Patientroster om bemotande

Inkomna till patientnamnden ar 2020
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1 Inledning

Patientndmndens kansli tar emot synpunkter och klagomal pa offentligt finansierad
hélso- och sjukvard, tandvard och kommunal hélso- och sjukvérd. Patienters
synpunkter har en viktig roll i vardens utveckling och i lag (2017:732) om stod vid
klagomal mot hélso- och sjukvarden anges att patientndmnderna ska bidra till
kvalitetsutveckling, hog patientsdkerhet och till att verksamheterna inom halso- och
sjukvarden anpassas efter patienternas behov och forutsattningar genom att arligen
analysera inkomna klagomal och synpunkter samt uppmarksamma landstinget eller
kommunen pa riskomraden och hinder for utveckling av varden.

Denna rapport belyser omradet bemdtande pa uppdrag av patientndmnden i Region
Vastmanland.

2  Bakgrund

Bristande bemdtande i hilso- och sjukvarden ar ett dterkommande tema i de
klagomal som inkommer till patientnimnden. Beskrivningar som ges ar bland annat
att patienterna upplever sig ifrdgasatta, nonchalerade, tillrdttavisade, hanade,
fornedrade eller forminskade. Ett bristfalligt bemotande kan orsaka brister i
kommunikationen som i sin tur leder till reella patientsidkerhetsrisker, exempelvis
att patienten inte foljer ordinationer och behandlingsrekommendationer, inte
aterkommer trots att dennes tillstand kraver det och/eller att patienten eller
personalen inte uppfattar vasentlig information?.

Begreppet bemdtande uttrycks inte explicit i de lagar som styr hdlso- och
sjukvarden. Istillet pekas, bland annat, pa vikten av information, delaktighet,
samtycke och sjalvbestimmande. Detta ar faktorer som i sin tur, om dessa efterlevs,
skapar forutsattningar for upplevelsen av ett tryggt och bra bemétande. [ forarbetet
till patientlag (2014:821) tas begreppet bemétande upp mer specifikt:

"Socialstyrelsen har kunnat pdvisa att brister i bemdtande och kommunikation mellan
patient och vdardgivare leder till 6verdédlighet och onédig behandling inom
slutenvdrden. Det har ocksd visat sig att god information till patienter 6kar
féljsamheten till ordinationer som till exempel Idkemedelsbehandling, det vill sdga,
patienten vdljer i stérre utstrdckning att félja de rdd och ordinationer som de fdr
exempelvis vid ett lidkarbesék™2.

Vid en s6kning pa internet om bemotande i hilso- och sjukvard aterfinns mangder
av information om just detta &mne. Det tycks finnas en samstdmmighet i att

1 Socialstyrelsen - https://patientsakerhet.socialstyrelsen.se/risker-och-
vardskador/riskomraden/bemotande/
2 Patientlag: Proposition 2013/14:106, sid 47
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bemotandefragor ar viktiga att belysa och bor ses som en grundférutsattning inte
minst for en patientsdker verksamhet. Ett exempel ar en artikel ur Academic
Medicine (2012) "Creating a culture of respect”3 dar vikten av att skapa en
respektfull kultur i sjukvardande verksamheter understryks. I artikeln fastslas att
det kravs ett helhetsgrepp for att skapa denna kultur (fritt 6versatt, eng.):

"Att skapa en kultur av respekt krédver handling pd mdnga fronter, modellering,
respektfullt agerande, utbildning av samtlig personal i korrekta beteenden, identifiera
de individer som behéver extra hjdlp med detta, erbjuda coachning och trdning ndr det
behdvs samt stotta och férstdrka beteenden som okar kdnslan av rdttvisa, transparens,
samarbete och individuellt ansvar.”

Bemotande och bemoétandekultur 4r med andra ord ett omrade som kréaver standig
uppmadarksamhet och uthallighet for att befastas och for att inte "glommas bort”.

2.1 Region Vastmanlands arbete med bemétande

Region Vastmanlands arbete med bemodtandefragor sker pa flera olika nivaer.
Alltifran en gemensam och tydlig virdegrund till utbildningar med olika inriktningar
och inte minst som en del i introduktionen fér nya medarbetare.

