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Sammantattning

(2015 inom parentes)

* PN har till uppgift att framja kontakten mellan
patienter och Halso- och sjukvard samt Tandvard.
Vi ska arligen analysera och dra slutsatser av de
drenden vi far in och rapportera detta till verk-
samheter, ledning och myndigheter. Analysen
baseras pa hur hélso- och sjukvarden fungerar ur
patientens perspektiv. For varden ar det varde-
fulla synpunkter som kan visa pa forbattringsom-

’

raden.

e Arendestatistik Patientnamnden 2016
P.g.a. problem med dokumentationssystemet un-
der 2016 kan patientndimnden inte med sakerhet
redovisa statistikuppgifter 6ver drenden for aret.
Vi har dérfor valt att inte skicka ut den rapport
till verksamheterna som visar antalet d&renden
uppdelat per kategori. Istdllet har vi skickat ut en
rapport som dr en sammanfattning av vad patien-
terna som kontaktat Patientndimnden har tyckt om
besotket hos dem. Det ar en bra killa till informa-
tion att ha med nédr man jobbar med verksam-
hetsforbattringar. Rapporten kommer i tva delar.
En for forsta halvaret och ytterligare en for andra
halvaret. Nagra drenden kommer att dterkomma i
bada rapporterna. Det &dr en del av problemet som
gor att vi inte kan vara helt sékra pa statistiken.

* Det positiva dr att vi avslutade det system som
inte var bra d@ven om det stallde till en del pro-
blem for oss. From 2017 laggs alla drenden fran
Patientndmnden in i Synergi. Vi far ett gemensamt
system med Haélso- och sjukvarden och Tandvar-
den samt de flesta kommuner som kommer att
underlédtta samverkan och uppfdljning av klago-
mal och synpunkter.

¢ Trots osdkerheten med statistiken uppskattar vi
att det totala antalet drenden for 2016 ligger pa
1482 (1468) Dessa drenden fordelar sig sa att syn-
punkter pa Vard och behandling utgor den storsta
andelen klagomal 44% (42%) Darefter kommer
drenden rorande Kommunikation 27% (26%)
Arenden rérande Organisation och Tillganglighet
har minskat 10% (14%) Detta ar andelar pa totalen
och vi kan inte med sédkerhet bryta ner det per
enhet for 2016.

De flesta som tar kontakt med oss gor det via tele-
fon. Ovriga kontaktvagar in dr brev, e-post, Mina
vardkontakter och besok pa kansliet. Patienter
vill helst ringa for ett forsta samtal. Manga borjar
samtalet med “jag vet inte om jag ringt rétt” eller
"jag vet inte var jag ska borja”

Fler kvinnor &n méan vander sig till PN. Fler kvin-
nor d@n man klagar pa daligt bemotande och att
man inte blivit lyssnad pa. Férutom brister i be-
motande handlar manga klagomal om bristande
information och bristféllig eller utebliven dialog/
delaktighet. Vi ser ocksé att dokumentation av
medicinska beslut ibland saknas eller &r otydligt.
Det blir d& problem for patienten att komma
vidare i sin behandling. Speciellt om det &r langa
vantetider.

Vid vilken alder klagar man mest? De som ar i
aldern 50-59 star for flest kontakter med PN for-
utom drenden som ror psykiatrin dar det dr 30-39
aringar som mest tar kontakt. I kommunerna &r
det naturligt att klagomalen ror dldre personer.

Stodpersonsverksamheten ar jamforbar med 2015.
Vi har ett fortsatt bra samarbete med RPK och
APK.

Patientndmnden har deltagit i 33 besok pa kans-
liet eller i varden tillsammans med patient. Vi

har dessutom haft 26 informationstillfallen ute

i varden, i kommuner och for studerande och
AT-lakare. Vi har under aret deltagit i centrala och
regionala konferenser

Personalsituationen pa kansliet har varit stabil.
Ekonomin visade ett overskott pa 200 Tkr. Vilket

framst beror pa lagre kostnader for arvodet till
politiker och stoddpersoner an budgeterat.



