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1 Sammanfattning

Leder, muskler och skelett dr ett utvalt fokusomrade for Patientndmnden
Skane sedan 2019 och av statistiken framgér att de synpunkterna dkat
arligen sedan dess. Mellan januari och april 2023 inkom 307 synpunkter
som fokusmarkerats med leder, muskler och skelett. Av dem handlar 165,
det vill sdga mer an hélften, om brister i vard och behandling eller resultat.
Bland de 165 synpunkterna handlar allra flest om att patienter upplevt
brister i bedomningen. Det har i vissa fall lett till att patienter upplevt att de
fatt en fordrojd diagnos. Synpunkterna handlar ocksa om frakturer,
komplikationer och ldngvarig smaérta. Det finns berittelser fran patienter
som upplever att de inte blivit lyssnade pa.

I samband med svar fran varden framgér det ibland vilka forbéttringar som
synpunkterna lett till, bade for enskilda patienter och péa 6vergripande niva.
Exempelvis har enskilda patienter erbjudits lédkartid hos annan ldkare efter
att ha ldmnat sin synpunkt. Det finns ocksa exempel dér synpunkterna ska
tas upp och diskuteras pa arbetsplatser i larandesyfte.

Nar det géller synpunkter pd beddmningen av frakturer framgar av
patienternas beréttelser att det 1 vissa fall rader olika uppfattning hos
patienter och vardgivare kring hur akut det dr att bedoma en misstiankt
fraktur och pé vilken vardnivéa det bor ske. Det kan skapa missndje hos bada
parterna.

I flera av synpunkterna har patienten gett uttryck for att vara drabbad av
langvarig smirta. Det allra vanligaste dr att patienterna har smérta i sin rygg.
Det framgar att patienter med langvarig smérta ofta sokt vard vid ménga
tillfallen och pé flera olika vardnivaer innan de far mojlighet att ta del av
specialistvardens kompetens vilket vicker fragan om det vore mer
resurseffektivt att tidigare erbjuda patienter den hjédlpen och om det kan
bidra till minskat lidande?

Precis som i tidigare analyser fran Patientndmnden Skane framgér av
patienternas synpunkter att de i flera fall inte kinner sig lyssnade pa av
varden. Patienter beréttar att de véntat ldnge fOr att fa ett ldkarbesok och nér
de kommer dit upplever de att besoket ér alldeles for kort, i ett fall endast tio
minuter. Nér patienterna anvinder sin mojlighet att lamna klagomal innebér
det att varden far tillgang till viktig kunskap om hur hélso- och sjukvarden
kan utvecklas framét och anpassas utifrdn patienternas upplevelser.
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2 Bakgrund

Patientndmndens verksamhet bedrivs i enlighet med lag (2017:372) om stod
vid klagomél mot hilso- och sjukvarden'. Uppdraget ir att ta emot klagomal
och synpunkter frén patienter och nérstaende avseende offentligt finansierad
hilso- och sjukvard i regioner och kommuner samt viss tandvard.
Patientndmnderna ska arligen analysera inkomna klagomal och synpunkter
samt uppmairksamma regioner och kommuner pé riskomraden eller hinder
for utveckling av varden. Patientndmnden Skane kategoriserar inkomna
klagomél och synpunkter utifrdn en nationell handbok?. Patientnimnden
Skéane har ocksa ett antal fokusomrdden som markeras nér en synpunkt
beror ett eller flera av dessa. Ett sdidant fokusomrade dr leder, muskler och
skelett. Det finns ménga besvér och sjukdomar i leder, muskler och skelett
som patienter kan drabbas av och ofta har besvéren stor paverkan pa livet.

3 Syfte

Syftet med analysen dr att visa 1 vilken omfattning patienter och deras
ndrstdende inkommer med synpunkter som handlar om besvir eller
sjukdomar i leder, muskler och skelett. Syftet dr ocksa att belysa berittelser
fran patienter och nérstdende for att bidra till kvalitetsutveckling och hég
patientsdkerhet 1 varden. Synpunkterna ger inte en dvergripande bild av hur
hilso- och sjukvarden fungerar men varje berittelse om nagot som en
enskild patient har upplevt i kontakt med varden bar pa viktig kunskap om
hur varden kan utvecklas och anpassas efter patienternas behov.

4 Urval och arbetssatt

Leder, muskler och skelett ar ett utvalt fokusomrade for Patientndmnden
Skane sedan 2019. De inkomna synpunkterna under 2022 som
fokusmarkerats kommer att redovisas kvantitativt i analysen. Under de
forsta fyra ménaderna 2023 ldmnades 307 synpunkter som fokusmarkerades
med leder, muskler och skelett. Av dem handlar 165 om synpunkter som
registrerats som upplevda brister i vard och behandling eller resultat®. Vard

! Riksdagen. Lag (2017:372) om stéd vid klagomal mot hilso- och sjukvérden Svensk

forfattningssamling 2017:2017:372 t.o.m. SFS 2019:976 - Riksdagen
2 Nationell handbok for handldggning av klagomal och synpunkter. Handbok

Patientndmnden 2021 korr3.indd (skane.se)
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https://vardgivare.skane.se/siteassets/2.-patientadministration/patientens-rattigheter/patientnamnden/handbok-for-handlaggning-av-klagomal-och-synpunkter.pdf

och behandling &r den storsta kategorin och dérfor intressant for fordjupning
och dven de synpunkter i den nérliggande kategorin resultat har omfattats.

I statistiken framgar att antalet inkomna synpunkter som fokusmarkerats
med leder, muskler och skelett 6kat arligen fran 2019 till 2022. Darfor ar det
ett intressant urval av synpunkter att analysera.

5 Inkomna synpunkter om leder,
muskler och skelett 2022

Av det totala antalet synpunkter under 2022, 5 852, har 742 fokusmarkerats
med leder, muskler och skelett vilket innebér 13 procent. Av dessa géller
fler kvinnors vard 4n méns, 62 procent.

Det ér en stor aldersspridning bland de patienter som synpunkterna avser diar
den yngsta dr under ett ar och de édldsta 94 ar. I cirka 7 procent av
synpunkterna finns ingen alder pa patienten registrerad.