211 Vardegrund

Regionens vardegrund pekar pa den fundamentala betydelsen av att bemdta med
respekt och att alla manniskor ar lika varda. Vardegrunden ska ses som en etisk
utgangspunkt och ett kdrnvarde som ska genomsyra alla verksamheter, all personal,
alla moten, hela tiden.

"Region Vistmanland ska alltid utga frdn att alla médnniskor dr lika véirda och ska
bemétas med respekt. Alla ménniskor ska ges férutsdttningar fér god livskvalitet. En
viktig faktor for livskvalitet dr samverkan mellan alla involverade parter. Regionen
ska hushdlla med de gemensamma resurserna och fordela dessa efter behov’.

2.1.2 Utbildningsinsatser relaterade till bemétande

Pa Kompetensplatsen4, regionens gemensamma utbildningsplattform, finns minst
sju olika utbildningar relaterat till bemotande som specifikt riktar sig till personal
inom varden. Exempel pa dessa utbildningar ses nedan.

e Bemotande vid kognitiv svikt

e Fordjupningsutbildning i allmdn omvardnad

e Grundlaggande bemdtande/samtalsmetodik for dig som har patientkontakt
via telefon

e HBTQ - Grundlidggande utbildning om hbtq

e MI- grundutbildning

e Samtalsprocessen - Samtalsmetodik vid svara telefonsamtal

3 Academic Medicine, Vol 87, No 7: Creating a culture of respect (2012)
4 https://ltv.luvit.se/LuvitPortal /activitycentre/activitycentre.aspx
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3  Syfte

Syftet med rapporten ar att utifran inkomna klagomal till patientndmnden i Region
Vastmanland belysa patienters och nirstaendes upplevelser av bemdtande i hilso-
och sjukvarden. Genom att redovisa patienternas erfarenheter och
forbattringsforslag ar forhoppningen att det kan bli ett bidrag till hdlso- och
sjukvardens utvecklings- och kvalitetsarbete likval som ett underlag for berérda
politiker, tjansteman och andra intressenter.

4  Metod och urval

Inkomna klagomal till patientndmndens kansli registreras och kategoriseras i
drendehanteringssystemet Synergi, utifran huvud- och delproblem. I detta fall ar
huvudproblemet kommunikation och delproblemet bemétande. Metoden ar att
beskriva aktuella drenden utifran en kvalitativ ansats med kvantitativa inslag.
Urvalet i denna rapport dr samtliga muntliga och skriftliga darenden (71) som
inkommit mellan 2020-01-01 och 2020-12-31, dar bemétande har registrerats som
ett delproblem.

5 Avgransning

Rapporten ar skriven pa ett 6vergripande plan och redovisar inte skillnader mellan
olika vardenheter avseende inkomna klagomal. Det kvalitativa materialet i
rapporten bygger uteslutande pa patienters och anhorigas subjektiva
upplevelser/asikter av varden.
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6 Resultat
6.1 Arenden gillande bemétande — en tillbakablick
Bemotandesynpunkter ar historiskt sett ett vanligt forekommande klagomal till
patientndmnden. Antalet de senaste fem dren har varierat men har hallit sig i
spannet 8 - 13 procent av det totala antalet inkomna klagomadl, se tabell 1. Grovt
raknat handlar cirka vart tionde klagomalsarende om missndje med bemotande.
Tabell 1. Arenden till patientnimnden gillande bemétande &r 2016-2020
Ar Antal Antal Bemoétandedrenden
arenden  bemotandedrenden procentuellt
totalt (avrundat)
2016 843 81 10 %
2017 1163 92 8%
2018 978 101 10 %
2019 883 116 13 %
2020 839 71 8%

6.2  Alders och kénsfordelning

For ar 2020 ar det till storsta delen kvinnor (55 %) som lamnat in synpunkter till
patientnamnden avseende bemdétande. Andelen mén ar 33 %. Tabell 2 visar att
aldersgruppen 50—59 aringar har inkommit med flest klagomal géllande
bemotande. Gillande de yngre och dldre aldersgrupperna ar det fa drenden. Stapeln
"ej valt” indikerar att det ar ett muntligt d&rende och dar framgar inte alltid alder och
kon pa patienten.
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Tabell 2. Alders och konsfordelning
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6.3 Verksamhetsomraden

Tabell 3 visar antalet klagomal géllande bemotande uppdelat pa respektive
verksamhetsomrade. Det dr primarvarden foljt av den somatiska specialistvarden
som star for hogst andel synpunkter. Kommunal vard och tandvard har fa drenden.