Redogoérelse for verksamhetsaret 2016

Patientnamndens samman-
traden och namndens arbete

Under aret har nimnden fortsatt med 6 sammantra-
den. Presidieberedningen har fortsatt att traffas infor
varje sammantrade. Pa presidieberedningen gas
drenden igenom och nar vi ser 6vergripande patient-
sakerhetsrisker lyfts detta sarskilt fram vid PN mote.

Under aret har vi gatt 6ver fran kallelser och proto-
koll i pappersform till digital sddan och surfplattor,
vilket har underlattat det administrativa arbetet.
Under slutet av 2016 finns ocksa handlingarna till
sammantradet tillgédngliga for allmanheten pa www.
Itdalarna.se

En representant for cheflakargruppen fortsétter att
vara adjungerad vid sammantradena.

Genom de drenden som redovisats i nimnden har
ledaméterna fatt en god insyn i vilka klagomal och
synpunkter som férekommit pa hélso- och sjukvar-
den. Nagot de kan ta med sig som beslutsunderlag
i sitt politiska arbete. Arbetet i Patientndmnden har
kunnat ske i stor enighet.

Namnden har under aret bjudit in representanter for
verksamheter. 2016 har verksamhetschefen for Am-
bulansen, tjansteman fran Landstinget som informe-
rat om Egen vardbegdran samt divisionschefen for
Primarvarden och Psykiatrin deltagit.

Patientnamndens kansli och
personal

Patientndimnden ar en egen forvaltning och har
ddrmed en organisatoriskt fristdende stédllning med
eget diarium och arkiv. PN kansli har fyra heltidsbe-
fattningar fordelade pa en forvaltningschef och tre
handlaggare.

Kansliet har en god tillgéanglighet. Vi har generdsa
telefontider och ett gemensamt telefonnummer
vilket underlattar for de som kontaktar oss. Var
ambition &r att ha en hog tillganglighet, snabb
handlaggning av drenden och bred information om
namndens verksamhet.

I kanslipersonalens arbetsuppgifter ingar att halla

sig uppdaterade pa aktuell lagstiftning sa att vi kan
ge patienter ratt information.

Kanslipersonal deltar i Huvudkontorets husmoten
samt pa namndsekreterarmdoten. Forvaltningschefen
deltar aven i cheflikarnas moten och en handlag-
gare ingar i Central Forvaltnings samverkansgrupp.
Nationellt ingér forvaltningschefen i PN nationella
tjanstemannandtverk. Natverket tréaffas ca 4 ganger
per ar.

En handldggare deltar i Omvardnadsradet samt pa
traffar med Patientsakerhetsombuden.

Under aret har det alltmer statt klart far oss att det
dokumentationssystem vi har anviant oss av inte
uppfyllde vara kriterier. Vi har darfor avslutat det
samarbetet. Samtidigt har det sedan lang tid funnits
ett onskemal fran cheflakargruppen att Patientnamn-
dens drenden skall in i Synergi. Vi kommer from 1
jan 2017 att ga over till Lt Dalarnas avvikelsesystem
Synergi dar patienthndamnden har en egen modul. Det
ar var forhoppning att detta kommer att underlatta
samverkan och uppfoljning av klagomal och syn-
punkter fran patienter.

Handléggning av drenden

Klagomal som kommer in dokumenteras och re-
gistreras enligt en gemensam struktur for alla PN

i Sverige. Vi registrerar drendena under atta olika
huvudproblem: vard och behandling, omvardnad,
kommunikation, patientjournal och sekretess, eko-
nomi, organisation och tillganglighet, vardansvar
samt administrativ hantering. Varje huvudproblem
delas in i ett antal delproblem for en hogre detalje-
ringsgrad av vad drendet avser och vad patienten
anser ar det storsta problemet.

Ofta innehaller anmalarens beréttelse flera olika
klagomal men det gar bara att registrera under ett
problem. T.ex. “jag ar inte ndjd med utredningen
och behandlingen. Dessutom var lakaren otrevlig
och lyssnade inte pa mig” Arendet blir da registre-
rat under Vard och behandling och undersokning/
utredning. For att fa med anmaélarens dvriga syn-
punkter har vi valt ut ett antal fokusomraden. Dessa
registrerar vi i Ilopande text under #.



Exempel pa fokusomraden ar # ej lyssnad pa, # be-
motande, # resursbrist.

