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Bakgrund

Patientndmnden tar emot synpunkter och klagomal fran patienter och
narstaende avseende hélso- och sjukvard och tandvard i Region Jamtland
Harjedalen samt hélso- och sjukvard som bedrivs av ldnets kommuner. Forsta
januari 2018 tradde Lag om stdd vid klagomal mot hélso- och sjukvarden? i
kraft. Lagen reglerar patientnamndernas verksamhet. I lagen anges att:
"Patientndmnderna ska bidra till kvalitetsutveckling, h6g patientsdkerhet och till
att verksamheterna inom hélso- och sjukv8rden anpassas efter patienternas
behov och férutséttningar genom att 8rligen analysera inkomna klagom4l och
synpunkter samt uppmérksamma landstinget eller kommunen p& riskomr8den
och hinder fér utveckling av v8rden."

Ar 2017 kostade patienters sjukresor ca 55 miljoner kronor for Region Jamtland
Harjedalen. Ca 45 miljoner av dessa utgjordes av kostnader for taxiresor?.
Lagen om resekostnadserséttning vid sjukresa3 ligger till grund fér det regelverk
for sjukresor som Region Jamtland Harjedalen har. I regelverket finns angivet
att personer folkbokférda i Jdmtlands 1&n kan fa bidrag fran Region Jamtland
Harjedalen for resa i samband med ldkarvard, sjukvardande behandling och
tandvard. Resan kan ske med buss, tdg, privat bil eller AMBUSS (regionens
egna kombinerade ambulans/buss). Ar det medicinskt motiverat kan den &ven
ske med taxi eller flyg. Bestallningscentralen fér sjukresor a&r upphandlad pa
entreprenad och drivs for tillfallet av BC Jamtland. Bestdllningscentralens
uppgift ar att samordna och administrera sjukresor, riksfardtjanst, fardtjanst
samt Lanstrafikens nartrafik och anropsstyrda linjetrafik (dvs anslutningstrafik).
Utfardande av sjukreseintyg far endast goras av delegerad behérig personal
inom Region Jamtland Harjedalen4.

I september 2016 startades en ny funktion; sjukreseservice, som ar en central
funktion vars uppgift ar att koordinera patienters sjukresor avseende
utomlansvard. Dar gors dven en bedémning av patienters behov av typen av
sjukresa. Utéver koordineringsuppdraget bedriver sjukreseservice
verksamhetsutveckling kring drift, ssamverkan, regelverk och kvalitet.

Till patientnamnden inkommer synpunkter som pa olika satt berér sjukresor,
som exempelvis synpunkter pa regelverk, taxibolag, sjukresebedémning, BC
Jamtland, sjukreseservice, sjukreseservice i andra lan osv. Patienter bendmner
oftast allt detta som “sjukresor” och vet inte alltid vilken funktion eller del av
organisationen de haft kontakt med. Det finns darfor ett behov av att tydliggéra
och analysera dessa drenden pa en aggregerad niva. Med anledning av detta
gav Patientnamnden sin forvaltning i uppdrag att i en analys redogdra for
arenden som berér sjukresor. Det dvergripande syftet med rapporten ar att den
ska utgéra ett bidrag till kvalitetsutveckling och hdg patientsékerhet inom halso-
och sjukvarden i Jamtlands l&n.

1 SFS, 2017:372. Lag om stéd vid klagomal mot halso- och sjukvarden
2 Lanstrafikens érsrapport 2017

3 SFS 1991:419. Lag om resekostnadserséattning vid sjukresa

4 Sjukresor. http://centuri/ViewItem.aspx?regno=02365
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Metod

Inkomna arenden till patienthamnden registreras i arende- och
dokumenthanteringssystemet Vardsynpunkter (VSP). De drenden som
inkluderades i urvalet var de som inkommit under perioden 2016-01-01- 2019-
04-01 och som registrerats under verksamhet Sjukresa (n=16st). For att fa ett
sa heltdckande urval som méjligt genomférdes dessutom fritextsdkningar vilket
resulterade i ett antal traffar: sjukresa (n=24), resa (n=69), transport (n=67).
Efter en férsta genomgang av dessa 176 arenden exkluderades dubbletter,
d.v.s. drenden som aterkom flera ganger, samt de drenden som inte var
relevanta for fragestallningen eller dar dokumentationen var alltfor
knapphandig. Det slutliga urvalet bestod av 60 drenden.

Den forsta delen av resultatpresentationen utgoérs av beskrivande statistik for
urvalet, darefter foljer resultatet av en kvalitativ analys, som presenteras under
olika kategorier utifran drendenas innebérd. I resultatet presenteras citat fran
VSP eller fran inkomna skrivelser fran patienter eller vardverksamheter.

