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Sammanfattande inledning

Myndigheten for vard- och omsorgsanalys (Vérdanalys) har enligt forordningen
(2010:1385) med instruktion for Myndigheten f6r vardanalys till uppgift att ur ett patient-,
brukar- och medborgarperspektiv flja upp och analysera verksamheter och forhallanden
inom hilso- och sjukvard, tandvird och omsorg. Det &r ocksé utifrén dessa perspektiv Var-
danalys yttrande tar sin utgdngspunkt

Vardanalys delar i stort den problembild som utredningen beskriver men anser samman-
taget att utredningens forslag inte bidrar till ett iandamélsenligt klagomalssystem. Vardana-
lys avstyrker utredningens forslag som vi menar riskerar att leda till;

- att inte alla patienter ges m&jlighet till en oberoende prévning av sina klagomal,

- att fdrre patienter skulle klaga,

- att fler patienter blir missnojda med hanteringen av sina klagomal, samt

-  att tillsynen forsvagas.

Vardanalys menar att det dr visentligt for tilliten till hélso- och sjukvardssystemet att alla
patienter har ritt att vinda sig till en oberoende instans (IVO) for att fa sina klagomal ut-
redda och provade; att virdens utveckling skulle gynnas av att fler patienter framférde sina
klagomal; att ytterligare insatser kravs for att forbattra vardens forméga att pa ett kon-
struktivt sitt hantera och systematiskt ta till sig av klagomal och synpunkter; samt att till-

synen i okad utstickning behdver nyttja patienternas klagomal i det systematiska tillsyns-
arbetet.

Att klagoméilshanteringen pa IVO i dag upplevs "tringa undan” en systematisk och riskba-
serad tillsyn ar samtidigt ett problem som behdver hanteras. Vardanalys bedomning ar
dock att det inte ar lampligt att det sker till priset av alla patienters mdjlighet att fa sina
irenden prévade av en oberoende instans. Det finns idag en stor underrapportering av kla-
gomal, och av de som faktiskt klagar ar det bara ett fital procent som vinder sig till IVO
(Vardanalys 2015:1, Patientlagen i praktiken). Att i det laget ytterligare minska antalet
patienter som kan fa sina drenden provade ar inte andamalsenligt for vare sig patienterna
eller tillsynen. Patienterna satter stor tilltro till tillsynen och ser det som ett av de viktigaste
instrumenten for att stirka deras stéllning (Vardanalys 2015:1, Patientlagen i praktiken).
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Det dr darfor olyckligt att det blivit en motséttning mellan IVO:s handliggning av klagomal
och en systematisk tillsyn. Sett ur patienternas och medborgarnas perspektiv ir denna
motséttning konstlad. Mycket talar for att bdda verksamhetsgrenarna behover fortsitta att
utvecklas och att det kan komma att kriva tillskott av resurser for dessa indamal.

Nedan f6ljer Vardanalys mer detaljerade synpunkter och reflektioner p& nigra av utred-
ningens forslag under respektive rubrik.

5.2.1 Vardgivaren ir skyldig att ta emot klagomal och synpunkter samt 5.2.2
Patientens behov ska tillgodoses av vardgivaren

Vérdanalys har inget att erinra mot att vardgivarna ska bli skyldiga enligt lag att ta emot
och svara pa patienternas synpunkter och klagom3al. Som utredningen konstaterar ir de
foreslagna bestimmelserna inte ett nytt &tagande utan en precisering av hur klagomals-
hanteringen ska ga till och vad patienten har ritt att forvinta sig. Vardanalys tycker dock
att den foreslagna preciseringen borde utvecklats ytterligare pa en rad punkter. Vardanalys
menar att det dven borde framgé av den foreslagna dndringen av patientlagen att vardgi-
varna har en skyldighet att ta emot synpunkter och klagomal. Vad som utgdr ett klagomal
eller synpunkt som vardgivaren méste ta emot och besvara hade behévts definieras ytterli-
gare. Risken 4r nu att vardgivaren och patienten kan komma att ha olika &sikter om det ir
frga om ett klagomal eller synpunkt som framférts. Den foreslagna dndringen medfor
ocksd en skyldighet att ta emot klagomal mot och synpunkter p& "den egna verksamheten”.
Vad detta innebdr for patienters mdjlighet att framfora synpunkter och klagomal pa vérd-
forlopp som omfattar flera olika verksamheter hade behovt belysas nirmare. Vardgivarens
skyldighet att dokumentera, systematisera och sammanstilla synpunkterna och klagoma-
len behdver ocksa tydliggéras samt lampligen regleras i samma sammanhang. Kraven bor
tydliggoras pd ett sddant sitt att nationellt jamférbar statistik Gver synpunkter och klago-
mal som riktats till virdgivarna blir méjlig att sammanstilla.