Tabell 3.
Verksamhetsomrade Antal klagomal
Somatisk specialistvard 21
PsyKiatrisk specialistvard 11
Priméarvard 37
Tandvard 1
Kommunal vard 1

6.4 Monster i klagomalen

Vid en genomgang av klagomalen kan nagra aterkommande monster urskiljas. De
kluster som redovisas nedan handlar om patienter som upplever sig blivit
diskriminerade, ej lyssnade till, krdankta och férnedrade, nonchalerade, hotade/
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bryskt behandlade och ifragasatta. Under varje rubrik redovisas nagra
avpersonifierade drenden for att exemplifiera och ge en bild av klagomalens
innehall.

Aterigen understryks att det som redovisas ar patienternas subjektiva upplevelser.

6.4.1 Diskriminerad

En del drenden handlar om att patienterna upplever sig blivit diskriminerade i
halso- och sjukvarden. Det kan exempelvis handla om alder, kon eller pa grund av
etnisk harkomst. Patienterna beskriver att de kdnner sig krankta och ledsna.

e Patienten hade tid hos en fysioterapeut. Hen tog en nummerlapp till
receptionen for att betala och nédr hen kommer fram till kassan vdnder sig
receptionisten sig bort och ropar fram en annan patient. Patienten pdpekar att
det dr hens nummer och dd skrattar receptionisten enligt patienten scdger att
hen ska gd ddrifrdn. Patienten frdgar varfor receptionisten skrattar men fdr
till svar att hen ska gd. Patienten kdnner sig ledsen och diskriminerad.

o Vid ldkarbesék upplever patienten sig inte lyssnad till. Ldkaren hédnvisar till
patientens unga dlder vid rdd och férklaringar som patienten far. Kdnner sig
inte tagen pda allvar.

e Patient upplever sig diskriminerad av vdrden pd grund av sin dlder. Kdnner sig
ej trodd pa.

e Patienten upplever det vildigt psykiskt jobbigt att uppséka vdrd, dd hen ofta
upplevt en negativ instdllning pd grund av sin sexuella ldggning. Patienten
berdttar att hen blev illa bemétt bdde av sin husldkare och av personal pd
sjukhusmottagning. Patienten uppger att hen kdnner sig ledsen och mar
psykiskt ddligt efter dessa méten.

e Patienten hade bokat en tid hos kvinnlig ldkare fér undersékning, pd plats dr
det en manlig ldkare som ska genomfdra undersékningen. Patienten beskriver
skréck och gick ddrifrdn. Patienten menar att vdrden ska respektera
patientens 6nskemdl gdllande manlig eller kvinnlig ldkare.

e Patienten beskriver ett Idkarmdte dd hen upplevt sig krdnkt och diskriminerad
pd grund av sin 6vervikt.

6.4.2 Inte lyssnad till

Ett vanligt tema i klagomalen &r att patienterna upplever att varden inte lyssnar pa
dem. Patienterna beskriver att resultatet av att inte bli lyssnad pa gor att de soker
sig till andra vardenheter vilket skapar bade frustration, onddigt lidande och
ekonomiskt bortfall.

e Patient med ett flertal diagnoser kdnner sig inte lyssnad till pd sin vdrdcentral.
Detta har lett till att onddiga undersékningar gérs ndr enklare
undersékningar och behandlingar hade rickt. Konsekvensen har varit onddigt
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lidande fér patienten da patienten vid varje nytt ldkarbesék behéver forklara
sig och berdtta pd nytt om sitt tillstand.

e Patient kdnner sig ovirdigt bemétt vid ldkarbesék, upplevde att ldkaren inte
lyssnade. Ville byta Idkare men blev dd ombedd att ldmna vdrdcentralen.

e Patienten har cancer och fdr svdra smdrtor i samband med behandlingarna.
Kdnner sig illa bemétt och ej lyssnad till. Patienten dr rddd for att genomfora
behandlingarna.

