomna
barndrenden under 2021 géallande psykisk ohalsa. En analys av drenden inkomna
2021 och som kan relateras till Covid 19 har gjorts pa nationell niva. Samtliga
patientnamnder i Sverige har bidragit med arenden till den rapporten. Ytterligare
tva analysrapporter har gjorts under aret, Kommunikation samt Dokumentation i
patientjournalen.

Uppgifter/bakgrund

Patientnamnden bedriver verksamhet for Region Gavleborg, och de vardgivare
som har avtal med regionen samt for lanets samtliga kommuner.
Patientnamnden &r en fristdende opartisk instans dit patienter/nérstaende kan



vanda sig for att radgora, inhdmta information eller lamna synpunkter pa vard
och omsorg.

Patientndmnden ar understalld Regionfullmaktige och lyder under Lag
(2017:372) om stod vid klagomal mot halso- och sjukvarden. Uppgiften ar att
stddja och hjalpa patienter inom:

e Den hélso- och sjukvard, som enligt Halso- och sjukvardslagen (1982:763)
bedrivs av regionen eller enligt avtal med regionen

e Den halso- och sjukvard enligt Halso- och sjukvardslagen (HSL) som
bedrivs av kommunerna eller enligt avtal med kommuner och den
allmanna omvardnaden enligt Socialtjanstlagen (SolL) som ges i samband
med sadan halso- och sjukvard

e Den tandvard enligt Tandvardslagen (1985:125) som bedrivs helt eller
delvis finansierad av regionen

Patientndmndens huvudsakliga uppgift ar att pa ett lampligt satt hjdlpa patienter
och néarstaende att fora fram klagomal och synpunkter till vardgivare samt att fa
klagomal och fragor besvarade. Patientnamnden ska dven:

e Hijalpa patienter att fa den information de behover for att kunna tillvarata
sina intressen i halso- och sjukvarden

e Framja kontakterna mellan patienter och vardpersonal

e Hjalpa patienter att vanda sig till ratt myndighet

e Rapportera iakttagelser och avvikelser av betydelse till vardgivare och
vardenheter

e Utifran inkomna synpunkter bidra till kvalitetsutveckling och hog
patientsdakerhet inom halso- och sjukvarden

e Namnden ska informera allmanheten, halso- och sjukvardspersonal och
andra berérda om sin verksamhet

Om patienten ar ett barn ska Patientnamnden sarskilt beakta barnets basta.

Arbetet ska bidra till att hadlso- och sjukvarden i hogre grad arbetar
personcentrerat och utgar fran ett helhetsperspektiv. Ndmnden ska fora analyser
av patienterfarenheter vidare i den politiska organisationen. Ndmnden har en
forvaltning som utfor det operativa arbetet. Patientndmnden kan dven féresla
atgarder som behover vidtas inom hélso- och sjukvarden for att komma till ratta
med identifierade problem- och riskomraden. | uppdraget ingar inte medicinska
bedomningar och ndmnden har inga sanktionsmajligheter.

Namnden ska ocksa uppmarksamma myndigheten Inspektionen fér Vard och
Omsorg (IVO) pa forhallanden som omfattas av myndighetens tillsyn. Detta gors
bland annat genom att varje ar formedla redogorelse av féregaende ars
verksamhet till saval IVO som Socialstyrelsen.

Enligt tvangslagarna inom den psykiatriska varden, Lag (1991:1128) om
psykiatrisk tvangsvard (LPT) och Lag (1991:1129) om rattspsykiatrisk vard (LRV),



har patienter som vardas under tvang ratt till stddperson. Foreskrifter om
stodpersoner finns dven i Smittskyddslagen (2004:168). Det ar Patientndmndens
uppgift att utse stodpersoner da behov finns.

Styrande dokument har varit; Arsplan 2022-2024, internkontrollplan fér 2022
samt Férvaltningens verksamhetsplan. Patientnamnden lyder under reglemente
antaget av regionfullmaktige.

Inledning

Patientndmndens forvaltning kontaktas da nagon form av missndje eller
synpunkter pd varden finns. Aven om 1593 registrerade drenden kan tyckas vara
en liten andel i forhallande till antalet vardkontakter i Gavleborg, far man inte
glomma att det féormodligen finns ett morkertal avseende synpunkter pa varden.
Men av nagon anledning tas ingen kontakt med Patientnamnden eller sa har
kontakt tagits direkt med berdrd verksamhet.

Med anledning av de relativt fa antalet drenden i foérhallande till antalet
vardkontakter kan vi snabbt se skillnader som ofta speglar férandringar i
verksamheten. Det kan vara saval positiva som negativa forandringar som skett
inom olika verksamheter i varden.

Aven drenden av allvarligare karaktir inkommer och i vissa fall kontaktas
cheflakare. Vissa arenden foranleder att internutredningar och hindelseanalyser
gors och i enstaka fall leder det till Lex Maria-anmalan.

Om patienter/narstaende inte blir n6jd med vardens hantering av deras
synpunkter véljer de i vissa fall att ga vidare med anmalan till IVO.

Arbetssatt

Personalen vid Patientnamndens forvaltning liksom Patientndamndens ledamoter
omfattas av sekretessregler. For att begara svar pa fragestallningar till varden
krdvs patientens medgivande.

Det dagliga arbetet kring inkomna arenden hanteras av férvaltningens
handlaggare som lyssnar, informerar och férmedlar synpunkter till
verksamheterna. Forvaltningen utgor lanken mellan patient och vard samt ger
den hjalp och stod som forhallandet kraver. Samtliga tjansteman vid
forvaltningen ar delaktiga i arbetet med patientarenden i hogre eller lagre grad.

Kontakt med Patientndmndens foérvaltning sker via telefon, e-post, brev samt
1177 Vardguidens e-tjanst. | nagra fall vill patient/narstaende traffa en
handldggare. Detta sker da i forvaltningens lokaler eller i nagon annan av
regionens lokaler pa ort dar patienten bor, alternativt digitalt.

Kontakter som initierats av patient/narstaende handlar manga ganger om
radgivning/information utifran den situation de hamnat i. Efter information om
rattigheter och vart man kan vanda sig viljer en del patienter/narstaende att
sjalva klara ut sina problem. | andra fall formedlar handldggaren kontakt med
varden och manga arenden loses efter nagra telefonsamtal.



Synpunkter som inkommer skriftligt skickas i de flesta fall till berérd
verksamhetschef for yttrande. | de fall patient/narstaende inte fatt svar pa sina
fragor kan nytt yttrande inhamtas alternativt anordnas mote med varden mellan
patient/narstaende och berord chef tillsammans med handlaggare for att klara
ut aterstaende fragestallningar.

Avslutsbrev skickas till berord verksamhetschef dar patient/narstaendes
synpunkter formedlas, tillsammans med férvaltningens feedback pa yttrandet.

Verksamhetsforetradare bjuds in till namndssammantraden for dialog samt
formedling av pagaende arbeten rorande bland annat patientsdkerhet. Pa sa satt
far ledamoterna kunskap om hur olika verksamheter fungerar.

Manatligen skickas rapport med avslutade avidentifierade darenden till respektive
verksamhetsomrade for kannedom. Tanken ar att verksamheterna ska anvanda
synpunkterna for att identifiera forbattringsomraden.

