Klagomal pa varden
som ror barn 2021

- en sammanstallning av klagomal inkomna till
Patientnamnden i Region Orebro 1&n under
2021
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1. Bakgrund

Patientndmnderna (PAN) bedriver lagreglerad verksamhet med uppdrag att ta emot
klagomal och synpunkter frén patienter och nérstaende avseende offentligt finansierad
hilso- och sjukvérd i regioner och kommuner samt viss tandvard. Utifran synpunkter och
klagomal ska patientndmnderna bidra till kvalitetsutveckling, hog patientsékerhet och till
att verksamheterna inom hélso- och sjukvérden anpassas efter patienternas behov och
forutséttningar. Patientndmnderna ska arligen analysera inkomna klagomal och
synpunkter samt uppméarksamma regioner och kommuner pa riskomraden och hinder for
utveckling av vérden.!

Analysen ska, tillsammans med en redogdrelse dver patientndimndsverksamheten, arligen
limnas 6ver till Inspektionen for vard och omsorg (IVO).2 IVO har en skyldighet att
systematiskt tillvarata information som patientndmnderna lamnar, information frdn
patienter ska bland annat anvindas som underlag for tillsynernas inriktning.’

IVO och PAN har gemensamt beslutat att analysera klagomalsidrenden som ror barn pa
arsbasis under perioden 2020-2022. Vid PANs och IVOs gemensamma analys av
barnirenden fran 2020%, utmirkte sig psykiatrisk specialistvird som ett omrade med
sarskilt allvarliga klagomal. Vi har darfor valt att &rets analys ska fokusera pd barndrenden
som ror psykisk ohélsa hos barn. Denna sammanstillning ar en del av underlaget till den
analys som kommer upprittas av [IVO.

Definition psykisk ohélsa

Med psykisk ohdlsa menar vi en bredare definition dn de klagoméal som handlar om allt
frén lattare psykiska besvér som dngest och nedstdmdhet till allvarliga psykiska tillstdnd
som schizofreni, bipoldr sjukdom och neuropsykiatriska diagnoser. Inte enbart drenden
inom verksamhetsomradet psykisk specialistvard.

Andra exempel pa psykisk ohélsa dr felbehandling som leder till psykiskt lidande,
missbruk av alkohol och droger, stressproblematik, dtstorningar samt suicid.

13 § Lag (2017:372) om st6d vid klagomal mot halso- och sjukvarden

27 § Lag (2017:372) om stod vid klagomal mot hilso- och sjukvarden

37 kap 6 § Patientsdkerhetslag (2010:659)

4Battre forutsattningar behovs for att barnens roster ska goras horda i halso- och sjukvarden, 2021,
Inspektionen for vard och omsorg
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2. Syfte

Syftet med sammanstéllningen och analysen é&r att klagomal som ror barn ska bidra till
kvalitetsutveckling, hog patientsdkerhet och till att verksamheterna inom héilso- och
sjukvérden anpassas for att tillgodose de behov och forutséttningar som patienter har. I &r
har vi ett sdrskilt fokus pé klagomal som ror psykisk ohélsa hos barn.



3. Metod

Patientnimnden i Region Orebro lin har mirkt upp synpunkter och klagomal som pé
nagot sitt berér varden av barn. Under ar 2021 inkom 90 drenden som géller barn (>17
ar), 17 stycken av dessa drenden &r dven kategoriserade med ordet ”psykisk ohdlsa”.
Dessa 17 drenden har granskats for att lyfta fram de brister som patienter och
vérdnadshavare upplever ocksa de forbattringsforslag som ges. Resultatet av granskningen
presenteras nedan i d&rendeexempel.

Arenden som inkommer till patientnimnden i Region Orebro lin kategoriseras bland
annat i vad som kallas fér huvudproblem och delproblem. Géller drendet till exempel ldng
vantetid kategoriseras drendet under huvudproblemet Tillganglighet och delproblemet
Vintetider i1 varden. Géller drendet upplevd bristféillig behandling kategoriseras
klagomalet under huvudproblemet Vard och behandling och delproblemet Behandling.
Arenden kan kategoriseras under fler 4n ett huvud- och delproblem.