e Patienten dr inlagd pd avdelning. Har fysiska symtom och mdr inte bra, svdrt
att ta sig ur sdngen. Personal kommer och informerar att patienten ska trdffa
Idkare. Patienten férséker beskriva sitt mdende men blir inte lyssnad till.
Upplever personal hégljudd och utan férstdelse, avbryter dven patienten vid
samtalet.

e Patienten upplever ddligt och otrevligt bemdtande och att hen ej blivit lyssnad
till vid ett ldkarbesok. Patienten uppger att hen inte fick tid att ta upp flera
saker som hen hade 6nskat.

e Patienten uppger att hen lider av smdrtproblematik. Ar sedan tidigare delvis
sjukskriven men upplever problem vid fornyelse av sjukskrivning och dven
receptfornyelse. Kdnner oro, har ont och kan ej sova. Svdrt att jobba pa grund
av smdrta. Patienten kdnner sig inte lyssnad till.

e Patienten uppger att rontgenbilder pdvisar att dennes tillstdndet dr forsdémrat.
Upplevde att Idkaren var nonchalant. Patienten ville ha mer handfast hjdlp
men fick endast Idkemedel. Kdnner sig inte lyssnad till och beséket var kort
tidsmdssigt.

6.4.3 Krankt och férnedrad
I flera drenden beskriver patienterna att de behandlats pa ett krdnkande och
fornedrande sitt vilket gor dem ledsna och tappar fértroendet for varden.

e Patienten beskriver ett bristfdlligt bemétande pd vdrdcentralen i samband
med provtagning, upplevde sig bli behandlad "som en dement”.

e Patient som blivit utsatt for sexuella 6vergrepp tidigare blev illa berord ndr
Idkare pd specialistmédravdrden uttryckte "du har ju i alla fall haft sex en
gdng efter évergreppen”. Patienten fick vid Idkarbesoket heller ingen plan for
férlossningen, vilket var syftet med métet. Patienten uppger att tidigare
trauman kom tillbaka tillsammans med skam over sin graviditet.

e Patienten inkommer akut, blir inlagd. Upptdcker sjdlv att hen under anfallet
inte har kunnat halla tdtt. Sdger till personal om det. Fdr kommentaren "du
som vuxen ska vdl kunna sdga till". Patienten ledsen och kdnner sig krdnkt.

e Ndr patienten ldg inneliggande beskriver patienten att hen fick ett ddligt
bemétande. Patienten beskriver att personal blev sura dd hen inte kunde
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komma upp ur sdngen och hinna till toaletten. Patienten upplever sig krdnkt
och illa behandlad.

e Patienten kdnner sig krdnkt med anledning av att arbetsterapeuten pdpekat
att hens besvdr beror pd évervikt.

e Patienten kdnner sig krdnkt efter ett ldkarbesdk. Hen upplever att ldkaren
forringade tidigare satt diagnos och uttryckte sig nedsdttande. Patienten
kdnner sig bdde ledsen och arg.

o [ ett mdte med Ildkare beskriver patienten en kdnsla av att vara i underldge och
bli dumforklarad. Hen har férsékt att byta Idkare utan resultat. Vill ha en
rdttvis bedémning infér en ansékan om sjukersdttning. Kdnner sig ledsen och
krdnkt. Saknar fértroende for vdrden.

6.4.4 Nonchalerad
Nagra drenden handlar om att patienter och anhdriga upplever sig nonchalerade och
osynliggjorda av sjukvardspersonal.

e Patienten har forsékt nd sin sjukskéterska flera gdanger och limnat
meddelande men har inte fdtt ndgon dterkoppling. Beskriver samtidigt ett
bristfdlligt bemétande frdn Ildkare under ett besok.

e Patienten beskriver ett bristfdlligt bemétande i samband med ett svdrt
sjukdomsbesked. Patienten beskriver hur han ként sig férminskad och
nonchalant bemétt.

e Patientens anhorig beskriver ett missndje med bemétande frdn personal pd
enhet i samband med patientens bortgdng. En anhérig skall bland annat ha
visats in i fel rum.