Alla kontakter till forvaltningen ar inte drenden, dvs. inga synpunkter pa varden
har lamnats. De som hor av sig vill istdllet ha information om vad de kan gora,
vart de kan vanda sig eller fa veta vilka rattigheter som géller. Dessa
informationskontakter minskade under 2022 med 17 % jamfért med foregaende
ar. Ca 40 procent av dessa kontakter handlar om vard- och behandling. Darefter
ar fragor rérande behandlingsresultat samt ekonomi de vanligast
forekommande.

Patientnamndens forvaltning

Bemanningen bestar av fem handldggare inklusive forvaltningschef, namnds-
sekreterare och stodpersonsansvarig. Det har under aret varit 11
arbetsplatstraffar dar allt fran arbetsmiljo till utveckling av verksamheten
avhandlats. Samtliga medarbetares aktiva deltagande och bidrag till
verksamheten ar en forutsattning for utveckling av verksamheten. Friskvard ar
en viktig del, dar all personal anvant sig av friskvardsbidraget.

Forvaltningschefen ingar i Patientndmndernas nationella tjanstemannanatverk
som under aret har haft tre digitala sammantraden och ett tvadagars
internatmote. Syftet med moétena ar att gemensamt utveckla
patientnamndsverksamheten. Natverket tillsdatter bland annat arbetsgrupper och
utser representanter till olika nationella forum. Natverket har en utsedd
styrgrupp pa fyra personer som l6pande ansvarar for natverkets planering.

Forvaltningens chef har under 2022 varit representant i brukarradet till
Myndigheten fér vard och omsorgsanalys. Férvaltningschefen har ocksa haft
aterkommande moten med tjanstepersoner pa regionens
patientsdkerhetsavdelning i syfte att utveckla olika delar utifran patientklagomal.

Kompetensutveckling
Personalens deltagande i olika natverk bidrar till kompetenshojning och ger
mojlighet till omvarldsbevakning. Féljande aktiviteter har genomforts:



e Forvaltningschef genomgatt digital utbildningsdag hos Lof

e Handlaggare deltagit vid internationella patientsakerhetskonferensen i
Goteborg

e Forvaltningschef deltagit vid Socialstyrelsens patientsdakerhetsdag

e Forvaltningschef varit pa studiebesok i Bergen, Norge, avseende deras
hantering av patientklagomal

e Forvaltningens medarbetare deltagit pa Nationella
tjanstemannakonferensen i Stockholm

e Handlaggare genomfort Socialstyrelsens digitala
patientsdkerhetsutbildning (utifran Nationell handlingsplan fér 6kad
patientsdkerhet)

e Handlaggare gatt regionens utbildning rérande utlamnande av allman
handling

e Handlaggare deltagit i NOBAB-konferens, rorande barn

e Samtliga vid férvaltningen gatt repetition i Hjart- lungraddning (HLR)

e Digitala utbildningar i regionens kompetensportal

e Regional tjanstemannakonferens, digitalt

e Handlaggare paborjat Karolinska Institutets patientsakerhetsutbildning

e Namndsekreterare samt forvaltningschef genomgatt Regionens
utbildning for fortroendevalda och tjansteman

Informationsverksamhet

Externt
e Tva dagar, 60+ massa i Gavle
e Information om verksamheten i sociala medier (Facebook och Instagram)
e Foreningsnatverket for psykisk halsa
e Barn- och ungdomsradet
e Patientféreningen Ljuspunkten, Hudiksvall
e Brukarradet, vuxenpsykiatrin
e Hogskolans sjukskoterskeprogram
Internt
e Halso- och sjukvardens ledningsgrupp (HSL) fyra ganger
e Halso- och sjukvardsnamnden, en gang under aret
e Regionfullmaktige, en gang under aret
e Information/avstamning med patientsakerhetsenheten, ganger flera
e Information till kommunernas MAS:ar (Medicinskt ansvarig sjukskoterska)
e Kvalitetssamordnartraffar, tva ganger
e Barn- och ungdomssjukvardens ledningsgrupp
e Enheten for Folkhalsa och hallbarhet
e Verksamhetsomrade Internmedicins ledningsgrupp
e Verksamhetsomrade Primarvarden (PV) Hudiksvall samt PV Sodra
Halsingland, gemensam ledningsgrupp
e Ekonomiservice
e Verksamhetsomrade Ambulans/akutmottagning, kvalitetssamordnare



Kommunerna

Samtliga kommuner har avtal med Region Gavleborg rorande patientnamnds-
verksamhet. Det ar fa darenden rorande kommunal hélso- och sjukvard.
Uppgangen vi sag 2021 har nu gatt tillbaka lite. Inkomna arenden féormedlas
skriftligt alternativt muntligt till berord medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS)
inom kommunerna alternativt berérd chef for hantering. Manatligen skickas
avidentifierade “arendemeningar” i en rapport till respektive kommuns MAS.

De kommuner som haft flest antal drenden under 2022 dr Gavle kommun och
Hudiksvalls kommun féljt av Ovanakers kommun som hade 4 drenden. Inga
synpunkter har under aret kommit in rérande Ljusdals kommun, Nordanstigs
kommun och S6derhamns kommun. Synpunkterna har huvudsakligen handlat
om kategorin Vard- och behandling som 17 av drenden handlade om,
huvudsakligen omvardnad. Inget problemomrade sticker ut.

Kommunal vard 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 1)

Kommunal vard
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Stodpersonsverksamhet

Patienter som vardas enligt Lagen om psykiatrisk tvangsvard har ratt till
stodperson om de sa 6nskar. Stodpersoner utses av Patientnamnden. En
stoédperson har tystnadsplikt och fungerar som medmanniska, bistar patienten i
personliga fragor, besoker regelbundet patienten pa vardavdelningen,
behandlingshemmet eller dar patienten vistas. Stédpersonen har dven ratt att
narvara vid forhandling i domstol. Det ingar inte att vara juridiskt ombud och
stédpersonen har inget vardansvar. Ett férordnande om stodperson varar sa
lange tvangsvarden pagar och kan darefter, om patienten och stédpersonen sa
onskar, fortsatta ytterligare fyra veckor. Varden ar skyldig att anmala avslut av
tvangsvard till Patientndmnden.

2018 2019 2020 2021 2022
LPT/LRV 12/0 18/0 12/0 11/3 3/6
Stédperson 9 8 8 12 7
Tackat nej 1 3 1 1 1
Kort vardtid 2 11 3 1 1
Kvar sedan foregaende ar 10
Utgdende balans 15

Under 2022 har 7 patienter dnskat och fatt stodperson. 10 patienter har
pagaende stodpersonsuppdrag sedan tidigare ar, alla dessa vardas under LRV. 7



uppdrag har under aret avslutats. Férdelningen mellan LPT/LRV ser i ar
annorlunda ut da det kommit valdigt fa ansékningar for patienter under LPT.
Forvaltningen behover av allt att ddma komma ut och informera om
verksamheten, for att sakerstalla att tvangsvardade patienter far information om
sina rattigheter till stodperson. En omtolkning av de nationella riktlinjerna
gjordes under aret, vilket ledde till att vi tog 6ver ansvaret for stédperson for
nagra patienter under LRV fran Dalarna och Vastmanland som tidigare hade
ansvaret. Tidigare l1ag ansvaret dar vardansvaret lag medan det nu ar den region
dar patienten befinner sig som har ansvaret.