Resultat

Urvalet bestdr av 60 drenden, varav 35 berdr kvinnor och 25 berdr man, i
dldrarna 22-93 &r (medel: 63 &r). 16 av drendena registrerades under 2016,
17st inkom under 2017, 20st inkom 2018, och mellan januari till och med 1 april
2019 registrerades 7 drenden. 38 drenden inkom fran patienten sjalv, medan 22
drenden inkom fran narstdende. Tabell 1 visar urvalets fordelning av
kontaktorsaker/problemomraden, och tabell 2 presenterar urvalets férdelning
per verksamhet.

Tabell 1 Férdelning av kontaktorsaker/problemomraden

Huvudproblem Antal
Vard och behandling 7
Omvardnad 3
Kommunikation 10
Dokumentation och sekretess 1
Ekonomi 9
Organisation och tillgénglighet 18
Vardansvar 8

Ovrigt 4
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Tabell 2 Urvalets férdelning per verksamhet

Verksamhet Antal
Akut 8
Diagnostik teknik och service 6
Hjarta Neurologi Rehabilitering 3
Hud Infektion Medicin 2
Kvinna 1
Primarvard 5
Ortopedi 12
Psykiatri 1
Sjukresa 15
Ogon/6ron 4
Ovrigt 3

Synpunkter pa gallande riktlinjer kring sjukresor

Flera &renden berdr synpunkter pa gallande riktlinjer kring sjukresor.
Synpunkterna handlar framférallt om att riktlinjerna ar for rigida, fyrkantiga och
strikta.

MULTISJUK PATIENT SOM REMITTERATS TILL UNIVERSITETSSJUKHUS FOR
UNDERSOKNINGAR. SKA AKA BIL MED FOLJESLAGARE. PATIENTEN ORKAR INTE AKA
BIL FORST | MANGA TIMMAR FOR ATT DAREFTER GENOMFORA UNDERSOKNING KL
13.00. ENLIGT SJUKRESEREGLERNA SA BEVILJAS DE INTE BOENDE UTAN FORVANTAS
AKA NER SAMMA DAG SOM UNDERSOKNINGEN. NARSTAENDE BESKRIVER ATT OM
PATIENTEN HAFT BOKAD TID KL 12.59 HADE BOENDE DAGEN INNAN BEVILJATS.
NARSTAENDE ANSER ATT SJUKRESEREGLERNA AR FOR RIGIDA OCH FYRKANTIGA.

Det framkommer att patienter skrivits ut fran varden, i flera fall efter bestk pa
akutmottagningen, och inte beviljats hemtransport med sjukresa. I vissa fall har
utskrivningen skett pa kvallar och natter nar det inte gar nagon kollektivtrafik.

EFTER GENOMGANGEN OPERATION MED KOMPLIKATIONER OCH DALIG KONDITION FAR
HEN AKA BUSS HEM. BESKRIVER BUSSFARDEN PA 3,5 TIMMAR SOM EN PINA UTAN
MOTSTYCKE.

Flera &renden berér sjukresa i delad taxi, dar det finns synpunkter pa att resan
blivit 13ng och pafrestande.

HEMTRANSPORTEN | DELAD TAXI BLEV EN RESA PA 32 MIL ISTALLET FOR 20.
NARSTAENDE BESKRIVER ATT PATIENTEN VAR TROTT OCH SLUT EFTER RESAN.
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VID SJUKRESA FRAN SJUKHUSET UPPLEVDES HEMFARDEN SOM JOBBIG, ONODIGT
LANG OCH OBEKVAM. DETTA PA GRUND AV STOPP PA FLERA OLIKA ADRESSER SAMT
GUPPIGA GRUSVAGAR. PATIENTEN FORESLAR ATT RESOR INOM OCH UTANFOR
OSTERSUND SKILJS AT.

I d&rendena framkommer synpunkter pa riktlinjerna kring sjukresor nar det galler
vard pa annan ort inom ramen fér vardgarantin. Enligt gallande riktlinjer
beviljas patienten vanligen hemresa med billigaste fardsatt, vilket kan innebara
tagresor med flera byten och 18nga véntetider, ndr man dessutom &r
smartpaverkad och inte alltid kan réra sig obehindrat. Patienter anser att det &r
en ojamlik vard i landet eftersom de vet att vissa regioner har andra riktlinjer
kring sjukresor.