6.4.5 Hot, aggressivitet, bryskt behandlad

Flera drenden handlar om att bemdétandet varit hotfullt och aggressivt eller att man
blivit bryskt/hardhant behandlad.

e Patienten upplever att ldkaren inte lyssnar, ger inga rdd, svarar inte pd fragor
och underséker inte patienten. Upplevdes dven aggressiv. Patienten
ifrdgasdtter hdndelsen. Upplever sig inte lyssnad till samt betalat fér
ingenting.

e Patienten har dtstorningsproblematik och vardas/ har vardats inneliggande.
Patienten upplever bristande kommunikation och kdnt att hot uttalats
angdende hens behandling.

e Patienten vardades inom psykiatrin i samband med ett ddligt psykiskt mdende.
Efter samtal med likare skickades patienten hem i taxi. Patienten fick sd
smdningom komma till beroendeenheten ddr bemétandet upplevdes som
bristfilligt, Idkaren hade en "tvingande” ton och upplevdes ifrdgasdtta sdvil
patient som anhorig. Patienten upplevde bemdétandet bristfdlligt. Mdr i
dagsldget inte bra.

10
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e Anhérig beskriver brister i ett méte ddr dialog saknas. Likare hojer résten i
samtalet. Patienten har ocksd fdtt en diagnos utan att tester har gjorts och
anhoriga intervjuats. Anhérig dr orolig for kommande vdrd.

e Anhdrig ringer for att bli kopplad till akutmottagningen. Personal vigrar
koppla samtalet vidare som énskas. Beskriver ett bristfdlligt bemétande ddr
personal héjer résten och hotar med att Idgga pd luren.

e Anhérig hér av sig dd en ndrstdende blivit illa bemétt pd sin vdardcentral.
Patienten var pd ett ldkarbesék och blev lovad medicin pd recept. Pd Apoteket
var medicinen ej utskriven pd recept som utlovat, patienten gick dd tillbaka till
sin vdrdcentral. Ddr upplevdes ett ddligt bemotande av personalen i
receptionen som skrek att patienten inte skulle utnyttja Idkaren och att hen
sjélv kunde képa medicinen utan recept.

e Patienten pad dterbesék till sjukskéterska. Sjukskéterskan hade ett burdust
handgrepp, satte en kanyl direkt i sdret utan bedévning. Patienten uttrycker
smdrta och fdr en kommentar "du har vdl fétt barn”. Patienten kdnner sig illa
bemétt och inte lyssnad till.

6.4.6 Ifragasatt
En del drenden handlar om att patienterna upplever sig vara ifragasatta och
misstrodda vilket gor att de kdnner sig anklagade och krédnkta.

e Patienten beskriver att hen i samband med ett ldkarbesék blir anklagad fér att
lukta alkohol. Patienten dricker inte alkohol pga. allergi. Kdnner sig ifrdgasatt
och krdnkt.

e Patienten beskriver att hen vid en bokad telefontid med ldkare blir ifrdgasatt
om varfor patienten vill tala med Idkare. Patienten beskriver vidare att ldkare
skall ha uttryckt att patienten varit pdverkad vid tillfiillet men patienten
menar att sd alls inte var fallet. Patienten beskriver sig anklagad och
ifrdgasatt.

e Patienten énskar hjdlp/stéd pd grund av svdra livshdndelser. Frdgar inte efter
Idkemedel. Uppges bli kallad missbrukare. Patienten har en historia med
beroendetillstdnd. Kdnner sig hdnad och inte tagen pd allvar. Upplever att
patientens historia pdverkar eventuella dtgdrder negativt.

6.4.7 Bristande bemdtande och barn
Fyra drenden handlar om situationer dar det beskrivs att barn blivit daligt bemotta
och att det paverkat dem negativt.

e Vdrdnadshavare hér av sig dd hen varit med barnet pd ldkarbesék. Enligt
vdrdnadshavare kom en ldkare in fér bedémning och uttryckte sig nedsdttande
om barnets vikt och hade ett ovdrdat sprdk. Barnet blev ledsen och stdngde in
sig pd sitt rum efter att de kommit hem, vigrade dta. Uttrycker att ldkaren
betedde sig mycket illa.

11
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e Vdrdnadshavare beskriver brister i bemétandet vid ett Idkarbesdk gentemot
dem och framfér allt barnet/patienten. Den femdriga patienten blev skrdmd
vid ldkarbesdket.