Sammanstéllningen presenterar dterkommande synpunkter eller klagoméal inom ramen {or
avgransningen men dven for synpunkter eller klagoméal som inte nddvéndigtvis r manga
till antalet men som bedoms vara angeldgna eller sarskilt anmérkningsvérda att lyfta fram.



4. Resultat

ALDERS- OCH KONSFORDELNING

I underlaget ér det fler pojkar (47) dn flickor (41)°. Patienterna ér i aldrarna 6 ar till 17 &r.
Det ér ett barn som sjélv kontaktat patientndmnden med sitt klagomal, 1 6vrigt dr det
vardnadshavare som tagit kontakt med patientndmnden och anmailt klagomalet.

PROBLEMOMRADEN

Arendena i aktuellt underlag ror framforallt barn- och ungdomspsykiatrin men 4ven barn-
och ungdomshabiliteringen samt primérvéarden finns med i underlaget.

I drenden dir vardnadshavare dr missndjda med vard och behandling avser drendena
framforallt klagomél pd behandling, att man inte &r ndjd med den behandlingen som ges,
att patienten inte far behandling eller att behandlingen inte upplevs ha forvintad eftekt.

Kommunikation &r ett aterkommande dmne for klagomal fran vardnadshavare. Upplevda
brister 1 kommunikation framkommer pa olika sitt men framf6rallt Iimnas synpunkter pa
att vardnadshavare eller patient inte kinner sig delaktiga eller att de upplever
informationen fran varden som bristfallig.

I klagomalsédrenden rorande tillgdnglighet uppger vardnadshavare att det &r 1dnga
véntetider for utredning och behandling. Vid granskning av drenden under kategorin
Vérdansvar och organisation handlar klagomalen framforallt om upplevd bristande
samverkan mellan tva eller flera virdenheter.

VARD OCH BEHANDLING

Patientens (6 dr) vardnadshavare tar en kontakt med varden da de onskar hjdlp och stéd
for patienten bade i forskolan men dven i hemmet. Vardnadshavare efterfragar en
utredning eftersom patienten ofta hamnar i konflikter med andra barn och personal i
forskolan och vardnadshavare beskriver dven kraftiga humorsvingningarna i hemmiljon.
Viardnadshavare kinner sig inte lyssnade till da vdarden efter bedomning viljer att inte
utreda patienten for neuropsykiatrisk problematik. Vardnadshavare forstdr inte
bakgrunden till vardens bedomning.

Patienten (6 dr) dr inskriven vid barn- och ungdomshabiliteringen. Vardnadshavare
efterfragar hjdlp med patientens sprdakutveckling men far till svar att kompetensen for
tillfdllet inte finns pa grund av personalbrist. Vardnadshavare uttrycker att patienten
behéver hjdlp infor skolstart sa att hen inte riskerar att hamna efter i skolan.

51 tva drenden saknas uppgift om kon.
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Virdnadshavare efterfragar en remiss till en annan vardenhet men berdttar i kontakt med
patientndmnden att vdarden varken bemott eller motiverat varfor patienten inte remitteras
vidare.

Patienten (7 dr) har svart att koncentrera sig och i samband med skolstart
uppmdrksammar skolans hdlsoteam att patienten inte klarar skola och dr i behov av stod.
Patienten har en diagnos sedan tidigare men skolan tar kontakt med barn- och
ungdomspsykiatrin for att pdtala att skolsituationen krdver mer stod for patienten. Inga
nya insatser eller dtgdrder planeras frdn varden efter kontakt fran skolan.
Vardnadshavarna beskriver att konsekvenserna blir att patienten hamnar efter i skolan.