UTFORDE KNAPROTESOPERATION | ANNAT LAN. VID HEMFARD FICK PATIENTEN TA
BUSSEN TILL TAGSTATIONEN OCH DAREFTER VANTA FYRA TIMMAR PA STATIONEN
INNAN TAGAVGANG. PATIENTEN HADE ONSKAT ATT FA AKA TAXI MELLAN SJUKHUSET
OCH TAGSTATIONEN.

Flera drenden handlar om utomlanspatienter/turister som pa olika satt skadat
sig under sin vistelse i lanet och sokt vard. Synpunkterna handlar om att
patienterna nekats sjukresa, och att de tvingats ombesdérja for hemresan till sin
bostadsort sjélva. Det beskrivs att resorna varit bade varit 1dnga och smartfyllda
pd grund av den skada de drabbats av.

TURIST SOM SKADAT RYGGEN | SKIDBACKEN. INLAGD PA AVDELNING OCH HAR
SYNPUNKTER PA ATT HEN INTE BEVILJADES SJUKRESA HEM UTAN TVINGADES ORDNA
SIN HEMRESA SJALV.

N&gra drenden berér synpunkter pa reglerna kring sjukresa i de fall patienten
valt att lista om sig pa annan halsocentral eller valt att séka vard inom ramen
for fritt vardval.

Synpunkter pa vardpersonalens beddmningar

Ett tjugotal &renden berér synpunkter pa vardpersonals bedémning av
patienters behov av sjukresa. Patienter och narstdende beskriver
bedémningarna som godtyckliga och inkonsekventa.

93-ARIG PATIENT SOM AKTE LIGGANDE TRANSPORT TILL SJIUKHUSET TILLSAMMANS
MED NARSTAENDE/FOLJESLAGARE. EFTER UNDERSOKNINGEN FAR NARSTAENDE
BESKED OM ATT PATIENTEN NEKAS LIGGANDE TRANSPORT TILLBAKA TILL PATIENTENS
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SARSKILDA BOENDE, UTAN SITTANDE | TAXI. NARSTAENDE HAR SYNPUNKTER PA DE
INKONSEKVENTA BEDOMNINGARNA SOM GJORTS.

ANSER ATT BEDOMNINGARNA AV SJUKRESOR VERKAR GODTYCKLIGA EFTERSOM HEN
SETT DE | BATTRE SKICK BEVILJATS SJUKRESA MED TAXI.

PATIENTEN BESKREV HUR PAFRESTANDE BUSSRESAN TILL VARDEN VARIT OCH
UNDRADE OM DET VAR MOJLIGT ATT FA EN SJUKRESA HEM. FICK TILL SVAR: "VILL DU
ATT VI SKA AGNA TIDEN AT ATT ORDNA EN SJUKRESA ELLER GORA EN
UNDERSOKNING?”

Nagra arenden berdr synpunkter pa vilken typ av hemtransport som beviljats av
vardpersonal i samband med utomlansvard, och det beskrivs att det finns en
ojamlikhet kring detta beroende pa var man bor i landet. I ett &rende anser
patienten att hen drabbats av komplikationer och férdréit tillfrisknande pd grund
av att hen haft en besvarlig sittande hemresa.

BESKRIVER ATT HEN BEVILJATS SJIUKRESA MED TAG TROTS ATT HEN AR
INFEKTIONSKANSLIG OCH INTE FAR BARA. BESKRIVER ATT DET FINNS EN BRISTANDE
INSIKT FRAN DEN SOM SKRIVER UT HUR SVART DET VARIT ATT AKA ALLA LANGA
RESOR. "DET GAR INTE ATT REGIONEN SKICKAR PATIENTER TILL REGION X FOR
OPERATION UTAN ATT DET FINNS ADEKVAT SJUKTRANSPORT”. DE FRAN ANDRA
REGIONER FICK SJUKTAXI ELLER AMBUSS.

Ett arende berdr férlossningen och att vardpersonal bestéllt sjukresa for sent sa
att barnet fods p& parkeringen utanfér sjukhuset. Verksamheten har tagit upp
drendet som ett larande nér det géller patienter som bor 1&8ngt frédn sjukhuset.

Synpunkter pa sjukresebestallning

Sex arenden handlar om synpunkter pd bemétande, tillganglighet och logistik i
samband med bestallning/bokning av sjukresa. I tva drenden framkommer
synpunkter pd att bemétandet upplevts som oprofessionellt och ifrdgasattande.

KONTAKTAR SJUKRESOR ANGAENDE BESTALLNING AV RESA OCH UPPEHALLE.
RESEBESTALLNINGEN VAR OK MEN NAR HEN ONSKADE OVERNATTNING

6(8)



REGION 7(8)

JAMTLAND
HARJEDALEN

"HANSKRATTADE" DEN HEN PRATADE MED. EN RESA OVER DAGEN INNEBAR MINST 6
TIMMAR | BIL OCH 55 MIL. PATIENTEN BLEV LEDSEN AV DET BEMOTANDE HEN FICK.