Vi har 16 disponibla stodpersoner i Gavleborg, 5 kvinnor och 11 man. Efter att
besoksrestriktioner aterinférdes under borjan av aret normaliserades
verksamheten under vintern och besdken kunde genomfoéras sa som bade
patienter och stédpersonerna dnskar. Aven var gemensamma utbildningsdag
med Dalarna genomférdes i ar. Inriktning var mot lagaffektivt bemotande samt
dragning av de nationella vardprogrammen for psykiatriska diagnoser.
Utbildningen holls pa Bollnas folkhdgskola. Da deltagarantalet varit lagt, daven
innan pandemin, pagar ett arbete for att utveckla kompetensutvecklingen for
stodpersonerna sa att den kommer fler till del. Mycket gar att géra med bra
kvalitet dver natet, men natverkandet och utbytet mellan stédpersonerna ar
ocksa en viktig del.

Statistik

Patientndmndens forvaltning har under 2022 haft 1821 kontakter fran
patient/narstdende varav 1593 har registrerats som drenden. Antalet arenden
har 6kat med 4 % jamfort med 2021 da det var 1531 drenden. Patienter som tar
flera kontakter under ett ar registreras som arende en gang, savida det inte ar
synpunkter som handlar om nya verksamheter eller ett nytt problemomrade. En
kontakt kan ocksa leda till att synpunkten registreras pa flera verksamheter i de
fall flera verksamheter ar involverade i handelsen.

Fordelning Somatisk specialistvard-Primarvard-Psykiatrisk specialistvard 2022 jamfort
2020-2021 (tabell 2)

Uppdelat per specialité
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Sedan foregdende ar har det varit en 6kning av drenden inom samtliga
specialiteter, framst inom primarvard.

Ovrig vard 2022 jamfért 2021 (tabell 3)
Ovrig vard
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Under VO Digital vard finns bland annat vardenheten 1177 och administration av
digital vrd samt Hailsotorget. Arenden som organisatoriskt l3ggs under Halso-
och sjukvardsforvaltningen ar arenden som ar av mer évergripande karaktar och
huvudsakligen formedlas for kinnedom. Halso- och sjukvardens gemensamma
resurser hanterar drenden rorande vaccinering, provtagning, tillganglighet till
bokning av vaccinering mm.

Ovrig ospecificerad vdrd handlar om drenden dar klagomalet inte riktats mot en
specifik verksamhet och kan vara av mer odefinierad karaktér. Aven drenden
rorande foretagshalsovard aterfinns har samt Aleris kataraktverksamhet, Gavle
lakarmottagning och Digifundis 6gonbottenundersdkningar.

Ovrig verksamhet 2022 jamfort 2021 (tabell 4)

Ovrig verksamhet
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Ovrig verksamhet handlar om 6vrig extern verksamhet med avtal, exempelvis
SOS-alarm, 1177-nationellt, aktiv ortopedteknik. Har finns ocksa drenden som ror
Regionstyrelseforvaltningen, exempelvis centralkassan, journalservice,
fastighetsavdelningen. Aven drenden som handlar om serviceresor eller
hjalpmedelscentralen. Det har dock inte varit nagra drenden under 2022 rérande
hjalpmedelscentralen (Hjalpmedel SAM).

10



Regionens somatiska specialistsjukvard 2022 jamfoért 2020-2021 (tabell 5)

Somatisk specialistvard
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Flest antal arenden inom somatisk specialistvard aterfinns i ar inom VO
(verksamhetsomrade) Ortopedi. Darefter kommer VO Internmedicin och VO
Kirurgi. VO Ambulans/Akutmottagning har de tre senaste aren haft en 6kande
arendemangd dar 58 av de 79 drendena handlar om Akutmottagning. Det ar
akutmottagningen i Gavle som star for flest arenden, som huvudsakligen handlar
om brister avseende Omvdrdnad samt brister i Bemétande. Avseende
ambulansverksamheten sa var det flest arenden inom ambulansen Gavle-
Ockelbo och handlade huvudsakligen om Undersékning/bedémning samt
Omvdrdnad. Ovrig specialistsjukvard handlar om specialistsjukvard inom
regionen, men av mer ospecifik karaktar.

| 43 av de drenden som ar registrerade inom somatisk specialistvard har
klagomalen/synpunkterna uppstatt utifran besok pa akutmottagning.
Registrering sker utifran det VO som synpunkten handlat om. Ett drende som
handlar om exempelvis en lakares bedémning pa akutmottagning registreras
saledes pa det VO som ldkaren tillhor rent organisatoriskt.

Psykiatrisk specialistvard inklusive habilitering 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 6)
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Sammantaget inom dessa verksamheter har drendeantalet minskat nagot. Det
har inte varit fler arenden inom Vuxenpsykiatrin i ar men ar det
verksamhetsomrade, totalt sett, som har flest antal drenden. Det &r dock inte
kopplat till antal vardbesodk under aret. Flest klagomal har handlar i ar om
Behandling, Ldkemedel samt Undersékning/bedémning. Barn- och
ungdomspsykiatrin har fler arenden an foregaende ar. Habiliteringen hade i
princip lika fa drenden som foregaende ar. Ospecificerad psykiatrisk vard ar
arenden som inte ar stalld till specifik vardverksamhet inom psykiatrin och ar av
mer oklar karaktar.

Regionens Primarvard 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 7)

Regionens primarvard
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Regionens HC (Halsocentraler) hade tillsammans 17 % fler arenden under 2022
jamfort med 2021. VO Gavle har flest antal arenden, samma antal som under
2019, men ar ocksa det VO som har flest antal hdlsocentraler. Gdvle kommun har
ocksa det klart storsta befolkningsunderlaget i lanet. VO Vastra Gastrikland samt
VO Hudiksvall har for tredje aret i rad ett 6kat antal arenden. VO Hudiksvall har
okat mest sedan foéregdende &r, nistan en dubblering av antalet drenden. Ovriga
VO skiljer sig inte namnvart fran féregaende tva ar. Baldersnas ar den enda
hdlsocentralen som inte hade nagra arenden detta ar. 5 drenden ar registrerade
som ospecifika dar verksamhet och vad arendena handlar om ar av mer oklar
karaktar. Dessa drenden finns inte med i primarvardens diagram.

Halsocentraler med flest antal &renden 2022:

e Hudiksvall Din HC 57
e Sandviken Norra Din HC 27
e Sodertull Din HC 23
e Satra 20
e Stromsbro 18
e Sandviken Sodra Din HC 17
e Hofors 17

e Ockelbo, Delsbo och Valbo 16
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Kontakter rérande privata halsocentraler med avtal 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 8)

Privata halsocentraler
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Antalet arenden har minskat bland de privata aktérerna sedan foregaende ar
med nagra fa arenden. Praktikertjanst ar den verksamhet som har ett kraftigt
okat antal arenden, men da har under aret Bollnas halsocentral sedan
halvarsskiftet gatt over i praktikertjansts regi. De privata
primarvardsverksamheter som har ett tydligt minskat antal darenden ar Capio,
Premicare Halsingland och Falk Halsopartner. Avseende 6vriga aktérer ar det
marginella skillnader jamfoért med foregaende ar.