Patienten (15 dr) har efter utredning diagnosticerats med flera psykiska diagnoser och dr
nu inskriven vid barn- och ungdomshabiliteringen. Vardnadshavare efterfragar
samtalsstod till patienten da de ser att patienten mar daligt. Barn- och
ungdomshabiliteringen motiverar att en samtalskontakt hos psykolog foregas av andra
kontakter och att patienten kommer fd vinta en tid innan samtalsstod kan ges.
Vardnadshavare dr kritiska och kdnner inte att vdrden lyssnar till dem, och inte heller att
behandlingen anpassas efter patientens behov. Patienten har en problematisk
skolfranvaro och fordldrarna tror att situationen skulle forbdttras med en samtalskontakt.

Patienten (17 ar) kontaktar sjdilv patientndmnden och uttrycker missnoje med den
utredningen for neuropsykiatrisk problematik hen genomgatt. Patienten uttrycker kritik
mot utredaren och berdittar att hen ndstan uppfyllde kriterierna for ADHD. Eftersom
kriterierna inte helt uppfylldes erbjuds patienten ingen hjdlp alls. Patienten urrycker att
problemen kvarstar och att det gor studieresultaten paverkas.

KOMMUNIKATION

Patienten (3 dr) har diagnoserna astma och ADHD och beséker regelbundet varden.
Klagomalet gdller primdrvdarden och vdardnadshavare framfor att vardpersonalen upplevs
otrevlig savil mot dem som vardnadshavare som mot patienten. Vardnadshavare uppger
att det dr svdrt att forstd varfor personalen dr otrevliga mot ett barn som har behov av
vdrd.

Patienten (7 dr) har diagnos ADHD. Vardnadshavare beskriver ett stort behov av hjdlp
och stod sdrskilt i skolan. Patienten har sedan skolstart, augusti 2021 inte gdtt en hel dag
i skolan utifrdn de svarigheter hen har. Vardnadshavare forsoker fa information fran
personal vid barn- och ungdomspsykiatrin om vad som ska héinda och ndr patienten kan
fa hjdlp men far inte tag i personalen och de fa gdanger de lyckas fdr de ingen information
om ndr patienten kan fa behandling.

Viardnadshavare for en svdrt sjuk patient (12 dar) som fdr vard vid psykiatrisk
vdrdavdelningen, barn och ungdomspsykiatrin. Vdrdnadshavarna som dr med pa
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avledningen efterfrdgar mer information och delaktighet. De ser inte att deras barn
forbdttras och de blir oroliga ndr de inte far information eller kdnner sig delaktiga.
Vardnadshavare upplever inte att vardpersonal tar hénsyn till att dom kédnner patienten
bdist.

Patienten (12 dr) inskriven vid psykiatrisk vardavdelning, barn- och ungdomspsykiatrin.
Vardnadshavare tycker inte de blir lyssnade till eller att den behandling patienten far har
effekt. Vardnadshavare upplever att varden missforstar patientens beteende och uttryck
men kéinner inte att vardpersonal dr intresserade att lyssna till dom.

Patienten (17 ar) har flera har psykiska diagnoser och har vid tillfdillet for klagomdlet fatt
vdrd vid psykiatrisk vardavdelning, barn- och ungdomspsykiatrin. Vardnadshavare
beskriver att dom, patientens assistenter och framforallt patienten, blir daligt bemotta av
personal. Vardnadshavare skriver att patientens humor paverkas av bemotandet och att
patienten ofta dr ledsen.

TILLGANGLIGHET

Patienten (7 dr) fick, efter remiss frdn Region Orebro lin, vinta i 14 mdnader for att
utredas for neuropsykiatrisk funktionsnedsdttning hos privat vardgivare. Utredningen
blev klar i maj 2021 men patienten och vardnadshavare vintar fortfarande pa behandling
och hjdlp fran barn- och ungdomspsykiatrin for de diagnoser som patienten har. En
vdntetid som vardnadshavare upplever dr for lang tid for ett sa litet barn.