Det beskrivs att patienter upplever att de fatt bristfillig information kring den
bestéllda resan. Det framkommer ocksd att synpunkter pa att bestéllningen inte
blev korrekt nar det galler plats och upphamtningsstalle.

HADE BEVILJATS SJUKRESA FRAN VARDGIVAREN. VID BOKNING AV SJUKRESAN ANSER
PATIENTEN ATT BEMOTANDET VAR OPROFESSIONELLT, ARROGANT OCH EMPATILOST.
PATIENTENS BEHOV AV SJUKRESA IFRAGASATTES. INFORMATIONEN KRING
SJUKRESANS UPPHAMTNING/AVLAMNING VAR UNDERMALIG. TAXI VAR BESTALLT TILL
FEL SJUKHUS, INFORMATION KRING PLATSEN FOR UPPHAMTNING AV TAXIN VAR
FELAKTIG. PATIENTEN HADE ONSKAT OM DET AR RUTIN ATT IFRAGASATTA PATIENTER
VARFOR DE SKA AKA SJUKRESA, SA BOR PATIENTEN FA INFORMATION OM ATT
FRAGOR KOMMER ATT STALLAS. VIDARE FORESLAR HEN ATT SAMTALET KAN INLEDAS
MED FRAGAN OM PATIENTEN AKT MED SJUKRESOR TIDIGARE. MED DEN
INFORMATIONEN KAN ADEKVAT OCH GRUNDLIG INFORMATION DELGES RESENAREN.

N&gra drenden handlar om synpunkter pa bristande telefontillganglighet i
samband med bestallning av sjukresa, det finns dven beskrivningar som handlar
om att bestallningen upplevdes kranglig och tidskravande.

HAR LAMNAT SYNPUNKTER PA TILLGANGLIGHETEN | SAMBAND MED BOKNING AV
SJUKRESA. HADE BLIVIT UPPLYST ATT DET GICK ATT RINGA OCH BOKA DYGNETS ALLA
TIMMAR. "JAG RINGDE SAKERT 100 GANGER".

Synpunkter pa incidenter under sjukresan

Ett tiotal &renden berdr synpunkter pd hdndelser och incidenter under sjélva
transporten. Arendena handlar bland annat om att vardpersonal inte informerat
chaufférerna tillrdckligt kring patientens halsostatus. I ett arende ledde detta till
att patienten, som var forvirrad, ldamnades utanfor sitt boende. Patienten
dterfanns efter en och en halv timme av personal pa boendet. Arendena handlar
aven om rullstolar som inte férankrats tillrackligt, eller klam-, fall- eller
bréannskada i samband med firden. Ett &rende berdr synpunkter pa bristfalligt
vilrum i anslutning till sjukresan.

Slutsatser

Resultatet i rapporten belyser patienters och narstdendes synpunkter pa
sjukresor. Synpunkterna handlar om de gallande riktlinjer som finns, synpunkter
pa vardpersonalens beddmningar av patienters behov av sjukresa, om
sjukresebestallningen samt om incidenter som intréffat under sjukresan. Utifran
en dialog med teamledare vid sjukresor vill patientnadmnden avslutningsvis lyfta
foljande:
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Det ar av vikt att medborgare och patienter informeras om vad
sjukreseregelverket representerar och vart gransdragningarna gar. Réatt
forvantningar ger troligtvis stérre néjdhet.

En centralisering for all koordinering av sjukresor kan skapa en likstalld
bedémning dér myndighetsutdvningen blir mindre godtycklig. Det kan
dven bidra till att avlasta medarbetare inom varden fran en tidskravande
och svar uppgift.

Med en central sjukresefunktion och bedémningsfunktion, har regionen
mdjlighet att bedriva sadant forbattringsarbete, sa att patientsakerhet,
kvalitet, likstélldhet infér regelverk och lagar beaktas.

Sjukresor betalas av hélso- och sjukvardsorganisationen. Regionens
resurser ar begransade och det goér det extra viktigt att ratt resurser
anvands till ratt syfte. Genom att vara restriktiv med de hdgre
serviceformerna, sdsom taxi och flyg sa kan regionen arbeta 18ngsiktigt
for att bibehalla resurser for att i framtiden fortsatta erbjuda den formen
av service till de mest behévande patienterna.

Vi vill rikta ett varmt tack till Martin Rosén, teamledare sjukresor Region
Jamtland Harjedalen, for mycket vardefulla synpunkter avseende rapportens
innehall.
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