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Visterbotten kan bli modell for Sverige:

Nytt samarbete tillvaratar
patienterfarenheter

Socialstyrelsen och patientndamnden i
Véasterbotten har borjat samarbeta for
att 6ka patientsdkerheten. Nu kan de-
ras nya arbetssatt bli en modell for
hela Sverige.

Patientnimnderna och Socialstyrel-
sens regionala tillsynsenheter ska kon-
tinuerligt utbyta information om risker
for patientsidkerheten. Det foreslar Pa-
tientsdkerhetsutredningen i sitt betan-
kande.

| Vdsterbottens ldn har man gatt fore
och arbetar redan pa detta sitt. Forand-
ringsarbetet inleddes 2005. Bade i pa-
tientndimnden och pa myndigheten
kénde man sig otillfredsstédlld med det
gamla systemet, beréttar byradirektor
Lotta Hjelm Sjostrom vid Socialstyrel-
sens regionala tillsynsenhet i Umea:

- Vi triffades pa mo-
ten en gang om aret, dar
patientndmnden lim-
nade Over sin arsrap-
port med en samman-
fattning av vilka dren-
den som varit aktuella.
Vitog emot rapporten —
som ocksa skickades vi-
dare till vardgivarna -
men gjorde ingenting
aktivt. Det hela kéindes

Lotta Hjelm
Sjostrom, Soci-
alstyrelsens
regionala till-

inte sirskilt menings- synsenheti
fullt. Umea.
Hon borjade diskute-

ra saken med patientndmndens kansli-
chef Inger Sundberg, och de kom fram
till att deras respektive drenden hade
mycket gemensamt. Till patientndmn-
den i Viasterbottens ldns landsting an-
méls under ett ar drygt 500 drenden ef-
ter klagomal fran patienter eller anhori-
ga. Socialstyrelsen far pa ett ar in cirka
150 tillsynsdrenden som giller Vister-
botten, bland annat Lex Maria-anmal-
ningar, anmilningar fran enskilda och
drenden som myndigheten 6ppnat pa
eget initiativ.

- Vi upptéckte att vara drenden ofta
handlade om samma riskomraden, sa-
ger Lotta Hjelm Sjostrom. Fran och med
2006 inbj6d vi s& chefldkare och lands-
tingets stab for kvalitet och patientsi-
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»... ndr bade patientnamnden
och Socialstyrelsen patalar
samma problem, blir det st6rre
tryck pa vardgivarna att astad-
komma forandringar.«

kerhet att delta i de arliga métena. Vi
ville 6verldmna iakttagelserna och pro-
blemen till dem som har makt att vidta
atgiarder - vardgivarna.

- Nu arbetar vi systematiskt med att
plocka ut gemensamma riskomraden,
som vi séiger at vardgivarna att fokusera
pa till nista ar. Aret dirpa foljer vi upp
resultaten. Pa det senaste arliga motet,
som holls i borjan av april i ar, bérjade vi
ocksa fraga efter utvirdering av vilka
effekter atgdrderna haft.

Problemomréaden som statt i centrum
under de férsta aren ar bland annat till-
gingligheten i primérvarden, speciellt
per telefon, 6verféringen av informa-
tion mellan olika led i vardkedjan, han-
teringen av remisser och provsvar, och
nér patienten ska ha ritt till en »second
opinion«. Man diskuterar ocksa vardgi-
varnas mdjligheter att mer systematiskt
skaffa sig underlag for patientsiker-
hetsarbetet fran de manga informa-
tionskanaler som finns: inte bara pa-
tientndmnden och Socialstyrelsen,
utan ocksa till exempel patientforsik-
ringen, verksamheternas avvikelsehan-
tering, HSAN och olika kvalitetsregis-
ter.

Det nya arbetssédttet har redan gett en
del resultat, sdger Inger Sundberg:

- Pavissa omraden kan vi mérka for-
battringar. Vi har till exempel sett en
tydlig minskning av antalet klagomal
som géller remisshantering, sedan flera
verksamheter skirpt sina rutiner. Den
senaste tiden har vi dock borjat se en 6k-
ning av saddana anméilningar igen -
vardgivarna maste undersoka vad det
beror pa.

Vardgivarna har ocksa utarbetat nya
rutiner fér bland annat informations-
overforing och »second opinion«, och
telefontillgingligheten i priméirvarden

sara.gunnarsdotter@lakartidningen.se

har forbéattrats fran 60 till 90 procent pa
tvaar.

De problem som lyfts upp pé bordet ar
inga Overraskningar, siger Lotta Hjelm
Sjostrom:

- Det érklassiskariskomraden som ar
kinda inom varden. Men nir bade pa-
tientndmnden och Socialstyrelsen pa-
talar samma problem, blir det storre
tryck pa vardgivarna att astadkomma
forandringar.

- Mitt intryck ar ocksé att vardgivar-
na ser det som en hjilp. De kommer gir-
na till moétena, lyssnar uppmérksamt,
och vi har konstruktiva diskussioner.