Utover det som registrerades som bemdtandedrende
framkom det via # atti 267 drenden var man inte
ndjd med bemdtandet och i 337 drenden ansag an-
malaren att lakaren inte hade lyssnat pa dom. Det &r
en rejdl 6kning jmf med tidigare ar. Manga klagomal
bottnar i bristande kommunikation. Klagomal som
skulle kunnat undvikas med ett battre bemotande
och om man lyssnat pa patienten.

Manga arenden har gallt radgivning och informa-
tion om vilka réttigheter man har och var man kan
vanda sig for att sjilv klara ut sina problem. Det
hénder att patienter besoker oss direkt efter ett
vardbesok utan att ha bokat tid fére och ar da ofta
upprord over nagot som man anser har blivit fel. Vi
vill att man ska boka tid hos oss fore ett besok och
var policy ar att inte ta emot oplanerade besok.

Handldggare formedlar kontakt med varden nar
sa onskas vilket sker i hélften av drendena. I de fall
da anmalaren inte sjdlv onskat ta direktkontakt har
handlédggare formedlat patientens synpunkter till
verksamhetsansvariga. Manga drenden har kunnat
redas ut snabbt och klarats av med en telefonkon-
takt.

Naér brev inkommer med synpunkter och fragor
som anmalaren vill ha svar pa férmedlas brevet till
ansvarig chef for svar och yttrande. Svaret redovisas
till den som anmalt drendet. Ca 30% av drendena
blir ett brevdarende. Pa patientnaimndens samman-
traden redovisas drenden i avindentifierad form for
ledamoéterna.

Ibland vill patienten/nérstaende att nagon fran
namndens kansli ska vara med vid ett mote med
varden. PN &r en neutral part vars uppgift vid dessa
moten dr att sdakerstalla och underlatta dialog sa att
patienten att f& svar pa de frdgor man har. Under
aret deltog handlaggare fran PN pa 9 sadana moten.
Dessutom har vi haft 24 besok pa kansliet av patien-
ter/ndrstaende. Det kan rora sig om rena samtal, att
lyssna pa patienten, hjdlpa till med anmalan bade till
LOF och varden eller forbereda ett mote i varden.

Kontaktorsaker

Maénga arenden géller radgivning och information
och det ar ofta tillrackligt for anmalaren att fa disku-
tera igenom sina fragor, att fa den uppmarksammad
och registrerad. Vi far ofta fradgar hur patientens
synpunkter kommer fram till varden. Nar anmala-
ren far information om att alla &renden redovisas till
verksamhetschef i form av avidentifierade samman-
fattningar blir man ofta ndjd med det.

Ibland vill anmaélaren fa information om vilka rat-
tigheter man har och vart man vander sig for att
sjdlv klara ut sina problem. Det kan handla om
brister i utredning, vard och behandling eller langa
vantetider. Det kan ocksa handla om brister i dialog
och delaktighet som gor att man inte forstatt den
information man fatt, eller att man anser sig krankt
och felaktigt bemott. Relativt manga kontakter har
handlat om brister i organisation och tillganglighet.
I flera fall har man uppmanats av vardpersonal att
ta kontakt med PN. Den som kontaktar PN anger
ofta som skal att andra inte ska behdva raka ut for
samma sak.

Kontakter har ocksa initierats av handelser dar
patientsdkerheten inte varit tillfredstallande. En del
av dessa drenden har forts vidare till chefldkare for
utredning om ev Lex Maria. Vi informerar ocksa om
Patientforsakringen och om mdajligheten att vanda
sig till Inspektionen foér vard och omsorg



Arendeférdelning utifran verksamhetsomrade

Pga osikerheten med statistiken for 2016 kan vi inte redovisa drendefordelningen mellan de olika verksamheterna.

Kontakter och aterkoppling mellan
Patientndmnden och verksamheter

Patienters erfarenheter och synpunkter pa varden

ar viktiga i arbetet med att forbéattra vardens kvali-
tet. Patientndmndens uppgift ar att bidra till detta
genom att formedla patienters och narstdendes
klagomal och synpunkter pa varden sa att detta

kan anvéndas i patientsikerhetsarbetet. Arendets
karaktar och patientens/anmaélarens 6nskemal styr
handldggningen av det enskilda drendet. Om patien-
ten vill att drendet ska ga vidare till verksamheten sa
skickas det till verksamhetschefen/MAS. I vissa fall
kan verksamhetschef bjudas in till namnden for att
diskutera aktuella drenden.