Aldersfordelning for synpunkter gillande leder,
muskler och skelett 2022
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Figur 1 Aldersférdelningen av synpunkter som fokusmarkerats med leder,
muskler och skelett under 2022.

De medicinska omraden som synpunkterna i huvudsak beror dr den
somatiska specialistvarden samt primérvarden.
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Fordelning av synpunkter som fokusmarkerats med
leder, muskler och skelett utifran medicinskt
omrade 2022
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Figur 2 Fordelning av synpunkter som fokusmarkerats med leder, muskler
och skelett under 2022.

Cirka 44 procent av klagomélen som registrerats pa den somatiska
specialistvarden dr kopplade till de ortopediska enheterna i Malmo,
Héssleholm, Helsingborg och Lund, akutmottagningarna i Lund och Malmo
samt en privat ortopedklinik i Angelholm.

Synpunkterna inom primirvarden fordelar sig relativt jamt over cirka 120
vardcentraler, bade privata och offentliga, samt kvélls- och
helgmottagningar. De tre vardcentraler som har flest klagomal under 2022
har fem vardera.

Fordelningen av synpunkter baserat pa vad de handlar om visar att flest
synpunkter beror upplevda brister 1 vard och behandling f6ljt av bristande
kommunikation®.

4 Handbok Patientnimnden 2021 korr3.indd (skane.se)
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Fordelning av synpunkter som fokusmarkerats med
leder, muskler och skelett 2022 1 kategorier
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B Fordelning av synpunkter som fokusmarkerats med leder, muskler och skelett 2022 i
kategorier

Figur 3 Fordelning av synpunkter som handlar om leder, muskler och
skelett under 2022 utifran kategorier.

6 Synpunkter januari till april 2023

Under de forsta fyra ménaderna 2023 inkom 307 synpunkter som
fokusmarkerats med leder, muskler och skelett. Av dem handlar 165, det vill
siiga mer #in hilften, om brister i vard och behandling eller resultat®. 61
procent handlar om kvinnors vérd. Det dr de 165 synpunkterna som
redovisas fortséttningsvis.

5> Handbok Patientndmnden 2021 korr3.indd (skane.se)
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Fordelning av synpunkter pa vérd och behandling
samt resultat utifran kon och alder
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Figur 4 Fordelning av synpunkter som fokusmarkerats med leder, muskler
och skelett i kategorierna vard och behandling samt resultat, utifran kdn
och alder.

Vid genomgéng av de 165 synpunkterna framgér att de delar p& kroppen
som patienterna sokt vard for och darefter [ldimnat synpunkter pé ir rygg
eller kné. I en del fall framgér det inte vilken del av kroppen som patienten
sokt vard for.

Del av kroppen som sjukdomen/besviren avser
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B Del av kroppen som sjukdomen eller besvéren avser

Figur 5 | manga av de 165 synpunkterna som fokusmarkerats med leder,
muskler och skelett samt vard och behandling eller resultat, framgar det
vilken del pa kroppen som patienten har problem eller besvar med.
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I 34 av synpunkterna framkommer att patienterna ar drabbade av langvarig

smirta. Allra vanligast dr det att patienten har smérta i ryggen. Néagot fler av

dessa synpunkter beror kvinnors smirta &n méns.

Aldersgrupp Antal synpunkter som innehéller
berittelser om lingvarig smérta

<30 1

30-39 7

40-49 5

50-59 8

6069 8

70-79 4

80-89 1

Totalt 34

Tabell 1 visar antalet synpunkter dar patienten berattar om att hen har
langvarig smarta fordelat i aldersgrupper.

Synpunkterna som fokusmarkerats med leder, muskler och skelett samt

beror vard och behandling eller resultat fordelar sig frimst mellan den

somatiska specialistvarden och primérvarden.

Fordelning av synpunkter utifran medicinskt

omrade
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Figur 6 Fordelningen av synpunkter utifran medicinskt omrade.

Nar det géller synpunkter pd den somatiska specialistvarden giller flest

Skénes universitetssjukhus foljt av Hassleholms sjukhus och Helsingborgs

lasarett. Synpunkter aterfinns ocksa hos externa vardgivare med avtal kring

ortopedi samt offentliga och privata vardcentraler.
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7 Det har berattar patienterna

Det hér avsnittet redogor for de 165 synpunkterna som handlar om vérd och
behandling eller resultat och fokusmarkerats med leder, muskler och skelett
under januari till och med april 2023. Allra flest handlar om att patienter
upplevt brister i bedomningen. Det har i vissa fall lett till att patienter
upplevt att de fatt en fordrdjd diagnos. Synpunkterna handlar ockséd om
frakturer, komplikationer, langvarig smérta och det finns beréttelser fran
patienter som upplever att de inte blivit lyssnade pé.

7.1 Bristande bedomningar och fordrojda
diagnoser

Nastan hélften av synpunkterna handlar om bristande bedémningar och
fordréjda diagnoser. Det finns flera berdttelser om patienter som fatt fel
diagnoser vilka upptéckts forst efter att det getts behandling som inte hjélpt.
Bland synpunkterna férekommer diskbrack som inte diagnostiserats samt
rontgenbilder som tolkats pé fel sétt vilket markts forst vid aterbesok eller 1
nagot fall flera ar senare vid en ny skada.

En man som sokte akut vard for att han misstinkte att hilsenan gatt av fick
inte triffa ldkare eftersom sjukskoterskan bedomde att det handlade om en
stukning. Patienten sokte vard igen dagen efter men blev aterigen nekad
lakarundersokning. Till slut fick han ritt diagnos och en ortos, vilken enligt
patienten bor sittas in inom en viss tid efter olyckstillfdllet. P4 grund av den
fordréjda diagnosen upplever han att den sattes in for sent. Han har nu
paborjat rehabilitering men tror att han sannolikt skulle ha aterh&dmtat sig
bittre om han behandlats korrekt vid forsta besoket.

Ett antal patienter har drabbats av felaktiga diagnoser dér det forst efter
behandling kunnat konstateras att de i1 sjdlva verket led av en helt annan
sjukdom. En man som under tio ars tid tagit ldkemedel for en
inflammatorisk sjukdom, som han efter ny utredning inte visade sig ha,
berittar om de allvarliga biverkningar som den felaktiga medicineringen
gett honom under lang tid.