Héalsocentraler med flest antal arenden hor alla till Praktikertjanst.
Halsocentralen i Bollnds som horde till Aleris fore halvarsskiftet och till
Praktikertjanst andra halvaret hade under aret sammanlagt 35 drenden. HC City
hade 23 drenden och Eira HC 21. Ovriga privata hilsocentraler hade allt mellan
12 och enstaka arenden.

Kontakter rorande Folktandvarden 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 9)

Folktandvarden Kategorier
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Antalet drenden som beror Folktandvarden har under 2022 6kat till 52 drenden
jamfort med 41 drenden foregaende ar. De tva vanligast forekommande
delproblemen var Behandling, 17 arenden, respektive Resultat med 11 drenden. |
Ovrigt var det inget delproblem som stack ut.

Fordelning kategorier 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 10)
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Vdrd och behandling ar i vanlig ordning den mest forekommande kategorin som
dven i ar har 6kat. Kommunikation ar den kategori som har nast flest antal
arenden, men dar ar det nagot farre arenden. Avseende 6vriga kategorier har
det varit mer marginella férandringar uppat eller nedat.

Fordelning i kategorier 2022 (tabell 11)

2022

m Vard och behandling
M Resultat
Kommunikation
Dokumentation/sekretess
m Ekonomi
Tillganglighet
M Vardansvar/organisation

W Administrativ hantering

m Ovrigt

Antalet Vard och behandlingsarenden ar fortfarande klart flest, ca 48 % av den
totala drendemangden. Kommunikationsarenden utgdr 21 % av alla arenden.
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Sammanstallningar kategorier med delproblem

Delproblem i kategorin Vard och behandling 2022 jamfdr 2020-2021 (tabell 12)

Vard och behandling
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Avseende delproblem inom denna kategori handlar flest antal arenden i ar om
brister i Undersékning/bedémning dar dven drenden som handlar om remisser
finns. Nast flest drende hittar vi inom delproblemet Behandling. Arenden
rorande Ldkemedel och Omvdrdnad har ocksa 6kat markbart

Delproblem i kategorin Resultat 2022 jamfort 2021
2022 handlade 85 arenden om Resultat medan 74 drenden kom in 2021.

Delproblem i kategorin Kommunikation 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 13)

Kommunikation
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Arenden rérande brister i Kommunikation har ssmmantaget minskat med 13
arenden jamfort med 2021. Minskningen har varit férdelad mellan samtliga
delproblem. Férutom dessa arenden som ar klassificerade som kommunikation
finns det noteringar om brister avseende kommunikation i 63 andra drenden,
vilket ocksa ar en blygsam minskning sedan foéregdende ar da det var 73 drenden.
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Delproblem i kategorin Dokumentation och sekretess 2022 jamfort 2020-2021 (tabell
14)

Dokumentation och sekretess
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Arendeantalet inom denna kategori har i &r minskat bade p& totalen men ocksa
per delproblem.

Delproblem i kategorin Ekonomi 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 15)
Ekonomi
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Antalet darenden rérande ekonomi var i ar fler an de bada féregaende aren.
Okningen géllde synpunkter avseende bada delproblemen.
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Delproblem i kategorin Tillganglighet 2022 jamfért 2020-2021 (tabell 16)

Tillganglighet
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Antalet drenden inom denna kategori har i ar 6kat marginellt. Okning handlar om
arenden rorande delproblemet Vintetider i vdrden, som framst handlar om
brister avseende vardgarantin.

Delproblem i kategorin Vardansvar/organisation 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 17)

Vardansvar och organisation
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Antalet drenden inom denna kategori 4r de samma som foregaende ar. En
okning ses dock avseende framst Fast vdrdkontakt. Arenden som handlar om
Vardfléde/processer och Resursbrist/instdllda dtgdrder har minskat markbart.
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Delproblem i kategorin Administrativ hantering 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 18)

Administrativ hantering
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Inom denna kategori har drendeantalet minskat kraftigt avseende bada
delproblemen.

Skrivelser

Skrivelser 2022 jamfort 2020-2021 (tabell 19)

Skrivelser och vardmoten
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500 465
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M Skrivelser W Vardmoten

Antalet skrivelser fortsatter att 6ka markant. Nagra skrivelser har dven i ar
avslutats i form av moéten med varden dar patient/nérstaende, handlaggare och
berord chef deltagit. Antalet sddana moéten med varden ar fortfarande fa men
vardefulla.

Besok samt hjilp att formulera klagomal

Det har varit fa personliga moten med patienter/narstaende under 2022.
Forvaltningen har daremot hjalpt patienter/narstdaende med formulering av
problem och innehall till andra myndigheter, framst patientférsdkringen Lof men
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da oftast digitalt eller per telefon. Handldggare har dven varit ett stod i
formulering eller redigering av skrivelser till varden vid nagra tillfallen.

Kontaktvagar

Fordelning av kontaktvagar till forvaltningen (tabell 20)

Kontaktvagar
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Diagrammet visar alla kontakter, alltsa bade kontakter som blir drenden och
informationskontakter. De flesta valjer fortfarande att kontakta forvaltningen
per telefon. 67 % tog muntlig kontakt. 15 % kontakt via e-post eller vanliga brev
medan 18 % skickade in sina synpunkter via 1177 Vardguidens e-tjanst.
Kontaktvagarna har foljt samma monster de tre senaste aren dven om antalet
kontakter via Vardguiden 1177:s e-tjanst okar.

Alder och kén

Alder och kén 2022 (tabell 21)

Alder och kon 2022
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Det har endast varit fyra drenden som registrerats under hen och ett drende
under okant kon, alltsa farre an foregaende ar. Tva av de som registrerats som
hen var i aldersspannet 20-29 ar och en i 50-59 ar. Dessa redovisas inte i
diagrammet.
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Flest drendena handlar genomgdende om kvinnor. Detta galler i samtliga
aldersspann foérutom 0-9 ar. Flest arenden pa totalen aterfinns inom
aldersspannet 50-69 ar och darefter 70-79-59 ar foljt av aldern 30-39 ar. |
aldersspannen 10-29, samt 40-49 &r det i princip dubbelt sa manga drenden som
handlar om kvinnor. Aldersstrukturen och kénsstrukturen ar darmed lite annan
jamfort med 2021 ars drenden.

Alder och kén 2021 (tabell 22)
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Analysrapporter

Innehallsanalyser gors inom de omraden namnden beslutar, alternativt beslutats
i samrad med IVO och/eller 6vriga patientnamnder. Dessa analyser leder till att
rapporter skrivs. Nedan beskrivs de analyser som gjorts under 2022.

e Klagomal pa varden som avser barn med psykisk ohalsa, 2021 ars drenden
e Kommunikation

o Covid-relaterade arenden 2021, en uppféljning

e Dokumentation i patientjournalen

Klagomal pa varden som avser barn med psykisk ohilsa

Analys gjordes pa 2021 ars drenden. Rapporten kom sedan att bli en del i den
analysrapport som gjordes av IVO och publicerades i juni 2022. Saval IVO-
arenden som alla patientnamnders darenden ingick.

Kommunikation

Detta var en uppfoéljande analysrapport av den analys som férvaltningen gjorde
2017. Samtliga inkluderade drenden kodades utefter den kdnsla som upplevelsen
av vardkontakten gett upphov till. De koder som anvédndes var Otrygg, Ovilja,
Underordnad, Vardering, Skepsis och Privat. Otrygg var den vanligast
forekommande koden, vilket var fallet dven 2017.
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Lakare ar vanligaste forekommande yrkeskategorin utom under koden Ovilja dar
drendena ar vanligast hos omvardnadspersonal. Flest drenden handlade om
kvinnor.