Vi samarbetar med Utvecklingsavdelningen inom
omradet Patientsdkerhet. Handldggare fran Patient-
namnden deltar vid gemensamma traffar med lanets
patientsakerhetsombud.

Information

Till PN uppgift hor att informera om verksamheten.
Vér malsattning ar att det ska finnas god kdnnedom
om verksamheten hos personal, patienter/boende
och allméanhet. Nagot vi marker att det finns da
patienter som hor av sig till oss ménga ganger sager
att det var personalen, en annan patient eller bekant
som gav radet att ta kontakt med er.

Handldggare har informerat i olika sammanhang
och till olika verksamheter vid 26 tillf4llen. Ater-
kommande information ges vid AT lakarnas in-
troduktion och pa sjukskoterskeprogrammet vid
Hogskolan, KY-utbildningarna till skotare i Sater
samt medicinska sekreterare. Forutom detta sa
informerar vi pa arbetsplatstriffar, ledningsgrupper

Under 2016 har vi gemensamt arbetat med att
utveckla en sarskild modul fér Patientnamnden i
Synergi. From 1 jan 2017 kommer vi att anvanda det
som dokumentationssystem.

PN forvaltningschef deltar pa cheflakargruppens
moten dar bl.a. drenden av sarskild karaktar tas upp.

PN har inplanerade moten med Halso- och sjuk-
vardsdirektoren. Genom dessa méoten ges ledningen
mojligheter till systematisk uppf6ljning av patienters
och nérstdendes synpunkter och klagomal, vilket kan
bidra till underlag for beslut i ledningen. Aven infor-
mation fran ledningen och ledningsbeslut tas upp.

Protokoll fran sammantraden ldggs ut bade externt
och pa Intranétet.

och vid chefsintroduktion. Vi har da med oss dren-
den som ar aktuella for kliniken och utgar fran dessa
i diskussionen.

Pa 1177.se finns information om landets patient-
namnder pa olika sprak. P Internet och Intranatet
finns utforlig information om Patientnamnden. Vi
fortsatter att skicka ut vara affischer och broschyrer
till verksamheter som hor av sig. I sjukhusentréerna
finns anslag om var man kan vianda sig med syn-
punkter och klagomal.



Stédpersonsverksamheten

En stodperson bistar den tvangsvardade patienten i
personliga fragor, ar ett medmaénskligt stod och har
tystnadsplikt. Stodpersonen ska gora regelbundna
besok till patienten och har, om patienten vill, rétt att
delta i Forvaltningsrattens forhandlingar. Uppdraget
ar ett s.k. arvoderat fritidsuppdrag.

2016 2015 2014 2013

Nya uppdrag 34 39 26 19
Anlitade stéd- 49 60 50 44
personer
Pagaende 21 92 80 71
uppdrag

Antal uppdrag ar jamforbart mot 2015. Vid arsskiftet
var det 59 (60) pagaende uppdrag, 2 LPT och 57 LRV
varav 44 mén och 15 kvinnor. Vid arsskiftet hade vi
57 tillgangliga stodpersoner, 29 kvinnor och 28 mén
mellan 21 och 72 ar.

Under aret har vi haft tre utbildningstillfallen samt
en julavslutning. Vi har fatt information av verksam-
hetschef vid RPK om hur det ser ut pa kliniken samt
om TERMA, TERapeutiskt M6te med Ansvar, en ar-
betsmodell med syfte att minska hot- och valdssitua-
tioner. Vid vara utbildningsdagar tillsammans med
Gavleborg och Jamtland foreldstes om psykiatriska
sjukdomar och besvar samt om polisens arbete i
samband med tvangsintagning. En patient/stodper-
son berédttade om sin tid pa Saters sjukhus och Lucas
Svird berattade om sin vag fran flicka till man.

Vid oktobertréffen fick vi information av psykologer
vid RPK om riskbedomningar och missbruksbe-
handlare berédttade om sitt uppdrag.