" Aratal med onddig medicinering, depressioner, sterilitet och tva drs
sjukskrivning har tagit ut sin rdtt. Jag dr fruktansvdrt arg éver allt detta.
Allt detta for ett diskbrack.”

I ett skriftligt svar till patienten konstaterar vardgivaren att han sannolikt
erhéllit en felaktig diagnos och behandlats for den under flera ar.
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Sektionschefen beklagar patientens upplevelse och det han har fitt ga
igenom. For att undvika liknande feldiagnostik beskriver sektionschefen att
de under de senaste aren forbéttrat sina rutiner kopplat till diagnosen. Han
berittar att nya fall alltid diskuteras pa en behandlingskonferens i
lakargruppen innan behandling inleds samt att bade lékare och fysioterapeut
undersoker patienten initialt for att se om det kan handla om den aktuella
diagnosen eller om ryggvérken beror pé ndgot annat.

En kvinna som ocksa uppger att hon fatt fel diagnos fick en vitskefylld
utbuktning vid handleden, vilken bedomdes var ett ganglion, bortopererad.
Efter operationen tappade patienten kénseln i omradet och pa ett
uppfoljande besok konstaterades det att operationen inte var rétt eftersom
det inte rorde sig om ett ganglion. Patienten uppger nu att hon riskerar en
permanent nervskada med tappad kéinsel i handen. Hon har varit kontakt
med vardgivaren och har ocksa valt att kontakta Inspektionen for vard och
omsorg, Ivo.

Upplevd brist pa information

Bristande information vid beddmningar kan skapa oro hos patienterna. En
kvinna beréttar att hon for fem &r sedan fick veta att hon hade artros i knét
och hon opererades samt fick kortisoninjektioner. Nar hon senare rontgades
pa nytt informerade hennes remitterande ldkare henne om att hon inte hade
artros. Aven rontgenlikaren ansag att det tidigare rontgenutlatandet inte var
ritt. Kvinnan saknar information om sin situation och undrar om hon
ndgonsin har haft artros eller om hon fitt fel diagnos?

7.2 Frakturer

En fjdrdedel av synpunkterna handlar om vérden vid frakturer. I ndstan
hilften av dessa dr det den medicinska bedomningen som patienterna
upplever har brustit. Patienter beréttar att de sokt vard efter att ha skadat sig,
men att ldkare bedomt att det inte funnits anledning att géra
rontgenundersdkningar. Detta trots att patienter uttryckt att de 6nskat det
och att de misstdnker att de drabbats av en fraktur. Senare nér patienterna
antingen har valt att soka vard pa andra vardenheter eller har sokt vard pa
nytt pd grund av utebliven forbéttring har frakturer konstaterats.

En dldre man som trillat i sitt hem och fatt véldigt ont i ryggen undersoktes
av en ldkare pa akutmottagningen. Patientens nérstdende beskriver
undersdkningen som snabb och mannen hédnvisades sedan till vardcentralen.
Ett par dagar senare sokte mannen vard pa vardcentralen och efter rontgen
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visade det sig att han hade flera frakturer i ryggen vilka senare behovde
opereras.

Patienter har i flera fall uppgett att fordrojd vard har lett till forléngt lidande,
langvarig smérta, operationer och for nagra patienter har den medfort
funktionsinskrankningar.

“Jag uttryckte att jag var orolig for min fot och ville bli réntgad. Likaren
bad mig att gd ndgra steg och sa sen att det inte var ndgon fara. Fem
madnader senare har jag genom vdrdcentralen fatt rontgat min fot som visar
att jag har en felldikt fraktur.”

Nastan lika manga synpunkter har ldmnats pad beddmningar som gjorts av
sjukskdoterskor. Framst handlar det om att sjukskdterskor som vid triagering
bedomt att det inte finns behov av ldkarbesok. I nagra fall har det handlat
om att patienterna har sokt vird pd akutmottagningen men hénvisats till
primdrvarden. Nér de kommit till primarvarden har de direkt remitterats till
rontgen, varefter fraktur har konstaterats.

En benskor kvinna som sokt vard pa akutmottagningen efter ett fall
hénvisades till att dagen efter soka vard pa vardcentralen. Hon berittar att
hon hade svara smirtor under natten och vid besok pa vardcentralen
remitterades hon till en rontgenundersokning som visade att hon hade flera
frakturer som behdvde gipsas. Kvinnan anser att hon borde blivit mottagen
pa akutmottagningen och att bedomningen att hdnvisa henne till
véardcentralen var fel. Det haller ddremot inte akutmottagningen med om. De
skriver i ett svar till kvinnan att de arbetar likadant som man gor pé alla
akutmottagningar i landet och menar att beddmningen som gjordes var
korrekt. Att det senare visade sig att kvinnan hade en fraktur dndrar inte
handléggningen initialt och de menar att det ar primarvardens uppgift att
bedoma tillstand eller skador som inte omedelbart kraver akutmottagningens
resurser.

Synpunkter har dven ldmnats pa bedomningar gjorda av ambulanspersonal
och fysioterapeut.

Fellakta frakturer

Flera beréttelser handlar om odiagnostiserade frakturer som lékt ihop fel.
Det finns ocksa klagomaél pé fellékta frakturer trots att patienten fatt
behandling.
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En patient berdttar att hon for manga &r sedan blev opererad for en fraktur i
handleden. Vid en operation nyligen pd grund av karpaltunnelsyndrom i
samma hand visade det sig att frakturen hade lakt ihop fel.

I tva av synpunkterna som handlar om felldkta frakturer framkommer, efter
att yttrande har begérts av vdrdgivaren, att frakturerna inte var felldkta. I de
fallen handlar det i stillet om att rontgenldkare och ortopedlékare gjort olika
beddmningar.