I en undersdkning riktad till patienter uppgav en fjirdedel av patienterna att de velat fram-
fora synpunkter eller klagomal for sin egens eller nirstiendes rikning, men att nirmare 60
procent av dessa avstétt. Av de som faktiskt klagat hade den klart stérsta andelen (30 pro-
cent) vént sig direkt till den verksamhet som synpunkten gillde (Vardanalys 2015:1). Att
tydliggora verksamheternas skyldighet att ta emot klagomal och precisera vad patienten
har rétt att forvéinta sig kan férhoppningsvis bidra till att sinka trosklarna for klagomal.
Men att sénka trésklarna dr inte nog. Som utredningen ir inne pé krivs ett utvecklat ledar-
skap och en fordndrad kultur for att virden p ett bittre sitt 4n i dag ska ta emot och han-
tera klagomal. Enligt Vardanalys unders6kning r 48 procent av patienterna inte 4r nojda
med den hjélp de fatt nar de framfort klagomal till vardgivaren (Vardanalys, 2015:1). Mot
denna bakgrund hade det varit av stort virde om utredningen i hogre grad belyst och lim-
nat forslag kring vilka insatser och stédresurser som kravs for att forbattra verksamheter-
nas formdga att ta emot och hantera synpunkter s att den som klagar kinner sig sedd,
hord och respekterad. Utredningen for under senare rubrik (5.2.3) resonemang kring pati-
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entnamndernas roll och deras mgjlighet att dels st6dja men ocksa att stélla krav pa och
som yttersta atgird kunna anmila vardgivare som inte lever upp till de foreslagna kraven
vad giller klagomélshanteringen. Vardanalys bedomning &r att detta ar otillrackligt och att
ytterligare stédjande och kompetensuppbyggande insatser behovs.

Utredningens forslag att alla patienter forst méste vinda sig till vardgivaren (avsnitt 5.2.4)
kommer ocksd att innebéra att patienter som har sddana klagomal som inte kan eller bor
hanteras av vardgivaren forst (exempelvis for att fa prévat om &tgérd eller underlatenhet av
en vardgivare eller hélso- och sjukvardspersonal strider mot lag eller annan forfattning)
trots allt méaste vinda sig dit. Detta medfor risk att patienter med den typen av klagomal i
okad utstrackning avstér fran att klaga samt att de som &nd4 klagar riskerar att bli miss-
nojda med vardgivarnas hantering av deras klagomal.

Vidare skriver utredningen att fokus maste ligga pa att snabbt 16sa patienters eventuella
oklarheter och missforstdnd utan att vardgivare utreder fragan. Att ge patienter ritt till en
snabb och personlig respons ar bra. Men med en sédan utfistelse foljer 6kade forvantning-
ar pé att virden snabbt ska ange vilka itgédrder de avser att vidta, utan att genomféra en
adekvat analys av ldget. Har finns en motséttning mellan snabb respons pa klagomal och
forbattringar av virden som system. Att klagomal bast hanteras av den verksamhet dar de
upptécktes bygger pa logiken att problemen och l6sningarna ligger i samma verksamhet.
Samtidigt 4r grundtanken med det systemiska synsitt som anfors i patientsékerhetslagen
att just denna logik riskerar att leda till fel atgérder. Ett tydligare resonemang om lankarna
mellan lokala 16sningar pé enskilda klagomal och det storre systemperspektivet hade dar-
for varit vardefullt.

Vardanalys delar vidare utredningens bedémning att de nya bestimmelserna i allt visent-
ligt inte &r ett nytt dtagande men en precisering av hur klagomélshanteringen ska ga till
och vad patienten har att forvdnta sig. Samtidigt menar vi att forslaget signalerar ett behov
av uppryckning jamfort med dagens situation varfor mer resurser troligtvis kommer att
behdva tas i ansprik. Mot denna bakgrund hade det varit virdefullt med en férdjupad ana-
lys av de resursmassiga konsekvenserna av forslaget och férutsittningarna for verksamhet-
erna att leva upp till 6kade krav.