Handldggare och stodpersoner har dven deltagit i
Temadag anordnad av Dalarnas natverk for psykisk
hélsa och Psykiatrins utvecklingsenhet. Dagen hand-
lade om ”Psykisk hélsa pa dldre dar”.

Granskning av atgérder i anledning av drenden

i Patientndmnden

Landstingets revisorer har genomfort en gransk-
ning med syfte att beddma om Landstingsstyrelsen
sakerstéller att &renden som initieras via Patient-
ndmnden anvénds pa ett effektivt och systematiskt
satt for kvalitetsutveckling och 6kad patientsakerhet
i varden.

Granskningen &r en uppfdljning av den som gjordes
2014 och som visade att inkomna synpunkter i stor
utstrackning ar inriktad pa att tillgodose enskilda
patienters problem och klagomal. Utredarna rekom-
menderar bl.a. att:

¢ det skapas en enhetlig landstingsdvergripande
rutin for hur drenden fran PN ska hanteras och
kommuniceras.

e drenden fran PN pa ett tydligare satt integreras i
det ordinarie systematiska arbetet med att for-
battra kvalitet och patientsakerhet

® PN tar en mer aktiv roll att inhdmta skriftliga
yttranden med begdran om aterrapportering fran
berord verksamheter for vidare information till
styrelsen.

Landstingets revisorer bjod den 31 maj 2016 in till
ett eftermiddagsseminarium med anledning av den
genomforda granskningen. Patientnamndens kansli
samt delar av namnden deltog pa seminariet. Deltog
gjorde ocksa Anders Printz, utredare Klagomalsut-
redningen samt representant for de som genomforde
granskningen.



Framtiden

Fragan om PN stallning har varit aktuell i flera
utredningar.

Den nya Patientlagen som tradde i kraft 1 jan 2015
ger patienter 6kad valfrihet och stéller krav pa att
patienterna ska fa vara delaktig i sin vard. En del av
ansvaret for att informera patienterna om den nya
lagen har lagts pa PN.

Klagomalsutredningen: Fraga patienten, har lamnat
sitt slutbetankande till regeringen. Uppdraget var
att foresla ett mer @ndamalsenligt system for klago-
malshantering. Ett system som i hogre grad svarar
pa fragor om vad som intréffat och att patienters
synpunkter tas tillvara for att utveckla hélso- och
sjukvarden. Enligt utredarens forslag ska klagomal
i forsta hand besvaras av varden som inte bara ska
svara pa det rent medicinska utan ocksa pa fragor
om varfor blev det sa hiar och vad kan man gora for
att det inte ska hdnda igen? Vérdens skyldighet att
besvara klagomal ska ske skyndsamt och framga av
lag.

Enligt forslaget kommer man &@ven fortsattningsvis

att kunna vénda sig till PN, som kommer att fa ett
utokat lagstadgat mandat att se till att patienten far

Falun 2016-02-07

svar pa sina fragor. PN ska analysera alla klagomal
och synpunkter for att identifiera brister och risker
i hélso- och sjukvarden. For detta utokade upp-
drag foreslas att resurser omfordelas fran IVO till
PN motsvarande en heltid for en verksamhet i var
storlek. IVO ska enligt forslaget inte utreda mindre
allvarlig klagomal utan i storre grad dgna sig at
tillsynsverksamhet. Ett beslut vantas komma under
varen 2017.

Ekonomi

Den totala budgeten for 2016 var 5 453 kr.
I den ingér en intakt pa 323 Tkr frdn kommunerna
enligt avtal med dem.

Utfallet for aret visar pa ett 6verskott pa 200 Tkr i
budget. Detta beror framst pa lagre arvode for stod-
personer an budgeterat.

VAR O T P NS

Agneta Andreasson Béack
Ordforande

Marita Albinsson
Forvaltningschef
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2. Verksamhetsberattelse, kortversion

Patienthamnden

Verksamhet

Under 2016 har Patientnimnden haft problem med vart
dokumentationssystem och vi kan darfor inte leverera helt
tillforlitlig statistik over drenden for dret. Det viktigaste dr
att patienters synpunkter inte gétt forlorade. Verksamheterna
kommer att f4 en rapport som visar en sammanfattning av
vad patienterna som kontaktat Patientndmnden haft
synpunkter pd. Det &r en viktig kélla till information att ha
med nir man jobbar med verksamhetsforbattringar.

