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Synpunkter pa betinkande Patientsikerhet — Vad har gjorts? Vad behover goras?
SOU 2008:117

Svenska Diabetesforbundet har beretts tillfélle att 1imna synpunkter pa betinkandet
Patientsikerhet.

Personer med diabetes har en livslang relation till sjukvarden, pa olika nivaer och inom flera
specialiteter vilket medfor manga kontakter med sjukvarden.

Utredningen har fokus pa ett mer tydligt ansvar for vardgivarna att bedriva ett systematiskt
patientsikerhetsarbete vilket dr bra men det maste vara tydligt att det ska ske pa tva fronter
dels att inom verksamheten bygga upp rutiner for att undvika vardskador

dels att det 1 den hogsta ledningsfunktionen finns ett preventivt system for
patientsdkerhetsarbete, vilket i utredningen understryks som en proaktiv insats.

I punkt 4.5 ndmns varden som en hogriskbransch vilket dr viktigt att ta fasta pa och ddarmed
inrdtta rutiner for att sa langt som mojligt sékra undvikbara skador.

Hir ndmns ocksa avvikelserapportering som en killa for larande av vilka risker som finns och
vi vill understryka vikten av att avvikelserapportering maste bli en rutinmaissig atgiard nir
nagot avvikande intrdffar och att ledningen har rutiner for hur dessa ska hanteras.

Det dr viktigt att fa bort den negativa kdnslan som ofta finns hos vardpersonalen nir det giller
att rapportera “felaktigheter” som férekommit, att anmila maste ses som nagot positivt ur
patientsynpunkt och att man bidrar till att forebygga patientskador. Genom att varje vardenhet
har skyldighet att kontinuerligt ha méten kring anmélan om negativa vardhéndelser (som
skyddsronder) ges dessa rapporter en status som en viktig rutin 1 patientsidkerhetsarbetet.

Under punkt 5.1 beskrivs patientsikerhetsrorelsen i Sverige och fragan vi stéller oss &r i
vilken omfattning patientorganisationernas erfarenheter tillmits betydelse och tas tillvara?
Vi borde vara en av de mest tillforlitliga virdemitarna av patientsikerhet vilket bor
uppmirksammas i en ny lag om patientsékerhet.

Under punkt 24.1 diskuteras forslaget om ett Nationellt patientsédkerhetscentrum med uppdrag
att vara en resurs for hela vardsystemet. Svenska Diabetesforbundet stodjer forslaget om
tillsdttande av en organisationsutredning och vill understryka vikten av att
patientorganisationerna ska inga som en betydelsefull del.



Punkt 21.2. Vi ser det som positivt att vi som patienter far ett enklare forfarande vi en
anmdilan om vardskada, att vi endast behdver anmila hur vi uppfattat skadan utan att behova
namnge personer samt att vi far insyn i utredningsarbetet.

Punkt 22.2 Dir har man 1 forfattningskommentarerna 3 kap. 4§ betonat vikten av att patienter
ges mojlighet att delta i patientsdkerhetsarbetet samt i §8 angivit skyldigheten att ge
information till patienten nér en vardskada intrdffat. Hir bor uppméarksammas att i bagge
fallen kan en del patienter behdva en stodperson for att fa hjalp nér det giller att anméla en
vardskada vilket ska beaktas genom att tillfraga patienten om detta. Nir patienten vill ha den
hjélpen ska det aligga kliniken att kunna hénvisa till en stodperson.

Punkt 25 Patientndmnderna

Det foreligger 1 dag en stor diskrepans mellan mojligheter for patientnimnderna att bedriva
den verksamhet som efterstrivas. Om “lika vard pa lika villkor” ska uppfyllas maste ocksa
patientndmnderna i landet arbeta utifran samma villkor. Att ha en patientnimnd bestaende av
en person faller pa sin orimlighet, det 4r ur patientsynpunkt oacceptabelt att en patientnimnd
skots som en bisyssla. Det som anges pa sidan 389 om patientndzmndernas kansliresurser ger
en forklaring till varfor vi pa Svenska Diabetesforbundet ibland far samtal fran patienter som
upplever det stod de far av sin patientndmnd pa mycket olika sitt och att man inte tycker att
man far den hjilp man behover.

Det vi tar at oss i utredningen under den hér punkten &r att vi kan vara bittre pa att
uppmirksamma vara medlemmar om patientndmndernas stod och ska ldgga in en hdnvisning
pa var hemsida.

Punkt 27.6.2 Registerkontroll vid anstéllning
Ur patientsynpunkt upplever vi det som ett bra forslag att man infor en registerkontroll vid

anstéllning av personer inom sjukvarden.
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