Bristande information och kommunikation

I nagra av synpunkterna géllande varden vid frakturer framkommer att
information brustit eller varit felaktig. For en patient blev resultatet av en
operation inte som forvintat beroende pa den information han hade fitt. Han
hade fatt en hoftfraktur efter en skidolycka och informerades om att han
kunde trdna s& mycket han orkade, d4 eventuell 6verbelastning skulle
regleras av smértan. Vid kontrollrontgen tre manader senare upptécktes att
frakturen inte var ldkt och att benet komprimerats samt vridit sig till f6ljd av
Overbelastning. Fore olyckan var patienten mycket fysiskt aktiv och hade
god kondition. Efter skadan har han smértor och hans forméga att utdva
idrott &r begrinsad. For att samma sak inte ska hinda igen anser patienten
att ingen patient ska skickas hem utan ett skriftlig kvalificerat
trdningsprogram samt att virden maste anpassa sina rad efter patienten.
Patienten menar att den fraktur som han fatt vanligen drabbar dldre kvinnor.
Han pétalar att samma information som ges till den gruppen inte kan ges till
en viltrdnad man 1 40-arsaldern.

En nérstaende till en patient som har en intellektuell funktionsnedsattning
klagar pd att patientens behov av trygghet inte tillgodoségs nér hon vardades
for en fraktur i foten. Den nirstdende hade uppgett att hon kunde komma
nér patienten hade vaknat, men ingen horde av sig frén varden. Nér den
nérstdende ndsta dag kom till avdelningen var patienten skriackslagen sa fort
ndgon forsokte rora henne. Den nérstaende ifrdgasitter vad som héint och
den bristande kommunikationen med henne som nérstdende.

7.3 Komplikationer

I en femtedel av synpunkterna berittar patienterna om att komplikation har
tillstott efter operationer, gipsbehandling eller i samband med
lakemedelsbehandling.
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Komplikationer relaterade till operation

Flertalet synpunkter som handlar om komplikationer &r relaterade till
operationer. Patienter beréttar om att operationer inte har lyckats vilket lett
till att de behovt opereras flera ganger. Enligt patienterna handlar det bland
annat om proteser som lossnat eller inte sitter rétt. Flera beskriver att de i
véntan pd operation har smértor, kinselnedséttning och problem med
rorelsenedsittning. Négra patienter uppger att de informerats om att
véntetiden for dem kan var ldng pé grund av resursbrist.

Ett antal patienter berédttar att de efter operationer har fatt infektioner, vilka
har medfort langvariga antibiotikabehandlingar och i vissa fall ldnga
sjukhusvistelser. En kvinna berittar att hon efter en operation i handen fick
en infektion. Ytterligare operationer gjordes for att forsoka fa ut var. Hon

remitterades dérefter till handkirurgen, vilka slutligen lyckades fé ihop séret.

Patienten beréttar att det nu dr otillrackligt med hud pa handen vilket gor att
hon inte kan anvinda den som tidigare. Samma patient hade tidigare
opererats 1 den andra handen och da rékat ut for att beddvningen inte tog.

“Redan ndr ldkaren kollade om beddvningen tagit sa jag att jag kdnde ndr
han nop i handen. Ndr han sedan borjade skdra i handen var det
fruktansvirt. De gav mig mer bedévning men allt var som ett técken. Jag
stod inte ut med smdrtan sd de beslot sig for att avsluta och sy ihop. Denna
héindelse blev ett trauma for mig.”

I ett skriftligt svar frén varden beklagas det patienten varit med om.
Sektionschefen forklarar att det ibland hinder att lokalbedovning inte tar
som den ska och att det da var klokt att avsluta operationen. Att patienten
drabbades av en infektion beklagas ocksa men han skriver att det kan hdnda
trots att de dr véldigt noga med den sterila miljon.

For ndgra av patienterna som ldmnat synpunkter pa att de fatt infektioner
efter att ha opererats har de upprepade infektionerna lett till benréta.

Ett par patienter har ldmnat synpunkter pé att det efter operation av
hoftledsfrakturer har blivit en viss ldngdskillnad mellan benen. Négot som
en verksamhetschef, i ett svar till en patient, uppger kan hinda beroende pé
att en sérskild platta som fixeras med skruvar gor att frakturen pressas ihop
under ldkningsprocessen. Verksamhetschefen beklagar att patienten inte
informerats om detta.
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Komplikationer efter gips- eller lakemedelsbehandling

Négra patienter uppger att behandling med gips gjorts pa ett felaktigt sétt.
En patient gipsades pa en akutmottagning pé grund av en fraktur i handen
och vid aterbesok pa handkirurgen togs gipset bort.

”Ldkaren blev chockad éver att fingrarna sag ut som de gjorde. De var vita,

svullna, illaluktande och hade spruckna blasor.”

Egentligen skulle gipsbehandlingen fortsatt i ytterligare tva veckor men det
beddmdes att det inte gick att sétta pa ett nytt gips, utan en skena anvéndes 1
stallet. Det finns dven en synpunkt gillande en langvarig gipsbehandling
som ledde till trycksér.

Ett par synpunkter handlar om fo6ljder av felaktig likemedelsbehandling. I
ett fall hade en patient som skulle fa en kortisoninjektion i en led bade
muntligen och skriftligen i en hélsodeklaration informerat 1dkaren om att
hon var allergisk mot bland annat konserveringsmedel. En stund efter
injektionen fick patienten en kraftig allergisk reaktion och ambulans fick
tillkallas.

7.4 Langvarig smarta

I samband med en femtedel av synpunkterna ger patienterna uttryck for
problem med ldngvarig smaérta och 1 de allra flesta fallen handlar det om
smartor 1 ryggen. I en del fall giller synpunkterna problem relaterade till
ladkemedelsbehandling.

Lakemedelsbehandling under lang tid

En patient som uppger att han fatt morfinpreparat i 17 ar for sina
ryggproblem inkommer med ett klagomal sedan han traffat en ny lékare pé
vardcentralen som beslutat att 1dkemedlet ska borja trappas ut. Patienten
uppger att resultatet av nedtrappningen dr att han inte ldngre kan fungera i
sitt dagliga liv pd grund av smirtorna. En kvinna som varit patient pa en
annan vardcentral i tre decennier och lange haft en och samma lékare
berdttar om en liknande situation ddr hon fatt en ny lékare sedan en tid
tillbaka. Kvinnan har en rad diagnoser som orsakar svdr smérta och har
under manga 4r fatt smirtstillande lakemedel utskrivet. Ndr hon senast bad
om nya smdrtstillande ldkemedel uppgav lékaren att hon inte kunde skriva
ut det med hénvisning till Region Skanes riktlinjer. Patienten upplevde i
samband med detta ldkaren som stressad och nedlatande mot henne. I ett
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svar fran varden framgér det att det &r bestdmt att en annan mottagning ska
hantera kvinnans lakemedel, vilket hon uppger att hon inte dr ndjd med.