En reflektion utifran resultatet ar att for att fa en patient att bli “medskapare” till
sin vard underlattar det om patienten ar valinformerad pa ett satt som denne
forstar, upplever att varden haller vad de lovar, kdnner sig respektfullt bemott
och tagen pa allvar. Aven de medicinska resultaten kan paverkas av fragor som
ror kommunikation.

Covid-relaterade arenden, en uppféljning

Landets samtliga patientnamnder enades om att tillsammans gora analys dven av
2021 ars arenden relaterade till Covid-19. Under hosten samlades uppgifter in
fran samtliga patientndmnder och en gemensam analys gjordes med namnet;
Pandemin och patienterna — en uppféljning.

Dokumentation i patientjournalen

Ungefar halften av arendena handlade om nagon form av ofullstéandigt innehall i
journaldokumentationen. Det kunde vara information som anhdoriga fort fram,
men inte dokumenterats och dirmed inte heller 6verrapporterats till annan
verksamhet. | nagra drenden beskrev patienten att symtom/besvar som de
berdttat om inte hade blivit dokumenterade. | tva drenden saknades
dokumentation helt fran vardtillfallet.

Direkta felaktigheter i journal-dokumentationen kunde handla om t ex felaktiga
diagnoser men ocksa att dokumentation skett pa fel patient.

Flera drenden handlade om att patient/anmalare har en annan upplevelse av vad
som hant an det som varden beskrivit. | vissa av drendena grundade sig vardens
svar enbart pa den journal-dokumentation som fanns.

Identifierade atgarder fran vardens sida var att handelser tagits upp for dialog i
olika forum. Inom nagra verksamheter har utbildning och sakerstéllande av
rutiner skett. 66 procent av drendena berdr kvinnor och 34 procent man.

Reflektion utifran resultatet ar att varden behover sédkerstélla att
forbattringsatgarder vidtas nar brister i journalforing har identifierats. En val ford
patientjournal ar viktig for patientsakerheten men ocksa en viktig
informationskalla. Varden behdver sakerstalla att patient/narstaende uppfattat
den information som getts, framforallt nar svara besked lamnas.
Patientndmnden vill ocksa paminna om patientens ratt att fa antecknat i

journalen om denne anser att en uppgift i journalen ar fel eller att ndgot inte
stammer.
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Sammanstallningar

For att fa en battre bild av hur det ser ut inom olika verksamheter eller
problemomraden goérs sammanstallningar. Utifran resultatet av
sammanstallningar valjer i vissa fall némnden att ga vidare med analys.

Under aret har sammanlagt 20 sammanstallningar gjorts. Dessa har handlat om
15 verksamhetsomraden alternativt vardenheter, kvalitetssdkring av yttranden
(per hel- och halvar), atgarder som varden vidtagit, diskrimineringsarenden,
barnarenden respektive allvarliga drenden (utifran patienters beskrivning av
arenden).

De vanligaste delproblemen 2022 jamfért med 2021

Kategorierna bestar av flera delproblem. De tio vanligast férekommande
delproblemen redovisas i tabellen nedan. De vanligaste delproblemen bada aren
ar Undersékning/bedémning och Behandling, men de har bytt plats 2022.
Bemétande-arenden kommer som nummer tre dven i ar och ligger pa i princip
samma niva som foregaende ar, sett till antalet arenden. Omvdrdnadsdrenden
finns i ar med som ett av de 10 vanligast forekommande klagomalen. Daremot
finns inte Vdrdflode/processer med pa arets lista. Antalet drenden ar enbart
utifran hur manga arenden som kommit in till patientnamnden och stélls saledes
inte i relation till ett verksamhetsomrades storlek eller antal vardbesok.

De 10 vanligaste De 10 vanligaste

delproblemen 2022 delproblemen 2021
Undersdkning/bedémning 268 Behandling 248
Behandling 259 Undersokning/bedémning 243
Bemdtande 147 Bemotande 154
Lakemedel 112 Information 98
Information 96 Delaktighet 93
Delaktighet 91 Tillganglighet till varden 91
Tillgdnglighet till varden 76 Lakemedel 80
Omvardnad 62 Patientjournalen 76
Diagnos 61 Vardfléde/processer 64
Vantetider i varden 57 Diagnos 56

Undersdkning/bedémning: VO Primarvarden Gavle hade flest antal drenden (23)
foljt av VO Primarvarden Vastra Gastrikland och VO Ortopedi med 22 drenden
vardera. Exempeldrenden ar utifrdn anmalarnas uppfattning av handelserna.

Exempeldrende primarvard: "Missade pdgdende infektion. HC lade om svdrléikt
sdr pd fot flera ggr i veckan. Anser att ingen bedémde saret. Ndr personalen
noterade att sdret luktade illa togs sarodling. Resultatet visade bakterier. Sdtts in
pd antibiotika men inget CRP tas. Patienten far sepsis dagen efter att antibiotika
satts in och ldggs in pa IVA”.

Exempeldrende kirurgi: "Missade férhéjt blodsocker, vilket lett till att patienten
gdtt med obehandlad diabetes i ett dr. Nyligen diagnostiserad med diabetes typ
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2. Kan se i journalen att blodsockret var férhéjt redan fér ett ar sedan da
blodprover togs i samband med vard efter trafikolycka. Fick dd besked att alla
blodprover var normala”.

Behandling: VO Ortopedi hade flest drenden (28), darefter VO Vuxenpsykiatri
med 25 drenden féljt av VO Kirurgi (22).

Exempeldrende ortopedi: ”Kritisk till behandling av barn som brutit benet i
skidbacke. Gipsning gjordes pad felaktigt sdtt och barnet hade mycket ont.
Gipsades om. Aven synpunkter pd bristfillig omvdérdnad och déligt bemétande” .

Exempeldrende vuxenpsykiatri: “Anser att vdrdplan inte féljs och att patienten
inte gérs delaktig i sin vdrd. Tycker inte att kontakten med varden fungerar och
att hen inte fatt utlovad utredning. Inte heller erbjudits ndgot samtalsstéd eller
ldkarkontakt. Kritisk till enbart ldikemedelsbehandling”.

Bemotande: VO Ambulans/Akutmottagning stod for flest antal arenden (22) dar
19 av de 22 drendena handlade om akutmottagningarna i Gavle (13) och
Hudiksvall (6). VO Vuxenpsykiatri hade nast flest arenden (13).

Exempeldrenden akutmottagning: “Kritisk till bemétande samt
omhdndertagande ndr patienten inkom till akutmottagningen efter att ha ramlat
i hemmet. Tycker inte att personalen brydde sig om hen”.

Exempeldrenden vuxenpsykiatri: “Anser att Idkaren inte hade ett bra bemétande
och inte lyssnade till patienten ndr hen uttryckt sjdlvmordstankar. Hade
sjdlvskadat sig, pga. dngest och depression. Flyttats fran somatisk klinik till
psykiatrin. Kritisk till att skrivas ut nér hen médde sé déligt. Aven kritisk till att
ingen vdrdplanering gjorts och bristen pd omhéndertagande”.