Utover det formella métet en gang per
ar far Socialstyrelsen protokoll fran pa-
tientnimndsmoten fem-sex ganger per
ar, och diremellan forekommer dven in-
formella kontakter.

Patientsdkerhetsutredningen, som lade
fram sitt betdnkande i december forra
aret, vill inféra ett liknande system i
hela Sverige. Utéver arsrapporterna vill
utredaren se ett kontinuerligt informa-
tionsutbyte mellan patientndmnderna
och  Socialstyrelsens
regionala tillsynsenhe-
ter; detta kan bidra till
en siakrare vard, skri-
ver han.

- Det Patientsiker-
hetsutredningen fore-
slar stimmer med den
modell vi har jobbat

fram, séger Inger Sund- Inger Sund-
berg. Det ar véldigt ro- b?'g’ patient-
ligt namndens

) kanslichef.

I september ska re-
presentanter for alla
patientndmnder i Sverige métas pa en
nationell konferens. Infér denna sam-
ordnar Inger Sundberg en arbetsgrupp,
som skalidgga férslag pabland annat hur
information om patientsidkerhetsrisker
ska aterforas till politiker och vardverk-
samheter.

- Viarinte fardiga dn, sdger hon. Men
det ser ut som vi kommer att foresla en
modell som liknar den vi har har i Vis-
terbotten.

Miki Agerberg
frilansjournalist
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Tre ldkare polisanmilda - Socialstyrelsen bistar aklagare i utredningen

Aklagaren som utreder Astrid Lindgren-
fallet har fatt kritik for att hon valde att
inte vdnda sig till Socialstyrelsen. Akla-
garen Elisabeth Bergstrom vander sig
alltid till Socialstyrelsen i sjukvardsa-
renden. Och hon kan inte paminna sig
att hon nagonsin vackt atal efter det.

| vilken omfattning har en anhorig ratt att
paverka ellertill och med bestamma vad
som ska goras i behandlingssituationen?
Vem dger ratten att fatta beslut om huru-
vida livsuppehallande behandling ska sét-
tasin?

Det &r fragestéllningar som Elisabeth
Bergstrom, vice chefsaklagare vid Soder-
térns aklagarkammare, har vant sig till Soci-
alstyrelsen med. Bakgrunden dr en polisan-
malan dar tre gastromedicinare anklagas for
véllande till annans dod efter att ha avstatt
fran hjart-lungraddning pa en 77-arig multi-
sjuk man i samband med hjdrtstopp. De an-
horiga var inte ndrvarande och blev efter
dodsbeskedet mycket besvikna da de upp-

fattade att man hade kommit 6verens om att
sdtta in alla tankbara atgarder for att radda
mannens liv vid ett eventuellt hjartstopp.
Elisabeth Bergstrom sdger att hon alltid
vander sig till Socialstyrelsen i liknande fall,
det aringet hon har bérjat med nu och hon
bara skrattar at fragan om hon latit sig pa-
verkas av kritiken mot dklagaren som hante-
rar Astrid Lindgren-fallet. | Sodertdrns akla-
garkammares upptagningsomrade finns
stora vardinrattningar som Karolinska Uni-
versitetssjukhuset, Sodertalje sjukhus och
Handens Narsjukhus, sa polisanmalningar
fran patienter eller anhdriga som anser att
handelser och misstag i varden varit brotts-
liga drinte helt ovanliga. Elisabeth Berg-
strom uppskattar att hon hanterar ungefar
20 sadana fall om aret, men hon kan inte
paminna sig att ndgot nagonsin lett till atal.

| Patientsdkerhetsutredningen, som pre-
senterades i december, fanns ett forslag om
ett tillagg i forundersékningskungorelsen
som skulle innebdra att en utredning fran

Socialstyrelsen maste inhdmtas om beslut
fattas att inleda forundersékning om en han-
delse som intraffat i halso-och sjukvarden.

Det tycker Elisabeth Bergstrom dr ett bra
forslag.

— Det arju déar sakkunskapen finns. Vi
kan ta reda pa hur till exempel en operation
gjordes, men vi kan ju aldrig veta om det ar
det enda sattet. Det &r samma sak med
brander. Vi kontaktar alltid brandmyndig-
heten for ett yttrande om spridningsrisken
for det kan vi sjdlva inte veta ndgot om.

| fallet med de tre gastromedicinarna har
en forundersdkning formellt inletts och
dklagaren har skickat polisanmalan samt
den specifika fragestallningen till Social-
styrelsen for bedémning. Innan Socialsty-
relsen svarar vidtar aklagaren inga ytterli-
gare utredande atgarder.

Sara Gunnarsdotter

De anhdriga till den aktuella patienten har ocksa gjort
en anmalan till Halso- och sjukvardens ansvarsndamnd.
Dédrdrdrendet annu inte avgjort.
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