Ett antal patienter hor av sig sedan fordndrade vardgarantiavtal med externa
véardgivare stillt till problem for dem. Det handlar om patienter som har
behov av nervblockader och har fétt den behandlingen av externa
véardgivare, i flera fall under 14ng tid. Region Skanes riktlinjer fér den typen
av avtal dndrades vid arsskiftet 2022/2023 si att giltighetstiden for remisser
begrénsas till 12 manader vilket gjort att ett flertal patienter kontaktat
Patientndmnden Skdne med klagomal eftersom de plotsligt stod utan
behandling. I en skrivelse till enheten for uppdragsstyrning, avdelningen for
hélso- och sjukvardsstyrning i Region Skéne® pitalades de problem som
patienterna gett uttryck for. I ett svar till Patientndmnden Skéane framgér att
beslutet dndrats sé att giltighetstiden for remisser forlédngs till tva ér i stéllet
for ett’.

Stor paverkan pa patienternas dagliga liv

Bland berittelserna frin patienterna framgar att smértan gér dem oroliga.
Det kan handla om att de &r oroliga for att det &r 1dng véntetid for
behandling eller operation eller att de inte ska fa tréffa samma likare som de
traffat innan. En del patienter som haft ont under lang tid upplever att de fatt
soka vard manga ganger for samma problem eller tjata sig till en
rontgenundersokning for att fa svar pd vad som ér fel.

Flera av patienterna som ger uttryck for att de lider av 1dngvarig smérta
berdttar om att de fysiska problemen ocksd drabbar dem psykiskt samt far
konsekvenser nér de inte kan utfora sina arbeten. En kvinna som haft
problem med sin fot i ménga ar fick initialt beskedet att problemen
beddmdes vara en stukning och relaterad till hennes vikt. Hennes problem
med foten fortsatte och fyra ar senare konstaterades artros vid en
rontgenundersdkning. Patienten beréttar att hennes liv paverkats i hog grad
av smirtorna. De har pdverkat hennes psykiska maende och hon beréttar att
hon mist sitt jobb pd grund av att hon haft sa ont. Hon 6nskar att varden
skulle tagit hennes besvér pa storre allvar frén borjan och inte relaterat dem
till hennes vikt. I ett skriftligt svar fran vdrden framgér att patienten
undersokts vid flera tillfdllen under aren och de skriver att de tar till sig av
synpunkten att patienten ként sig sdrbehandlad pa grund av sin vikt.

¢ https://www.skane.se/namndshandlingar/9384803/

7 https://www.skane.se/namndshandlingar/9430682/
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En man som haft ont i sin rygg i 25 ar upplever att varden inte har kunnat
hjilpa honom med hans smértor.

“Jag har inte kunnat vare sig arbeta eller orka ha en relation till min
ndrmaste familj. Jag har under tiden varit i sa daligt hdlsotillstand att jag
vid flera tillfillen overvigt att ta mitt liv pa grund av smdrtan och den
hoppléshet jag kinner."

7.5 Upplevelsen av att inte ha blivit lyssnad pa

En del patienter ger uttryck for att de upplever att de inte blivit lyssnade pa i
sin kontakt med varden. Det har exempelvis handlat om undersékningar
som upplevts som for snabba, undersékningar som patienterna véntat pa i
flera ménader men som &r 6ver pa 10 minuter. En kvinna som inte fick den
behandling hon 6nskade, utan en annan, blev besviken och kinde da sig inte
lyssnad pa.

Ett par patienter som sokt vard vid flera tillféllen ger uttryck for att de inte
kanner sig lyssnade pé nir ldkare fattar beslut baserat pa det som tidigare
vardpersonal skrivit i journalen, i stéllet for att lyssna pa patienten som de
har framfor sig. De upplever att de tidigare anteckningarna, som inte lett till
nagon hjélp, gor att de far svart att fa gehor fran varden.

“Jag har vid flertalet tillfillen papekat att jag vill fa en ordentlig rontgen
och en second opinion ddr man inte bara ldser den forsta likarens diagnos
och sedan foljer samma linje utan att tdanka sjélv.”

En del patienter som upplever att de blivit nonchalant bemotta och inte
lyssnade pa har sedan visat sig ha besvér eller sjukdomar som kravt
behandling. Patienterna upplever att sjukdomsforloppet blivit mer utdraget
pa grund av att de inte blev lyssnade pd. En kvinna uppger att hennes
operation for en kotglidning har blivit tva &r forsenad eftersom lékaren inte
lyssnat pd henne nér hon sagt att hon blivit férsdmrad och inte velat gora
fler undersokningar pa henne. Kotglidningen konstaterades forst efter att
hon bytt virdcentral och lékare. I ett svar frdn vardgivaren beklagas att
kontakten mellan patient och lékare inte fungerat och verksamhetschefen
skriver att synpunkten tas pa storsta allvar. Verksamhetschefen kommer att
ha samtal med den berérde ldkaren om det intriffade.

En mamma som sokte sig till vardcentralen med sin tvaariga dotter som
hade smarta i foten efter att ha trampat snett vid ett hopp tvé dagar tidigare,
upplever att hon blev nonchalant bemétt av en sjukskoterska.
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Sjukskoterskan bedomde att det inte fanns behov av ldkarkontakt utan
menade att det rickte med att linda foten och ge smartstillande ldkemedel.
Mamman ifragasatte bedomningen och dottern fick till slut triffa en lékare
som menade att en fraktur inte kunde uteslutas och hon remitterades vidare.
Rontgenundersdkningen visade att dottern hade en spricka i foten och
behovde ga gipsad i tolv dagar. Mamman upplever det som trékigt att hon
som mamma och sjukvardsutbildad maste trycka pa for att bli lyssnad pa.

“Jag upplevde att jag kunde tala for mitt barns behov, men vad hade hdnt
om det hade varit en vardnadshavare som inte dr vardutbildad och kan vara
pdstridig ndr det finns beldgg for det? Fragan dr vad som hade hént om
mitt barn inte fick rdtt behandling?”