Likemedel: Inom detta delproblem har drendeantalet 6kat. VO Vuxenpsykiatri
hade flest drenden (18) darefter VO Primarvarden Gavle (15) foljt av VO
Primarvarden Vastra Gastrikland (13) och VO Primarvarden Hudiksvall (12). |
ovrigt var det en ganska jamn férdelning med 1-5 drenden per VO.

Exempeldrenden vuxenpsykiatri: “Anser att Idkemedel satts ut utan adekvat
nedtrappning. Stdtt pa Stesolid och Lyrica men ldkare satt ut allt tvdrt. Fick
mycket svdr abstinens och kunde inte ta hand om sig sjélv”.

Exempeldrende primarvard: ” Fel astmamedicin och feldosering utskrivet.
Kontakt med HC flera gdnger, bdde via telefonrddgivningen och Iékarbesék, dnda
blir det fel. Blev lovad att de skulle skriva ut réitt medicin innan helgen men inget
recept fanns. Aven synpunkt pd att telefonkén till HC dr fylld”.

Information: | princip samma drendeantal som foregdende ar. Inom detta
delproblem var det VO Kirurgi som hade flest antal arenden (12) medan det var
en relativt jamn fordelning i 6vrigt mellan verksamheterna.
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Exempeldrenden kirurgi: ”"Lékaren ldmnade okdnsligt besked om misstdnkt
cancer per telefon ndr patienten var “pad stan”. Finns dessutom ingen
dokumentation fran kontakten”.

Delaktighet: Aven inom detta delproblem var det i princip samma antal drenden
som foregdende ar. Det dr inom primarvarden och vuxenpsykiatrin som det var
flest antal arenden. VO Primarvarden Gavle (9), VO Primarvarden Hudiksvall (9)
och VO Vuxenpsykiatri (7). | 6vrigt relativt jamn fordelning mellan VO.

Exempeldrenden akutmottagning: ” Sjukskéterska lyssnade inte néir patienten sa
att gipset lades for hdrt vilket lett till nervpaverkan. Fotfraktur som opererats och
gipsats. Gipset tryckte pd foten och gipsades om pd akutmottagningen. Tyckte
att det nya gipset kdndes for hdrt, blev vdérre én innan, men sjukskéterskan
lyssnade inte. Fick dven trdffa ldkare som sa att "allt dr som det ska". Hade en
besvdrlig helg pga. smdrtor trots smdrtstillande. Till ortoped efter helgen da
gipset togs bort. Har fdtt nedsatt kinsel samt att det "pirrar" i foten.

Tillgdnglighet till varden: Inom detta delproblem hade drendeantalet sjunkit
markbart. Flest antal drende hade VO Primarvarden Vastra Gastrikland och VO
Vuxenpsykiatri med 12 respektive 9 arenden.

Exempeldrenden primarvard: ”"Svart att komma fram pa telefon till HC. Méts hela
tiden av att kén dr full och att hen fdar férséka igen kommande dag”.

Exempeldrende vuxenpsykiatri: “Anser det felaktigt att hen mdste ha E-
legitimation fér att géra en egen vardbegdran till mottagningen, vilket
sjukskéterska informerat om. Patienten har inte fér avsikt att skaffa E-
legitimation”.

Omvardnad: Detta delproblem fanns inte med som ett av de tio vanligaste
delproblemen féregdende r. Arenden rérande omvardnad ar vanligast
forekommande inom akutmottagningsverksamheten dar akutmottagningen i
Gavle stod for 10 av de 15 drenden och Hudiksvalls akutmottagning for 3. | vrigt
aterfinns 10 drenden inom VO Internmedicin.

Exempeldrende akutmottagning: ” Skickades hem efter skalltrauma med Idng
medvetsléshet mitt i natten utan ytterkldder och skor. Tyckte 6verhuvudtaget att
omvdrdnaden brast”.

Exempeldrende akutmottagning: ”Upplevt bristande omvardnad av dldre patient.
Kom in med befarad hdlsenesruptur. Hade sd ont att hen kréiktes. Upplevde att
ingen brydde sig. Fick bland annat inget att dricka”.

Diagnos: Under 2022 har arendena rorande detta delproblem 6kat lite. Men det
ar inget VO som sticker ut hér, det ar en relativt jamn férdelning mellan saval
somatisk specialistvard som priméarvard.

Exempeldrenden primarvard: "Missad bédckenfraktur. Kom in kraftigt
smdrtpaverkad efter ridolycka, kunde knappt gd. Ldkaren pa FLJ gjorde lite
manuell undersékning och uppmanade sedan till egenvdard med smdrtlindring.
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Informerades om att komma dter till HC efter 1-2 veckor vid utebliven féréndring.
HC skickade direkt till réntgen som visade béckenfraktur”.

Vantetider i varden: Detta delproblem fanns inte med pa denna lista foregaende
ar. Arendena handlar frimst om drenden dar vardgarantin inte kunnat héllas. Det
ar en relativt jamn férdelning av darenden dven inom detta delproblem, forutom
VO Ortopedi som hade 9 drenden och VO Vuxenpsykiatri som hade 8 drenden.

Exempeldrenden ortopedi: “Har véntat pd att kallas till mottagning i flera
mdnader. Tagit kontakt med mottagningen vid flera tillféllen utan att fa ndgra
besked, mer én att det dr viintetider. Blir inte heller hénvisad till annan
vdardgivare trots att vardgarantin inte kan hdllas. Ifrdgasdtter vardenhetens
rutiner.

Exempeldrende vuxenpsykiatri: ”Utredning tar Iéngre tid én utlovat. Enligt
riktlinjer skulle utredningen ta 4 manader. Nu gdtt 5 mdnader. Vdrden avbokat
tvd tider pga. sjukdom. Fatt besked att det tar Idng tid innan ny tid. Vill att
utredningen ska bli klar for hdlsans skull, sG hen kan fa rdtt vard. Har svdra
perioder med depressioner”.

Politiskt prioriterat omrade 2022

Utifran den 6vergripande politiska inriktningen Valfard och trygghet

ville ndmnden skapa férutsattningar att na det politiska valfardsmalet pa foljande
satt:

Underlatta for delaktigheten hos patienterna:

1. Inkomna klagomal och synpunkter rérande brister i kommunikation
formedlas till varden. Syftet ar att bidra till vardens
forbattringsarbete.

2. Framtagna sammanstéllningar och analysrapporter som bygger pa
klagomal och synpunkter rérande delaktighet férmedlas till varden.
Syftet ar att bidra till vardens forbattringsarbete.

3. Var befolkning informeras om patientndmndens verksamhet och att
inkomna klagomal och synpunkter férmedlas till varden, sa att
patienters upplevelser bidrar till forbattringsarbetet.

En effektiv och tillganglig vard:

4. Inkomna klagomal och synpunkter rorande brister i tillgdnglighet
formedlas till varden. Syftet ar att bidra till vardens
forbattringsarbete.

5. Framtagna sammanstallningar respektive analysrapporter som bygger
pa klagomal och synpunkter rérande tillganglighet férmedlas till
varden. Syftet ar att bidra till vardens forbattringsarbete.