6.4.8 Kommunéarende
Ett kommunalt drende finns inom omradet bemotande.

e Patienten beskriver ett upplevt daligt bemdtande i samband med hemsjukvard.
Patienten beskriver att hen kdnner sig illa till mods.

6.4.9 Tandvardsdrende
[ underlaget finns ett drende relaterat till tandvard och bemotande.

e Patienten beskriver att hen har blivit remitterad till specialisttandldkare inom
bettfysiologi. Patienten berdttar att hen ddr fdr till sig att den tidigare
bettskenan inte varit tillrdcklig och mdste justeras. Patienten beskriver att ndr
slipning av skenan ska ske fdr hen besked frdn personal i receptionen att det
inte dr nddvdndigt att gdra slipningen ddr utan att det kan ske hos vilken
tandldkarmottagning som helst. Patienten upplever ett ddligt bemdétande vid
besdket och undrar hur personal i receptionen kan ifrdgasdtta vad
tandldkaren informerat om.

6.5 Vardgivarnas svar

Av de 71 drendena ar 45 skriftliga dar vardens svar till patienten framgar. Vid en
genomlasning ar det generellt val formulerade svar.1 67 % av drendena beklagar
varden patientens upplevelse. [ 62 % av drendena beskrivs hur varden vidtagit
atgarder med anledning av klagomalet. Det kan exempelvis vara att samtal har
genomforts med personal som varit inblandad i handelsen, att drendet tagits upp i
arbetsgruppen for gemensam reflektion eller att en rutin har dndrats. Nagra har valt
att ringa upp patienten for att fora en direkt dialog. Ett farre antal klagomal intar en
hallning dar man inte beklagar patientens upplevelse utan hanvisar till en korrekt
hantering. [ ett par drenden hdnvisas det bristfalliga bemotandet till inhyrd personal
som inte langre arbetar kvar.

6.6 Patienternas och narstaendes forbattringsforslag

Nar ett skriftligt klagomal lamnas till patientndmnden finns en mojlighet att 1agga till
egna synpunkter pa hur man som patient/anhorig énskar att varden hade agerat
istallet. Det framkommer bland annat en dnskan om en storre forstaelse for
patientens situation, mer engagemang och tid samt att patienterna vill bli ordentligt
lyssnade pa. Nedan foljer ett urval av dessa forslag i citatform.

e Ha ett bdttre bemétande. Anstdll personal som har social kompetens och dr
service-minded istdllet for att krinka patienter.
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e Utbilda ldkarna, dven de dldre Idkarna, att inte ha fordomar for patienters
mentala ohdlsa, dlder eller arbetssituation.

e Vara sndlla och artiga, inte gapa och skrika utan visa hdnsyn och vara
hjdlpsamma och inte vara sura och lea som mdnga dr idag mot de dldre, var
glada istdllet mot alla dldre.

e Personal mdste utbildas ndr det gdller HBTQ-frdgor. Det dr oacceptabelt att vi
i Sverige inte ska kunna séka vdrd och veta att vi kommer fd ett bra
bemdtande. Det giller alla oavsett sexualitet, kon, religion, hudfdrg vad det dn
md vara. Lékare och sjukskéterskor ska inte Idgga in negativ vdrdering i ndgot
sddant. Och kédnner en patient att de vill berdtta ndgot sddant dd det kdnns
relevant for deras vdrd, sd ska de kunna sdga det utan problem.

e Att personal med bristande bemdtande fdr detta till sig sd de kan dndra sig.

e Information som framférs kan framforas pd ett annat sdtt. Exempelvis med en
trevligare ton eller ett inte sd anklagande sdtt. Jag vill att andra ska slippa fa
samma ddliga bemétande i framtiden.

e Alla anstdllda pd vdrdenheter ska bdde direkt och pd telefon presentera sig
med namn, arbetsplats och tjdnst.

e Lyssna till patientens behov. Se till att alla Idtt kan fd del av den information
dd man stdndigt trdffar ny personal. Man orkar inte stdndigt std upp fér sin
rédtt ndr man dr i en extremt utsatt situation med svdr sjukdom. Man vill leva
och man behdéver stod och hjdlp.

