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1. Inledning

Patientndmnden tar emot synpunkter och klagomal fran patienter och nirstaende pa
hélso- och sjukvarden och Folktandvérden i Region Orebro lin, hilso- och sjukvard i
lanets kommuner samt privat hélso- och sjukvard, som utfors enligt avtal med Region
Orebro lén eller ldnets kommuner.

I verksamhetsplanen for &r 2025 har patientndmnden gett Patientndmndens kansli
uppdraget att i rapportform redogdra for problemomréden som kan identifieras utifran
klagomal och synpunkter som avser verksamhetsomrade urologi.

1.1. Bakgrund

Underlaget for rapporten dr klagomal som inkommit mellan 1 januari 2024 och 10
september 2025. Anledning till intervallet att fa ett tillrdckligt underlag for rapporten.

1.2. Syfte

Det overgripande syftet med rapporten &r att dess innehéll ska kunna utgora ett bidrag
till hdlso- och sjukvérdens utvecklings- och kvalitetsarbete. Rapporten syftar till att
belysa patienters klagomal pa verksamhetsomrade urologi i Region Orebro lin.
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2. Metod

Underlaget till rapporten utgors av drenden hos patientndmnden som innehaller
patienters eller nédrstdendes klagomal och synpunkter verksamhetsomrade urologi.

Rapporten avser drenden som inkom under perioden 1 januari 2024 till 10 september
2025. Under den angivna perioden inkom 40 drenden som dverensstimmer med den
avgransning som har beskrivits ovan.

I resultatredovisningen presenteras de problemomraden och monster som har
framstétt som tydligast. Detta utifran antagandet att rapporten blir ett mer vérdefullt
bidrag for hilso- och sjukvérdens arbete med kvalitetsutveckling och hog
patientsidkerhet om de problemomraden som presenteras dr konkreta och distinkt
formulerade. Det innebér att de problemomraden som presenteras i denna rapport inte
representerar samtliga drenden som ingar i urvalet.

Om verksamheten

Verksamhetsomrade urologi bedriver en omfattande verksamhet som spénner 6ver
hela spektrumet av urologisk vard — fran grundldggande utredning och behandling till
hogspecialiserad kirurgi. De storsta patientgrupperna som behandlas ar patienter med
prostatacancer, blascancer, vattenkastningsbesviar och njurstenssjukdom. Inom
verksamhetsomradet finns en bred och djup kompetens, sérskilt inom endoskopisk
urologi, implantatkirurgi samt kirurgi for prostata-, njur-, penis- och blascancer.

Region Orebro lin ir, tillsammans med Region Dalarna, Region Givleborg, Region
Sormland, Region Uppsala, Region Varmland och Region Vistmanland en del av
Sjukvardsregion Mellansverige. Kurativ kirurgi for muskelinvasiv bléscancer inom
sjukvérdsregionen genomfors vid universitetssjukhusen i Orebro och Uppsala.

Verksamhetsomrade urologi har sedan 2015, som en av landets tva enheter, ett
nationellt uppdrag for avancerad peniscancerkirurgi. Uppdraget ges av Socialstyrelsen
inom ramen for nationell hogspecialiserad vard (NHV). Den andra enheten med
nationellt ansvar dr Verksamhetsomrade urologi vid Skanes universitetssjukhus.

Verksamheten har lang erfarenhet och gedigen expertis inom behandling av
peniscancer, dér ett strukturerat och empatiskt psykosocialt omhindertagande utgor
en central och integrerad del av varden.

Verksamheten lagger stor vikt vid det psykosociala omhindertagandet av patienter.
Kuratorerna inom verksamhetsomrade urologi ar en viktig resurs for alla patienter
som far ett cancerbesked — liksom for deras nirstaende — och erbjuder stéd genom
hela vardforloppet. Inom verksamheten utreds och behandlas dven patienter med olika
former av sexuell problematik, som en del av helhetsansvaret for urologisk hélsa.
(Urologi, verksamhetsomréde * Vardgivare Region Orebro 1in)
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https://vardgivare.regionorebrolan.se/sv/kontakt-for-vardgivare/uso-kliniker-enheter/urologiska-kliniken-uso/

3. Resultatredovisning
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Diagram 1 (ovan). Visar foérdelning i olika alderskategorier samt konsférdelning. Totalt inkom
40 klagomal rérande verksamhetsomrade urologi.