En jamlik vard:

6. Framtagna sammanstallningar och analysrapporter som bygger pa
klagomal och synpunkter férmedlas till varden. Syftet ar att bidra till
vardens forbattringsarbete rérande jamlik vard.
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Forvaltningens aktiviteter samt resultat utifran nimndens
mal.

e Gora sammanstallningar:

Resultat: Sammanstallningar har gjorts i den utstréckning som planerats samt utifran
behov.

e GoOra analysrapporter:
Resultat: Fyra analysrapporter har gjorts under 3ret.

¢ Vid sammanstallningar och analysrapporter titta pa parametrar som
kan synliggora om varden inte ar jamlik.

Resultat: Alla framtagna sammanstéllningar och analysrapporter har férmedlats till
varden. Parametrar som exempelvis kén och 3lder tas alltid fram i rapporterna.

o Formedla synpunkter, ssmmanstallningar och analysrapporter till
varden digitalt och/eller muntligt.

Resultat: Synpunkter, sammanstéliningar och analysrapporter har férmedlats 16pande
digitalt. I vissa fall har muntlig férmedling skett som ett komplement.

¢ Informera om patientndmndens verksamhet externt.

Resultat: Information om verksamheten har skett béde digitalt och fysiskt vid 8
tillfallen/forum.

Internkontroll

De tva malomraden dar risker identifierats:
1. Var befolkning informeras om patientnamndens verksamhet
2. Inkomna klagomal och synpunkter férmedlas till varden

Malomrade 1: Identifierad risk. Att forum for information ar svara att finna pga.
pagaende pandemi.

Resultat: Information har gatt ut till befolkningen via sociala medier, sasom
Facebook och Instagram. Under aret har forvaltningen daven kunnat informera pa
saval 60+ massan i Gavle som patientféreningar och Hogskolans
Sjukskoterskeprogram.

Malomrade 2: Identifierad risk ett. Att forum for aterforing inte kan erbjudas
pga. pagaende pandemi.

Resultat: Flera aterforingstillfallen har agt rum fysiskt pa flera nivaer pa

tjanstemannasidan men ocksa politiskt, forutom digital aterféring. Det har alltsa
sammantaget varit fler aterforingstillfallen detta ar.
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Malomrade 2: |dentifierad risk tva. Att sammanstallningar och analysrapporter
maste prioriteras ner for att sammanstalla och Iamna ut allman handling av mer
omfattande karaktar.

Resultat: De forfragningar som kommit in under aret har varit av sadan karaktar
att de inte namnvart paverkat ovrig verksamhet vid férvaltningen.

Dataskyddsférordningen GDPR (General Data
Protection Regulation)

Under aret har det gjorts en processkartlaggning i syfte att sakerstalla vara
interna processer. Detta gjordes i form av workshop tillsammans med enheten
for informationssakerhet.

Ovriga iakttagelser och kommentarer

Under aret har manga moten och konferenser skett digitalt aven om fysiska
mdten nu sker i allt stdrre utstrickning. Arendeantalet har 6kat dven detta ar,
men ar en mer blygsam 6kning. Antalet skrivelser till varden fortsatter 6ka och
kom under 2022 upp i 34 % av drendena. Detta medfor 6kad arbetsbérda men ar
ocksa positivt eftersom patienters/narstaendes berattelser tas till vara battre i
sin helhet och darmed bidrar till larande pa ett mer optimalt satt. Utifran
perspektivet personcentrerad vard aterstar ett arbete att géra. Kunskapen om
vad en personcentrerad vard innebar ar manga ganger bristfallig inom varden.
Arendeantalet har 6kat inom sdvil somatisk som psykiatrisk specialistvdrd men
dven inom priméarvard. Arenden rérande barn har ocksd dkat detta &r.

Arendeantalet inom VO Vuxenpsykiatri ar i princip det samma som under 2022,
men ar det verksamhetsomrade som fatt flest klagomal/synpunkter totalt sett.

Inom somatisk specialistvard ar det VO Ortopedi som haft flest drenden foljt av
VO Kirurgi, VO Internmedicin samt VO Ambulans/Akutmottagning. Inom VO
Ambulans/Akutmottagning ar klagomalen huvudsakligen riktade mot
Akutmottagning och da framst i Gavle.

Det storsta verksamhetsomradet inom primarvarden ar, VO Gavle som hade flest
arenden foljt av VO Vastra Gastrikland samt VO Hudiksvall. Bland de privata ar
det praktikertjansts HC i Bollnds som har flest arenden, men det &r ocksa en stor
HC med manga listade patienter. Den hédlsocentral som har klart flest klagomal ar
Hudiksvalls HC som har ett stort antal fler drenden jamfoért med foregaende ar.

Arenden bedémda som extra allvarliga

41 drenden har av forvaltningen bedémts som extra allvarliga, en liten minskning
sedan foregaende ar da det var 53 arenden. Nagot fler drenden rér man.
Aldersspannet &r spritt dver alla aldrar men flest drenden totalt sett &r inom
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spannet 50-59 respektive 70-79 ar. Arendena ar spridda dver 18 VO som alla har
mellan 1 och 3 av dessa allvarliga arenden. VO Specialmedicin hade tre drenden
dar tva av drenden handlade om hudmottagningen.

Exempel pa allvarliga drenden, patienters/narstaendes beskrivning
(delproblemet inom parentes):

"Fick ingen snabb ldkartid nar foralder kontaktade HC med anledning av
att barnet tappat i vikt och madde daligt. Akte s& smaningom till
akutmottagningen dar det konstaterades att barnet drabbats av diabetes.
Kritisk till att sjukskoterska vid HC inte gav lakartid omgaende”.
(Undersékning/bedémning)

”Resultat fran magnetrontgen (MR) fordrojd, ledde till férsenad
cancerdiagnos. Patient med levercirros och utldakt hepatit gar pa MR-
kontroller 2 ggr/ar. Gjorde MR i slutet av forra aret men fick inget resultat
fran undersdkningen. Flera manader senare kontaktar Idkaren patienten
och informerar att det finns cancertumdrer samt remitterar patienten till
universitetssjukhus. Anmalare undrar nu om fordrojningen paverkat
sjukdomsforloppet”. (Undersékning/bedémning)

”Ingen uppfdljning av lakemedelsbehandling, avled i sémnen. Utskriven
tva dagar efter suicidforsok, fick tva olika lakemedel. Anhorig uppger att
patienten inte fick nagon uppfoljning av lakemedels-behandlingen eller
for sitt maende. Knappt ett ar efter utskrivning avlider patienten i
somnen. Obduktionen visar forstorat hjarta och vatska pa lungorna”.
(Behandling)

"Fatt trycksar pa hal under vardtiden. Anhorig har i efterhand reflekterat
Over att patienten alltid I13g pa rygg utan att ha avlastning pa halarna, nar
de besdkte hen. Fick efter hemkomst sepsis. Aven synpunkter pa otrevligt
bemdotande fran sjukskoterska”. (Omvdrdnad)

"Ryggsmarta som inte utretts vilket lett till férsenad cancerdiagnos. Sokt
pa HC for ryggsmarta under flera ar. Akte akut in till sjukhus och da
upptacktes cancer med spridning, avled”. (Diagnos)

”Har inte kallats enligt vardplan. Hudcancer som ska féljas upp 2 ggr/ar.
Statt pa vantelista i tva ar for aterbesék men annu inte kallats. Har sokt
hudmottagningen som meddelar att de ar medvetna om problematiken
men inte kan boka in patienten for kontroll”. (Fast
vardkontakt/individuell plan)