8 Det har har synpunkterna lett till

I samband med svar fran varden framgér det ibland vilka forbéttringar som
synpunkterna lett till, bade for enskilda patienter och péa 6vergripande niva.
Exempel pa forbéttringar for enskilda patienter &r att de exempelvis
erbjudits ldkartid hos en annan ldkare efter att ha ldmnat sin synpunkt. Det
finns ockséa exempel dir de inkomna synpunkterna ska tas upp och
diskuteras pé arbetsplatser i1 ldrandesyfte eller dar verksamhetschef haft
samtal med berord personal kring det som intrdffat. En synpunkt har ocksa
lett till att repetitionsutbildning 1 hur man anvéander gipsskenor ska hallas f6r
personal.

De patienter som kontaktat Region Skane om sitt missndje med de dndrade
riktlinjerna for nervblockader hos externa vardgivare 1 borjan av 2023 har
tillsammans bidragit till att rutinerna dndrades och remissernas giltighet
forlangdes.

En patient som gétt pa rehabiliteringstréning for skador i foten som
opererats och fixerats med skruvar fick under ett trdningspass mycket ont
vid en 6vning tillsammans med en fysioterapeut. Patienten dr ndjd med
varden frén fysioterapeuten men vill girna att hindelsen diskuteras inom
arbetsgruppen sé att de dvningar som utfors pa kliniken &r sdkra for alla
patienter. Arendet har diskuterats med olika personalgrupper for okat
larande.
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8.1 Synpunkter som lett till anmalan enligt lex
Maria

Totalt under perioden januari till och med april 2023 anméilde Region Skane
93 hindelser®. enligt lex Maria dir ett antal ir relaterade till sjukdomar i
leder, muskler och skelett. I ndgra fall har de synpunkter som ldmnats till
Patientndmnden Skane, dir yttrande begirts av varden, lett till anmélningar
enligt lex Maria.

En patient som dr forlamad efter en olycka for 20 &r sedan fick en
larbensfraktur. Véardgivaren beslot forst om gipsbehandling men frakturen
lakte inte. D4 togs beslut om att en operation behdvdes for att stabilisera
frakturen. Fran beslutet om operation togs tills att patienten blev opererad
gick det tva och en halv manad. Under tiden gipsades benet om cirka 30
ganger eftersom gipset orsakade trycksar. Det gjorde dven att benet blev
tungt och alla forflyttningar medforde att patientens ena axel tog skada.
Patientens autonomi forsimrades och han blev kénsloméssigt nedstimd
samt forhindrad att vara en del av samhéllet som tidigare.

Héndelsen har anmélts enligt lex Maria och som bakomliggande orsaker till
hiandelsen beddms bristande operationskapacitet 1 forhéllande till antalet
patienter 1 behov av operation.

Ett annat drende handlar om en man i 80-arsdldern som avled i véntan pa
undersokning med magnetkamera. Patienten som var multisjuk hade sokt
vard pa grund av en kotfraktur. Han holls fastande och blev utan sina
ordinarie mediciner i1 vintan pa undersokningen. Hans tillstdnd forvérrades
och han avled av hjartstillestind. Den nirstaende klagar dven pé att de inte
kontaktades nér han férsdmrades utan forst efter att han avlidit. I lex Maria
anmaélan uppges att vardplatsbrist samt lang viantetid till undersékning med
magnetkamera bedoms ligga bakom fordrdjningen. Aven andra faktorer,
som oklarhet kring vilka mediciner patienten skulle ha under fastetiden,
anses ha paverkat hindelsen.

9 Forbattringsforslag

Det har i samband med de inkomna synpunkterna i ndgra fall ocksa lamnats
forbattringsforslag fran patienterna. Forslag om mer information om
exempelvis riskerna med operationer eller skriftliga instruktioner kring
traningsprogram efter skada dr exempel pa det. Det finns ocksé exempel pa

8 Lex Maria - Region Skéne (skane.se)
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forbattringsforslag som innebar béttre samverkan mellan olika
mottagningar, forslag pa fordndrade rutiner for uppfoljning efter operationer
samt 6kad kunskap om att bemota personer med funktionsnedséttningar.

En man som tar blodfértunnande ldkemedel besdkte en av de mindre
akutmottagningarna for att fa ett PK-prov och beddmning av missténkt
fraktur. Han hénvisades da till en akutmottagning i en storre stad. Mannen
tycker att ndgon lakare pa den mindre mottagningen kunde hjélpt honom i
stallet for att bara be honom &ka vidare. Mannens forbéttringsforslag ér att
lata de mindre akutmottagningarna i storre utstrackning hjélpa de storre for
att fa till jimnare patientfloden.

En ung man skadade sig vid en sportaktivitet och behovde opereras for en
ovanlig fraktur. P4 efterkontroll nir ortosen togs bort fick patienten besked
av lékaren att allt sag bra ut och att han kunde bdrja trina med sjukgymnast.
Efter cirka atta manaders traning skickar sjukgymnasten en remiss for
bedomning till ortopedlékare eftersom patienten inte blivit béttre av
trdningen. En ny rontgenundersdkning visade att operationen misslyckats
och patienten fick opereras pa nytt. Patienten foreslar att lakare ska folja upp
med rontgenundersokningar vid ovanliga frakturer for att sikerstilla att
operationen gétt bra i stillet for att ta det for givet.

10 Analys

Att antalet synpunkter som handlar om sjukdomar i leder, muskler och
skelett 6kat arligen hos Patientndmnden Skane sedan 2019 kan bero pé att
antalet synpunkter som inkommer 1 stort ocksa okar, forutom under
pandemidret 2020. Den storsta 6kningen synpunkter relaterade till leder,
muskler och skelett sker mellan 2021 och 2022 vilket kan bero pa att
patienter under det forsta pandemiaret vantade med att séka véard av hansyn
till den hoga belastningen covid-19 innebar for sjukvarden. Vard som inte
ansags akut prioriterades ner av varden. Nar situationen i samhéllet borjade
aterga till det mer normala fanns en vérdskuld vilket kan ha paverkat antalet
klagomal som inkommer.