Det positiva &r att vi from 2017 dokumenterar vara drenden i
Synergi. Genom att vi far ett system gemensamt med Hélso-
och sjukvarden kommer samverkan kring och uppfoljning
av klagomal och synpunkter fran patienter att underlattas.

Stddpersonsverksamheten har varit ungefar lika stor 2016
jamfort med 2015. Vi har férordnat stodperson i 34 nya
arenden, jmf med 39 forra aret. Antal anlitade stodpersoner
har varit 49 (60) och vi har haft 91 (92) st pdgéende drenden
vilket innebér att en del av stodpersonerna har flera drenden.
Vi har arrangerat fyra utbildningstréffar for stodpersoner.

Den utatriktade verksamheten med information &r en viktig
del av var verksamhet. Under aret har vi informerat om var
verksamhet vid 26 tillfdllen. Bla till AT-ldkare, SSK-stud
samt ute i verksamheterna.

Namnden har haft sex méten under aret och cheflakare
deltar i nimndmotena. Forvaltningschefen deltar pa
cheflédkares méten en gang per ménad.

Under aret har vi gatt 6ver fran kallelser och protokoll i
pappersform till digitala sddan och surfplattor vilket har
underléttat det administrativa arbetet. Under slutet av 2016
finns ocksa handlingarna till sammantradet tillgéngliga for
allménheten pd www.ltdalarna.se

En handlaggare och nimndens ordférande har deltagit pa
IVO-dagen som i ar handlade om en strategisk diskussion
inom tillsyns- och tillstindsomradet. Bakgrunden é&r att IVO
ser att samma brister aterkommer i tillsynen och att ledning
och styrning inom hilso- och sjukvarden &r viktiga
fordndringsverktyg.

A Resultat Resultat For-
Verksamhetsstatistik 2016 2015 NG
Totala antalet arenden 1482 1468 14

Vi reserverar oss for inte helt tillforlitliga statistikuppgifter
for 2016.

Framtiden

Klagomalsutredningen kom med sin slutrapport som
overlamnades till regeringen i dec 2015. Utredarens uppdrag
var att ldmna ett forslag pa hur ett nytt klagomalssystem kan
utformas. Man har foreslagit forfattningsforédndringar om
vardgivarens skyldighet att besvara klagomal och att PN roll
bor fortydligas och forstérkas. Inspektionen for vard och
omsorgs utredningsskyldighet ska begrinsas till &renden av
sarskild karaktr.

Vi vintade ett beslut fran socialdepartementet under 2016
men det hela har blivit uppskjutet. Troligen kommer det ett
beslut under véren 2017. Om socialdepartementet fattar
beslut utifrén forslaget kommer Patientndmndens uppdrag
att fordndras och utokas.

Ekonomi

Resultatrdkning 2016 2015
{mkr) Budget Resultat  Avvikelse  Reszultat
Intdkter 55 55 0,0 53
-varav Landstingsbidrag g1 ER| 0.0 5.0
Kostnader -55 52 02 -5,0
-varav ldner exkl soc avg -3,2 -3.0 0.2 -3,0
Gver-lunderskott 0,0 0.2 0,2 0,3
Investering 2016 2015
{mkr) Budget Resultat  Awvvikelse  Resulfat
A1 Arets investering (] 0.0 0,0 -0.4

Den totala budgeten for 2016 var 5 453 kr. I den ingér en
intdkt pa 323 tkr frin kommunerna enligt avtal med dom.
Utfallet for aret visar pa ett dverskott pa 200 tkr i budget.
Detta bero framst pa ligre arvode for stddpersoner och
politiker 4n budgeterat.

Personal
Forandring
Arsarbetare och 2016 2015 mot fore-
anstillda géende ar
Antal faktiska 0
arsarbetare 4.0 4.0 0.0%
Antal anstallda 4 4 0,0%

Antal faktiska arsarbetare och anstéllda méts periodens sista dag.

Under 2017 kommer tva av kansliets medarbetare att uppna
pensionsalder, 65 ar. Varav en redan har bestimt sig for att
sluta i sept 2017 och en ny medarbetare ar rekryterad.

Marita Albinsson
Férvaltningschef
Patientndmnden Dalarna
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