Generellt

Forvaltningen ger verksamheterna feedback pa hur yttrandena skrivs och vi ser
att kvalitén pa yttrandena fortsatter forbattras. Handlaggarna granskar alla
yttrandena i syfte att sdkerstélla att patienten fatt svar pa sina fragor samt om
atgarder beskrivits i de fall det ar relevant.
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Det sammanlagda antalet atgarder som beskrivits i darenden oavsett om det
handlar om ett skrivelse-drende eller da kontakt tagits med verksamheten har
varit 149 atgarder for enskild patient och 130 atgarder av mer 6vergripande
karaktar. Atgarder av 6vergripande karaktar kan vara andrade rutiner eller att
rutiner ska ses over. Enskilda atgarder kan handla om att remisser skickats,
provsvar formedlats eller att patienten erbjuds ny bedémning. Totalt sett har fler
atgarder beskrivits av varden under 2022, vilket ar en positiv utveckling som visar
pa betydelsen av att patienter framfor sina synpunkter och klagomal.

Vart att notera ar att verksamheter som exempelvis SOS Alarm och 1177 i hogre
grad kan besvara klagomal rérande bristande dialog och bemdotande pa ett bra
satt. Detta utifran att de har maojligheten att avlyssna samtalen. Manga ganger
kan de darfor beskriva vidtagna forbattringar, aterkopplingar och atgarder samt
bekrafta brister i bemotande, om sa varit fallet.

Under 2022 inkom 6ver 100 drenden varje manad, utom i december da det var
98 arenden. Den manad da flest drenden inkom var i april dd 162 drenden inkom.
Det var dven betydligt fler skrivelser som inkom under 2022 jamfort med
foregaende ar.

Det kommer ocksa in drenden dar patienter forst varit i kontakt med varden men
inte fatt nagot svar eller ar missndjd med hanteringen av deras drende och
darfor onskar stod fran patientnamnden.

Observera att alla iakttagelser ar utifran antalet arenden. Hansyn har alltsa inte
tagits eller relaterats till det totala antalet vardbesok inom respektive
verksamhet eller storlek pa verksamhets/vardenhetsomrade.

Utifran klagomalslagstiftningen ska patientklagomal tas till vara fér en hojd
kvalité och okad patientsdakerhet. Malsattningen ar att oavsett om klagomalet
kommer in via patientndmnden eller direkt till vardgivaren ska synpunkterna
kunna aggregeras for att pa basta satt kunna identifiera problemomraden, ur
patientens perspektiv. Patientnamnden gér sammanstallningar och analyser av
de darenden som kommer in via patientnamnden. Daremot finns ingen samlad
bild av alla klagomal oavsett vag in, varfor det ar svart att bilda sig en bredare
uppfattning av hur klagomalsutvecklingen ser ut pa helheten. En av orsakerna ar
att vardgivarna har en annan drendehantering och inte heller anvander sig av
samma kategorisering som patientnamnden. Detta starks ocksa via den
granskning som revisorerna gjort under 2022, avseende hantering av
patientklagomal. Rapporten har éverlamnats till varden i boérjan av 2023.

Patientsékerhetsarbetet inom ndmndens férvaltning

Hélso- och sjukvardens ledning gav under 2021 uppdraget att arbeta med
patientklagomal i samverkan mellan patientsdkerhetsenheten och
patientndmnden. Kommande ar ar tanken att da en analysrapport ar klar
kommer patientsdakerhetsenheten utifran resultat av analysen foresla atgérder
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som kan behdéva vidtas fran vardens sida. Efter det kommer patientnamndens
forvaltning enligt befintlig rutin presentera analysrapporten foér halso- och
sjukvardens ledning som sedan kan ge uppdrag till verksamheterna i varden att
utfora foreslagna aktiviteter. | samband med detta kommer varden ocksa soka
efter klagomal inkomna direkt till varden inom samma problemomrade. Avsikten
ar att antalet drenden da ska kunna aggregeras med patientndmndens klagomal i
syfte att fanga patienters upplevelse av varden pa ett bredare satt.

Patientnamndens ledamoter och ersattare under
2022

Ledamoter

Isabel Hildén (V) ordférande

Linda Elgestad (M) vice ordférande

Diana Blomgren (S)

Fredrik Skoglund (S)

Johan Hedlund (SD)

Ingeborg Wigzell (C)

Hannes Pihlajamaa Snabb (L) fr.o.m 2022-02-16

Ersdttare

Monica Zellafors (S)
David Rabenius (S)
Gun Lundberg (M)
Anna Sundberg (SD)
Marianne Persson (C)
Zaradesht Bekir (V)
Emilie Lindberg (SVG)

Namndens arbete under aret

Patientndmnden i Gavleborg har haft fem sammantraden under aret. Namndens
ordférande har vid ett tillfalle under aret foredragit for Halso- och
sjukvardsnamnden tillsammans med foérvaltningschefen. Férvaltningschefen har
pa Regionfullmaktiges utbildningsdag for nya ledaméter informerat om
patientndmndens uppdrag och arbetssatt.

Utifran statistik och trender har ndmnden identifierat problemomraden inom
varden och darefter gett forvaltningen i uppdrag att géra analyser, alternativt
sammanstallningar. Det &r sedan vardgivaren som har ansvaret for att resultatet
kommer till nytta i vardens kvalitetsarbete.
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Ledamoternas kompetensutveckling

Namnden har under aret haft ett pagaende utvecklingsarbete i syfte att dra
[ardomar i patientnamnden infor framtiden. En utveckling av namnden avseende
hur ledamoéter kan fora analyserade patienterfarenheter vidare i den politiska
organisationen. Och darigenom bidra till hog patientsdkerhet och till att
verksamheter i hdlso- och sjukvarden i hogre grad arbetar pa ett personcentrerat
satt dar varden anpassas efter patienternas behov och forutsattningar. Arbetet
paboérjades under varen och avslutades vid sista sammantradet for aret dar
ledamoterna tillsammans framférde sina erfarenheter under aret, vilka sedan
sammanstallts for att kunna delge ledamoter i namnden kommande
mandatperiod. Tanken ar att ge namnden framover forutsattningar att vara val
insatt i den nationella handlingsplanen for 6kad patientsakerhet i halso- och
sjukvarden 2020-2024, utgiven av Socialstyrelsen.

Medelsforvaltning

Namndens budget har under flera ar fatt en upprakning av budget som inte
svarat emot de 6kade lonekostnaderna, vilket ndmnden under flera ar signalerat
om och nu medfort ett minusresultat under 2022. Verksamhetens kostnader
bestar huvudsakligen av I6nekostnader for personal samt arvoden och ersattning
for forlorad inkomst for ledaméterna. Med anledning av pandemin har
forvaltningen inte haft just ndgra kostnader for utbildning, vilket bidragit till att
verksamheten danda haft ett positivt ekonomiskt utfall de senaste aren. Under
2022 fanns ater behov av utbildning och deltagande pa konferenser. Under 2023
ar budgeten utdkad och bor darfor racka till for saval Ionekostnader som 6vriga
verksamhetskostnader.

Gavle 2023-02-10

Roger Hedlund Gunilla Nordstrom
Ordférande Patientndmnden Forvaltningschef
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