5.2.3 Fortydligat uppdrag for patientndmnder

Vardanalys anser att det fortydligade uppdraget avseende till exempel anpassat stod till
individer som vill framféra klagomal dr bra och viktigt. Men vi hade girna sett en mer in-
giende konsekvensbeskrivning av forslagen i forhéllande till patientndmndernas nuva-
rande verksamhet och resurser.
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5.2.4. IVO:s provning och utredningsskyldighet

Vérdanalys stodjer utredningens inriktning att limna forslag att IVO i sin utredning ska ta
stéllning till om en &tgard eller underlatenhet av en vardgivare eller hilso- och sjukvrds-
personal strider mot lag eller annan forfattning eller ér olimpligt med hinsyn till patient-
sikerheten. Vardanalys menar att det skulle ha varit av stort virdeom utredningen nir-
mare belyst vilka lagar, férfattningar och/eller omraden som limpligen bér vara foremal
for en sddan provning. Vardanalys menar att det hade varit virdefullt att fi belyst hur an-
malningar som rér skyldigheter enligt patientlagen hanteras, samt f& utredningens be-
démning och férslag hur dessa bor hanteras i ett indamalsenligt klagomalshanteringssy-
stem. Vérdanalys menar att mycket talar for att ett antal problem (exempelvis bristande
information, avsaknad av fast vardkontakt och individuell planering) i 6kad utstrickning
borde hanteras som patientsikerhetsfrigor. och att det finns en risk att frigor av betydelse
for patientsdkerheten sorteras bort under rubriken “bemdtande”.

Vi kan konstatera att 70 procent av de av IVO utredda klagoméalen under 2014 inte foran-
ledde négon kritik och att bemétande, dokumentation, och informationséverforing var
dterkommande omréden (IVO:s Tillsynsrapport 2014, Bilaga — Enskilda klagomal enligt
PSL). Dessutom avslutades nistan 40 procent av de klagomal som inkommit till IVO under
2014 utan utredning, med hinvisning till att man “fir avsta fran att utreda ett klagomél om
det &r uppenbart att klagomélet &r obefogat eller om klagomalet saknar direkt betydelse fr
patientsidkerheten” och att man som regel inte utreder “klagomal som enbart handlar om
bemétande”. (IVO:s Tillsynsrapport 2014, Bilaga — Enskilda klagomal enligt PSL). Utred-
ningens férdjupade bedémning om detta 4r en nskvird hantering inom ramarna for ett
dndamaélsenligt klagoméalssystem hade varit av stort vérde.

Utredningen forslar vidare att IVO:s utredningsskyldighet ska begrinsas till renden av
sdrskild karaktér och dér vardgivarnas dtgirder inte varit tillrickliga. Vardanalys anser att
detta vore en olycklig begrénsning. Som vi anfért ovan anser vi snarast att det finns anled-
ning att préva om IVO:s provning och utredningsskyldighet i praktiken bér utvidgas. Vi
menar att det kan finnas vélgrundade farhgor att problem som riskerar att f& konsekven-
ser for patientsikerheten idag inte utreds eller hanteras i tillricklig utstrickning. Det kan
ocksa finnas anledning for tillsynsmyndigheten att hantera klagoméal som rér andra virden
dn patientsékerhet. Att ytterligare begrinsa utredningsskyldigheten riskerar leda till att
vésentliga frégor for virdens utveckling, patientens sikerhet, patientens stillning samt
tillsynens inriktning missas. Att endast 1ata patienter som drabbats av allvarlig skada f3 sitt
drende provat av en oberoende instans &r alldeles for begrinsat och rimmar illa med ansat-
sen att skapa ett patientfokuserat system och en stirkt stillning for patienten. Att begrinsa
utredningsskyldigheten till zrenden dér virdgivarens atgirder inte varit tillrickliga bidrar
till att ytterligare hdja trosklarna for klagomal, sirskilt for dem som har klagomal dér det
finns ett sarskilt virde av oberoende utredning och prévning. Vi menar att alla patienter
vid behov ska ha ritt att fa sin sak prévad av en oberoende instans och att det ar viktigt for
rattsakerheten och tilliten till systemet. Det 4r viktigt for en del patienter att fi provat om
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vérden eller ndgon enskild gjort fel och att manga vill ha beslut i sitt enskilda drende. Vi
menar att detta behov méste tillgodoses i ett &ndamaélenligt klagomalssystem.

Enligt Vardanalys undersékning vinder sig ca 2 procent av de som faktiskt klagar pa var-
den till IVO (Vérdanalys 2015:1). Som vi redan konstaterat dr det ocksa en mindre andel av
de som vill framféra klagomal som faktiskt klagat. IVO hanterar alltsi redan idag bara top-
pen av ett isberg av klagomal. Utredningens forslag skulle ytterligare begrinsa antalet
arenden som IVO skulle prova. Vi menar att det inte 4r dndamaélsenligt f6r vare sig patien-
terna eller tillsynen.