e Man kan inte behandla mdnniskor pad detta sittet som denna ldkare gjorde.
Speciellt inte barn! Fordndringen mdste ligga hos Idkaren och dennes
arbetsgivare att se 6ver beteendet och agerandet for att fler barn ska slippa bli
skrdmda och ledsna.

e  Personal mdste bli mer lyhérda och pdldsta. Onskar ingen gd igenom den resa
jag har gjort med misstroende, okunskap och ifrdgasdttande.

e Ettvirdigt bemétande i livets slutskede hade jag forvintat mig. Har inte
personalen checklistor?

e Vissa passar inte att jobba med mdnniskor. Speciellt inom psykiatrin mdste
detta fungera.

e Mer personal som verkligen finns ddr ndr de behévs. Speciellt Idkare och
psykolog, ldng vdntan.
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e  Om man har personliga dsikter om patienten ska man behdlla dessa for sig
sjdlv.

e Att ge reprimander till personal som krdnker.

o Vill att Idkare som krdnker ska granskas.

e Att ansvariga chefer har méte med personalen frdgar efter deras synpunkt och
forklarar att patienter inte ska fa uppleva en sddan ton och en sddan ddlig
stdmning.

e Bli mott med respekt och fa professionell hjdlp.

o Att fd en ursdkt ndr ndgot blivit fel.

o Jag skulle vilja bli bemétt pa ett trevligt och korrekt sdtt och jag skulle vilja fd
hjdlp med mina problem och svar pd mina frdagor.

e Jag vill hinna stdlla mina frdgor och jag vill ha svar pd mina frdgor. Jag vill ha
hjdlp med mina problem och jag vill ha ett trevligt bemdtande.

e Lyssna pd hur patienten mdr. Ldt patienten fG medverka i sin egen vdrd.

e Att personalen tidnker om, éverviktiga personer dr inte ett problem och de
fortjdnar att bli bemdtta pd ett bra sdtt och fa rdtt hjdlp.

e Jag skulle 6nska att Idkaren kunde sdtta sig in i min situation
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7 Diskussion och reflektion

Ar 2020 var i och med pandemin minst sagt ett speciellt ar for halso- och
sjukvarden. Det totala antalet klagomal till patientndmnden minskade fran 2019 till
2020 med cirka 5 %. Sd dven klagomal som handlar om bemdtande. Att det ser ut sa
ar inte sarskilt forvanande da antalet vardbesok generellt minskade under 2020. Ur
ett langre perspektiv dr klagomal gillande bemotande ett av de vanligare
klagomalen som patientndmnden hanterar. Av det totala antalet inkomna klagomal
ar cirka tio procent synpunkter inom detta omrade vilket pekar pa att det finns ett
behov av att ta hand om och arbeta vidare med dessa fragor. Sett till inkomna
klagomal till patientndmnden i allmanhet innefattar manga av dessa delar av
bristande bemdtande dven om det inte dr det huvudsakliga anledningen till
klagomalet. Kanske kan det ibland kan vara sa att ett upplevt bristande bemodtande
ar "droppen som far bagaren att rinna 6ver” och som far patienten att kontakta
patientndmnden.

7.1 Vad tycker patienterna ar ett gott bemotande?

Vad som upplevs vara ett gott bemdtande varierar fran person till person men
utifran de forbattringsforslag som lamnats av patienterna i denna rapport kan nagra
gemensamma faktorer urskiljas pa vad som uppfattas som gott bemdtande:

e Attblilyssnad pa

e Attvardmotet far ta tid och att fa beratta klart

e Att bemotas med empati

e Att bli behandlad med respekt

e Attbli tagen pa allvar

e Attinte diskrimineras (exempelvis pa grund av alder)
e Attt fd en ursdkt om det ar befogat

7.2 Styrkan i en ursakt

[ de svar som inkommit pad patienternas skrivelser kan utldsas att varden generellt
har ett respektfullt bemotande av dessa klagomal. Oftast beklagas patientens
upplevelse och nastan lika ofta beskrivs det vilka atgiarder som vidtagits. Bland
annat ar en vanlig atgard att det erbjuds samtal med berord vardpersonal for att
forklara och reda ut handelsen. Handlaggarna pa patientndmndens kansli erfar i
samtal med patienterna att ett beklagande och i vissa fall en ursékt, fran varden ses
som lindrande/ldkande och gor att den i vissa fall brustna tilliten till varden
aterstélls. Sa dven om ett vardmote upplevts negativt av en patient ar det inte "kort”,
det gar att stalla tillratta i och med ett respektfullt svar till patienten.