Frakturer och vem som ska bedoma skadan

Problem med frakturer forekommer i minga av berittelserna. En del
patienter upplever att de fatt fordréjda diagnoser trots att de sjdlva missténkt
fraktur, velat bli ldkarundersokta och rontgade men nekats det. |
berittelserna framgar att antingen likare eller sjukskoterska pa
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akutmottagningar har bedomt att det inte behovs. En del av patienterna blir 1
stillet hanvisade till primédrviarden medan andra far sdka vard pé nytt vid
senare tillfdllen eftersom problemen kvarstar. Bland de patienter som
hénvisats till primdrvarden finns exempel dér patienterna 4ndd maste
remitteras tillbaka till sjukhuset for rontgen eftersom de inte kan rontgas pa
vardcentralen. Det resulterar i minst tre vardbesok 1 stillet for ett, for att
konstatera frakturen. I de fallen upplever patienterna att den fordréjda
frakturdiagnosen har orsakat forldngt lidande. Det finns ocksd exempel dér
frakturerna felldkt eftersom de inte konstaterats vid tidigare kontakt med
vérden, vilket skapat utdragna problem for patienterna. Att de maste soka
vérd flera gdnger pa olika nivaer fOr att fa hjilp ar resurskravande for
Region Skane och péfrestande for patienterna.

Under januari till och med april 2023 fick 18 383 unika patienter diagnosen
fraktur i Region Skane enligt statistik frdn Dataanalys och registercentrum,
avdelningen for hilso- och sjukvardsstyrning. Synpunkterna som inkommit
till Patientndmnden Skéne under samma period som handlar om frakturer ar
1 det sammanhanget fi. For de patienterna som har behovt soka vard flera
génger for sin fraktur innan de far hjilp har det inneburit smérta och forldngt
lidande. Det kan ocksé ha pdverkat deras fortroende for sjukvérden.

I verksamhetsplan och budget 2023 med plan for 2024-2025° beskrivs hur
Region Skane méste arbeta for att nd de uppsatta malen for tillganglighet till
den akuta varden. Det framgér att det &r sédrskilt viktigt att primérvard och
hélsovalets aktorer verkar for arbetssétt dér patienten inte behdver uppsoka
sjukhusens akutmottagning annat dn dé det dr medicinskt nddvéndigt. I de
synpunkter som ldmnats till Patientndmnden Skane géllande frakturer,
framkommer att en del patienter anser att frakturer &r nagot som ska
hanteras av akutmottagningen. I ett svar till en kvinna, som hénvisades till
primdrvarden med sin fraktur, frén ansvarig for akutmottagningen framgar
att de anser att det var en korrekt bedomning eftersom det ar primédrvardens
uppgift att bedoma tillstand eller skador som inte omedelbart kraver
akutmottagningens resurser.

Den bilden bekréftas av Andreas Gyldenkarne som ér sektionschef pa
akutmottagningen i Malmo och specialistlékare 1 akutsjukvard.

- Vi foljer triagehandboken vilket innebér att patienten som kommer far
mota en sjukskdterska som gor en bedomning. I triagehandboken framgér

9 Region Skanes verksamhetsplan och budget 2023 med plan for 2024-2025
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att om patienten inte har en tydlig felstillning eller nervpaverkan ska de
hinvisas till primédrvirden med vissa undantag, séger han.

Han berittar att han forstér att det kan upplevas av patienterna som att de
nekas akutsjukvard men det handlar enligt honom om att de hénvisas vidare
till rdtt vardniva. Enligt Andreas Gyldenkarne dr det manga av patienterna
som hénvisas till primérvarden som blir béttre och inte behdver soka vard
efterfoljande dag. Han medger att upplevelsen hos patienterna av att ha
blivit nekade vard kan bero pa hur det kommunicerats.

- Jag vet att de flesta av vara sjukskoterskor forklarar att det troligen inte dr
en fraktur eftersom det inte finns ndgon felstdllning eller nervpaverkan men
jag vet ocksa att det kan forekomma att informationen lindas in vilket kan
medfOra att patienten inte forstir varfor de hinvisas vidare, sédger han.

Synpunkterna visar att det ibland rader olika uppfattning hos vardgivaren
och patienterna om hur akut det &r med beddmningen av en skada och
vilken vérdniva det 4r som ska bedoma den, vilket kan skapa missndje hos
bada grupperna.

- Om vi ska fa den hdr gruppen patienter att soka vird pd ett annat sétt
behover vi sprida informationen om att det inte &r farligt att ta smartstillande
lakemedel hemma och avvakta om det inte dr uppenbart att det &r en fraktur.
Vi fér ofta in patienter som l4tit bli att ta smértstillande for att de &r rddda att
véarden inte ska ta dem pé allvar men jag har aldrig triffat en fraktur som
inte gdr inte gor ont trots att man tagit Alvedon eller Ipren, forklarar han.

Anstrangt lage inom delar av ortopedin

Ett av de verksamhetsomraden som har ett antal synpunkter registrerade
under perioden dr verksamhetsomrade ortopedi pa Skanes
universitetssjukhus. Dér &r ortoped Anna Stefansdottir
patientsékerhetsansvarig lékare och hon tar sjdlv emot mellan ett och tvé
klagomal per vecka, utdver de som registrerats hos Patientndmnden Skéne.

Hon beskriver situationen i sydvistra Skane som anstringd inom ortopedin
nér det géller resurser, exempelvis nér det giller operationskapaciteten for
patienter med ryggproblem.

- Vi har brist pa operationskapacitet i framfor allt Malmo och Lund. De
patienter som har samsjuklighet maste opereras hér och det innebér att de
fir vénta langre dn andra patienter. Det gdr emot hilso- och sjukvardslagen
och ér ett dilemma att vi inte kan leva upp till att prioritera enligt
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behovsprincipen. Det rader brist pa personal for att bemanna
operationssalarna och det &r brist pé rygglikare, forklarar hon.

Behovsprincipen aterfinns i hiilso- och sjukvérdslagen' dir det stér att den
som har det storsta behovet av hélso- och sjukvérd ska ges foretriade till
varden. Exempel pé lang vintan pd operation for multisjuka patienter
aterfinns bland de inkomna synpunkterna till Patientndimnden Skéne under
perioden.

Anna Stefansdottir berdttar om ett forsok som gjorts for att forbéttra
situationen och det handlar om att 1ata vissa ryggpatienter fa tréffa
specialutbildade fysioterapeuter i stéllet for lékare.