5.2.5 Forenklade forfaringsregler

Vardanalys avstyrker utrednings forslag att IVO endast ska préva anmailan frén den patient
som saken géller. Vi menar att det finns fall dér patienten &r i en sédan beroendestéllning
till virden eller har en sédan hilsa eller kinslomissigt l4ge att det inte &r rimligt att begéra
att just patienten ska uppbéda det mod, kraft och motivation som krivs for att sjélv aktivt
inleda och driva ett klagomalsidrende. Att ndgon nérstaende gor det i ens stélle kan d& vara
den enda framkomliga vdgen. Vardanalys unders6kning visar att 8 procent klagat/anmalt
for narstdendes rakning (Vardanalys 2015:1). Det ar viktigt att ocks tillgodose nérstdendes
behov och 6nskemal och att samtidigt hantera drendet pé ett sidant sétt att den berdrda
patientens integritet inte kranks.

5.2.5. Begrinsning av kommuniceringsskyldigheten

Vardanalys avstyrker utredningens forslag att begrinsa kommuniceringsskyldigheten.
Vardanalys anser att det dr av stor vikt att patienten far ta del av forslag till beslut oavsett
inriktningen pé beslutet; bl.a. eftersom det finns stora risker f6r missforstand. Det bidrar
till 6kad rattsikerhet och forhoppningsvis till 6kad tillit. Patienterna uppfattar dessutom
idag IVO:s yttrande som otydliga och utan mdjlighet att f& se och ge synpunkter pa forslag
till beslut 6kar risken att den upplevda otydligheten 6kar.

5.2.6 Enhetlig information om hur man gora for att klaga

Vardanalys delar beddmningen att det finns ett stort behov av forbattrad och mer enhetlig
information om hur man gor for att klaga pd hélso- och sjukvarden. Vardanalys menar
dock att utredningens férslag pd denna punkt ar for vaga och att de inte sdkerstéller att
forbattrad och enhetlig information kommer till stand.
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5.2.7 Hillso- och sjukvirdens medarbetare maste i storre utstrickning géras
delaktiga och ges forutsétiningar att liira av patienters erfarenheter

Vérdanalys instdimmer i att det 4r viktigt att medarbetarna involveras i patientsikerhetsar-
betet pé lampligt sdtt. Vi ser dock ett behov att férdjupa analysen av IVO:s roll; bl.a. med
avseende pa om den 4r forenlig med rollen som oberoende tillsynsmyndighet samt hur den
péaverkar myndighetens Gvriga arbete och resursbehov och.

5.2.8 Patientnimnderna bor ldgga storre fokus pa analys

Vardanalys stodjer utredningens forslag i denna del. Det finns vidare ett fortsatt behov att
fa till mer enhetliga sammanstéllningar frén patientnimnderna. Ett okat fokus p3 analys
kommer att kriva ytterligare resurser och kapacitetsuppbyggnad.

5.2.9 IVO far i uppdrag att tillsammans med patientniimnder, landsting och
kommuner skapa en langsiktig samverkansstruktur for nationell dterkoppling
och analys

Vérdanalys delar utredningens bedémning att det finns ett stort behov av utvecklad nat-
ionell analys och aterkoppling for att kunna identifiera och ta vidare utvecklingsbehov. Vi
ar dock inte 6vertygade om att en "langsiktig samverkansstruktur” r ritt vig att gd, och
om det dr forenligt med bevarande av de olika organisationernas integritet och roller. Ett
forsta viktigt steg skulle vara att ldgga fast definitioner och kategoriseringssystem och
skapa forbattrade forutsattningar for utbyte av meningsfull data pa aggregerad niva.

5.2.10 IVO bor i sin dterforing sprida goda exempel pa hur virdgivare har ar-
betat med att systematisera och lira sig av klagomal

Vardanalys stiller sig tvekande till om forslaget ar férenligt med IVO:s roll i systemet for
klagomaélshantering och tillsyn.

5.2.11 Patientfokuserad tillsyn hos IVO

Vérdanalys delar bedomningen att det finns ett behov att forstdrka patientperspektivet i
tillsynen. I stéllet for att mala upp en motsittning mellan klagoméalshanteringen och tillsy-
nen bor dessa verksamheter ses som viktiga komplement till varandra. Som vi framfort
ovan menar vi att utredningen, bl.a. for att forstarka underlaget for tillsynen, snarast borde
overviga att utvidga &n begriansa IVO:s provnings- och utredningsskyldighet. Den inform-
ation som kan erhallas genom IVO:s klagomalsérenden och en forstirkt nationell analys av
klagomaélen borde nyttjas mer systematiskt i tillsynen. Vardanalys stédjer inriktningen att
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tillsynen pa ett &ndamalsenligt sdtt bor inhdmta patienternas synpunkter i samband med
tillsyn.

5.2.12 Patientens behov tillgodoses inte pa bésta séitt av en nationell funktion

Vardanalys anser att utredningen inte i tillricklig grad genomlyst fér- och nackdelar med
en nationell funktion.

Beslut om detta yttrande har fattats av myndighetschefen Fredrik Lennartsson.
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