7.3 Att arbeta med bemotandefragor

Bemotandefragor ar alltid aktuella och behover adresseras i alla verksamheter dar
manskliga moten sker. Ansvaret for en god bemdétandekultur ar inte enbart
ledningens uppgift &ven om de har det yttersta ansvaret for att skapa
forutsattningar for en sddan kultur. Varje enskild individ har ocksa ett eget ansvar
att bidra till ett gott klimat och bra bemétande. [ det dagliga arbetet ar det viktigt att
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uppmdarksamma och patala om nagon inte beter sig korrekt. Det dr ocksa effektfullt
att lyfta goda exempel pa bra bemétande, sa dessa beteenden noteras och forstarks.

[ arbetet med bemotandefragor kréavs en tydlighet att dessa fragor ar viktiga.
Nyckelfaktorer och ledord ar kontinuitet och uthallighet. Ett forslag for att halla
bemotandefragor levande kan vara att Amnet tas upp pa aterkommande
personalforum. Socialstyrelsen presenterade 2015 ett omfattande
utbildningsmaterial "Att métas i hdlso- och sjukvdrden” som kan anvandas i det
syftetS. Utbildningen foregas av teori, litteratur och film och innehaller
gruppovningar och reflektioner. I ett sidant arbete ar det viktigt att alla
personalkategorier deltar och att arbetet sker aterkommande.

7.4 Patienternas synpunkter/forbattringsforslag kan starka
patientsakerheten

Under ar 2020 genomfordes 6ver 500 000 lakarbesok, sjukvardande behandlingar
och 6vriga patientmoten i regionen. Detta bor stéllas i relation till de dryga 70 talet
inkomna klagomal till patientndmnden som i en jamforelse ar forsvinnande fa. De
flesta vardmoten resulterar i nojda patienter och de flesta manniskor, i allmanhet
och kanske i synnerhet i varden, vill gora bra ifran sig och gora gott. Det far inte
glommas bort. Men for patienter eller anhoériga (oaktat antalet) som véljer att
kontakta patientndmnden ar det dock viktigt att synpunkterna tas omhand pa bésta
satt. Det innebar att de far svar pa sina fragor men ocksa att halso- och sjukvarden
att tar till sig och lar sig av klagomalen. “Jag vill inte att det som har hént mig ska
hénda ndgon annan” ar en vanlig och aterkommande replik fran patienter som
kontaktar patientndimnden.

[ den Nationella handlingsplanen for 6kad patientsdkerheté pekar Socialstyrelsen
sarskilt pa den larande processen och att involvera patienterna och deras upplevelse
av varden. Det skrivs bland annat:

"En grundldggande férutsdttning fér en sdker vdrd dr patientens och de ndrstdendes
delaktighet”. Patientndmndernas samlade kunskap om patienternas upplevelser av
vdrden bér utifrdn det ses som en betydelsefull kdlla till Idrande och stdrkt
patientsdkerhet”.

Region Vastmanland har utifran Socialstyrelsens nationella plan formulerat en egen
regional handlingsplan for 6kad patientsdakerhet och i den fastslas att:

"En god sdkerhetskultur innebdr att erfarenheter- bade frdn medarbetare, patienter
och ndrstdende tas tillvara och anvédnds som underlag for ldrande, utveckling och
férbdttringar, vilket kan minska risken fér att negativa hdndelser och tillbud
dterkommer och vdrdskador uppstar”.

Den har rapporten bygger pa ett sammanstallt material av synpunkter och
forbattringsforslag fran éver 70 patienter och anhoriga. Att ta till sig innehallet fran

5 Att motas i hilso- och sjukvarden - ett utbildningsmaterial for reflektion om bemétande och jamlika
villkor, Socialstyrelsen 2015
6 Nationell handlingsplan for 6kad patientsdkerhet i hédlso- och sjukvarden 2020-2024, Socialstyrelsen.
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dessa "roster” och lara av dem ar en konkret handling att forbattra
patientsdkerheten och lyfta patientperspektivet.
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