Patienten (15 ar) har fatt besked frdan barn- och ungdomshabiliteringen att det dr ett drs
vdntetid for insatser som patienten behéver. Patienten har en problematisk skolfrdanvaro
och missar mycket av sin utbildning.

VARDANSVAR OCH ORGANISATION

Patienten (16 ar) och har en svar psykisk sjukdom. Vdrdnadshavare patalar i sitt
klagomal att samverkan mellan psykiatrisk akut- och heldygnsvard och barn- och
ungdomspsykiatrin dr bristfillig. Vardnadshavare framfor att likarna inte verkar
samverka med varandra vilket drabbar patienten.
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5. Reflektioner

[ underlaget framkommer att virdnadshavare pekar pé konsekvenser av de brister de
upplever i1 varden. Konsekvenser framforallt for barnet men dven for vardnadshavare och
ovriga i familjerna.

BRISTANDE SAMVERKAN

Av de som under ar 2021 kontaktat patientndmnden beréttar flera att samverkan mellan
vérdenheter och skolan upplevs bristféllig. I aktuella drenden framstdller vArdnadshavare
att skolan tagit en kontakt med varden, ofta barn- och ungdomspsykiatrin, men att
samverkan mellan dessa sedan inte upplevs fungera. Virdnadshavares uppfattning &r att
patienterna drabbas och inte fér det stod och den behandling som behovs for att barnen
ska kunna klara sin skolgéng.

VANTETIDER FOR UTREDNING OCH BEHANDLING

Négot annat som aterkommer 1 aktuellt underlag ar klagomal pa langa véntetider. Det
giller vintetider bade for utredning och for att fa behandling och stdd for barn med
neuropsykiatriska diagnoser. Aven hir lyfts samverkan fram som ett problem. Att bristen
pa samverkan mellan barn- och ungdomspsykiatrin och privata vardgivare leder till linga
vantetider for patienten.



12

6. Forbattringsforslag

MER DELAKTIGHET

En klar majoritet av de som kontaktat patientndimnden uttrycker att de vill bli mer
lyssnade till 1 kontakt med varden. I aktuellt underlag &r det framforallt vdrdnadshavare
for patienterna som har kontaktat patientndmnden och framfort ett klagomal. Men nér det
kommer till 6nskan om att f& vara mer delaktig patalar vardnadshavare att det framforallt
ar patienten som borde bli mer lyssnad till och mer involverad i forloppet.
Vérdnadshavare uttrycker att varden behover interagera mer med patienten men dven fora
mer dialog och lyssna till vardnadshavare, som kénner barnet bist. Att inte kinna sig
delaktig leder till en oro hos bade patient och vardnadshavare.

BATTRE SAMVERKAN

Tva exempel aterkommer 1 underlaget géllande klagomal pa bristande samverkan, barn-
och ungdomspsykiatrin och skolor samt barn- och ungdomspsykiatrin och privata
vardgivare som utfor neuropsykiatriska utredningar pa uppdrag fran Region Orebro lin.
Vérdnadshavare menar att patienterna drabbas d samverkan inte fungerar. Att barnen
hamnar efter i skolan d& de inte har forutséttningar att klara skolan utan stod.

PERSONLIGT BEMOTANDE

Vérdnadshavare berittar &ven om upplevt bristande bemoétande fran vardpersonal
gentemot bade patienter och dven gentemot dem som vardnadshavare. Ett bristfalligt
bemotande gor att patienter och vardnadshavare inte kdnner sig varken omhéndertagna,
lyssnade till eller trygga i motet med vérden. Forbéttringsforslaget fran vardnadshavare ér att
vardpersonal ska ldgga mer tid och energi pa att ldra kdnna barnet lite innan aktuella atgérder
paborjas. Det &r ett sétt att fa bade barnet och vardnadshavare att kinna fortroende for varden.
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