- Det har gett varierande resultat, i de fall patienten maste opereras behover
de dnda triffa en ldkare. Sen finns det en del patienter som bara vill triffa en
lakare trots att fysioterapeuterna som arbetar med det hér ar véldigt
kompetenta och kan ge mer personcentrerad vard, berdttar hon.

Langvarig smarta paverkar livskvalitén

Forutom psykiatriska diagnoser ér rorelseorganens sjukdomar, som
exempelvis ryggbesvir, de vanligaste diagnoserna som ligger till grund {or
sjukskrivning hos bade kvinnor och min'!. Bland synpunkterna forekommer
berittelser frdn patienter som upplever att deras sjukdom péverkat deras
livssituation negativt, bland annat genom lénga sjukskrivningar. Smérta
under lang tid paverkar inte bara individen utan &r ocksa kostsamt ur ett
samhéllsperspektiv.

I en femtedel av synpunkterna, drygt trettio stycken, har patienten gett
uttryck for att vara drabbad av ldngvarig smérta. Det allra vanligaste &r att
patienterna har smirta i sin rygg. Till langvarig smirta rdknas smérta som
pagatt i mer 4n tre manader!'%. Under perioden 1 januari till och med siste
april 2023 sokte 6 705 unika patienter som har diagnosen kronisk smarta
véard i Region Skane. Hur méinga av dessa som ér relaterade till
rorelseorganens sjukdomar framgar inte.

Patienter som har ldngvarig smairta ska i forsta hand vénda sig till sin
vardcentral som dér ska inleda en utredning av vad smértan beror pa och
paborja en planering for att behandla patienten. I en del fall behover
patienten remitteras vidare for multimodal smértrehabilitering pd en MMS-

10 Hilso- och sjukvérdslag (2017:30) | Sveriges riksdag (riksdagen.se)
' Hur ménga &r sjukskrivna? - Forsikringskassan (forsakringskassan.se
12 Vard och rehabilitering for smérta i Skane - 1177
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mottagning inom primérvéarden. De patienter som har en mer komplex
situation pd grund av ldngvarig smérta och som inte blir hjdlpta

inom primérvardens resurser, kan remitteras vidare till specialistvird for
rehabilitering vid l&ngvarig sméarta med mottagningar i Hassleholm, Lund
och Angelholm. I Hissleholm arbetar Gun-Marie Ostlund som teamledare
och legitimerad smértsjukskoterska.

- Till oss kommer ofta patienter som har samsjuklighet, det kan handla om
att de varit med om ett trauma av ndgot slag dir smirtan av olika
anledningar ar kvarstaende. Det kan ocksa finnas psykiatrisk samsjuklighet,
exempelvis NPF-diagnoser eller ndgon form av beroende av ldkemedel,
beréttar hon.

Patienten far trédffa ett team bestdende av sjukskoterska, arbetsterapeut,
psykolog, kurator, fysioterapeut och likare under tva dagar. Dérefter gor
véardpersonalen sin utredning som presenteras for patienten vid ett
aterbesok.

- Kommer vi fram till att patienten har potential att forbéttras med ett rehab-
program péborjas forberedelser infor det. Vart fokus &r inte att fi patienten
smdrtfri utan att arbeta med beteendeforandringar och hanteringsstrategier.
Att hjélpa patienten att hantera sméartan och bdrja leva i stéllet for att vinta
pa att smirtan ska forsvinna, forklarar Gun-Marie Ostlund.

Metoden som anvénds kallas ACT — acceptance and commitment therapy
dér en del i arbetet handlar om att se virdet i det som &r och komma vidare i
det som dr viktigt for individen. Mottagningen i Hissleholm far arligen
cirka 400 remisser dér néstan alla handlar om langvarig smirta kopplat till
besvir eller sjukdom i leder, muskler och skelett. Vid uppf6ljning av
patienterna ett ar efter att det fyra ménader l&nga rehab-programmet
avslutats uppger 90 procent som deltagit att de béttre kan hantera sin
livssituation.

- En vildigt liten del patienter far tillgdng till det vi har att erbjuda,
egentligen skulle vi ha tre gadnger sa manga remisser men patienterna fingas
inte upp. De finns ute pé olika kliniker i regionen och soker sig runt for
hjélp. Nér patienter kommer till oss har de ofta cirkulerat i varden i 10—15 ar
och det &r bara i enstaka fall det ror sig om kortare tid, berdttar Gun-Marie
Ostlund.
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Léngvarig smaérta dr ett omfattande hélsoproblem och medfor ofta stort
lidande for individen'®. Gun-Marie Ostlund berittar att det pagér ett
nationellt arbete med att utforma ett standardiserat vardforlopp for langvarig
smérta som kommer att fortydliga primérvérdens och specialistvardens
arbete nir det géller 1dngvarig smérta gentemot patienterna.

- Vi ser att det har betydelse om patienter med l&ngvarig smérta fAngas upp
tidigt bade for individens bésta men det &r ocksa en organisations- och
resursfriga, sdger hon.

Utifrdn Gun-Marie Ostlunds konstaterande att patienterna med ldngvarig
smérta ofta sokt vird vid ménga tillféllen och pa flera olika vardnivéer
innan de fir mojlighet att ta del av specialistvirdens kompetens vécker
frdgan om det vore mer resurseffektivt att tidigare erbjuda patienter den
hjilpen?

Korta besok som patienter vantat lange pa

Precis som i tidigare analyser fran Patientndmnden Skéne framgér av
patienternas synpunkter att de i flera fall inte kdnner sig lyssnade pa av
véarden. Patienter berittar att de vintat lange for att fa ett lakarbesok och nér
de kommer dit upplever de att besoket dr alldeles for kort, i ett fall endast tio
minuter. Att lyssna pa patienten och att patienten upplever att hen féar
mojlighet att berétta om sin situation, inte minst vid 1dngvarig smérta som
paverkar dem mycket i deras vardag, dr viktigt for att kunna bedriva en
personcentrerad vard.

Nir patienterna anvénder sin mdjlighet att [dimna klagomal innebar det att
vérden far tillgang till viktig kunskap om hur héilso- och sjukvarden kan
utvecklas framat och anpassas utifrén patienternas upplevelser.
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