Antal kvinnor och man

Diagram 2 (ovan). Visar kdnsfordelning i klagomalen. 29 man och 10 kvinnor. | ett
klagomalsarende angavs inte konstillnérighet.
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Vad klagomalen handlar om
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Diagram 3 (ovan) visar férdelning av kategoriserade huvudomraden av klagomalen géllande
urologi fér angivna perioden. Flera huvudomraden kan férekomma i samma klagomal- De
storsta huvudomraden specificeras nedan.

Vard och behandling

Klagomal och
synpunkter som galler
VO Urologi

Resultat Tillganglighet

Figur 1 (ovan). Visar vilka problemomraden som framkommer i rapporten. | textstycket nedan
foljer en redovisning for varje problemomrade.
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“Jag genomgick en vasektomi med lokalbedovning. Jag kinde hur de
snorade och klippte av sddesledaren. Jag bad om mer smdrtlindring men
blev ignorerad.”

“Jag fick ett brev hemskickat ddr det star att allt ser bra ut, inga
fordndringar kan pavisas. Ndr jag blir kallad till urologen talar de om for
mig att fordandringar finns och ett nytt vivnadsprov mdste tas”

3.1. Vard och behandling

Under denna rubrik kategoriseras klagoméal som ror undersdkningar/beddmningar,
diagnoser som varit felaktiga/fordréjda/uteblivna, ldkemedel och behandlingar som
inte utfordes pa ett sétt som patienterna dnskade ibland med efterfoljande
komplikationer.

En patient upplevde att tillricklig smartstillande 1dkemedel inte gavs vid en
vasektomi. Vaskektomin utfordes under lokalbeddvning. Bedovningen tog inte fullt ut
och trots att patienten uttryckte att det gjorde ont gavs ingen ytterligare smértlindring.

Ett klagomal erbjods patienten en ny mer skonsam operationsmetod mot
prostatacancer. Resultatet blev att patienten fick sepsis (blodforgiftning) i
efterforloppet med tillstotande komplikationer.

En annan patient led i flera ménader av njursten. Patienten fick flertalet infektioner till
foljd av njurstenen. Patienten fick till en bdrjan information om att njurstenen inte
gick att behandla med laser, 4nda sattes den behandlingen in.

Det forekommer ett par klagomal dér patienten framfor att ldkare pd VO Urologi inte
ordinerar ritt prover géllande testosteronnivaer for att stélla ritt diagnos.

I ett klagomal beskriver patienten att hen nekas remiss for vérd i grannregion trots att
behandlingen inte utfors i Region Orebro Lin. Patienten uppger att behandlingen vid

tidigare tillfallen gett goda resultat.

Det forekommer dven klagomal dir patienten anser att likare pa4 VO urologi nekar
patienten behandling genom att inte forskriva de lidkemedel som patienten dnskar eller
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som tidigare haft god effekt.

En patient tar upp i sitt klagomal att denne fick en tillfallig nefrostomikateter
inopererad. Denna skulle sitta kvar i 2 till 3 dagar. Efter nagra dagar sattes en vanlig
urinkateter in men nefrostomikatetern blev kvar. Detta uppdagades efter 2 ar. Forsok
gjordes att ta bort den felaktiga katetern men dé gick det inte.

En patient tar upp i sitt klagomal att patienten haft d&terkommande problem med
urinvdgarna. Vid en behandling pa VO Urologi gjordes ett misstag. Misstaget har lett
till att patienten inte langre kan kissa sjédlv utan behover urintappa sig sjélv.
Urintappningen orsakar blddningar i urinroret och det ar svért for patienten att arbeta
och ha ett vanligt liv. Patienten erbjuds endast en operativ behandling som enligt
patienten kan vara farlig da patienten lider av hjértsjukdom.

Ett klagomal tar upp att likare glomde ett moment vid operationen. Patienten fick till
foljd av detta en infektion i njuren och var tvungen att &ta antibiotika. Ett resultat av
detta &r att patienten har tappat fortroendet for behandling av sina besvér.

3.2. Kommunikation

Under denna rubrik har klagomal kategoriserats med information, delaktighet,
samtycke och bemotande. Det kan vara klagomél som ror patienternas upplevelser av
hur vil varden har kommunicerat med patienten eller dennes anhdriga.

Ett klagomal tar upp hur anhorig upplever att varden skriver ut patienten trots att
patienten inte ar fardigbehandlad. Till f6ljd av detta méste den anhoriga ta hand om
patienten, nagon den anhdriga inte vill. Detta paverkar patientens och den anhdrigas
relation.

En patient tar upp bristande kommunikation i sitt klagomal nir en behandling sattes ut
utan att ndgon kommunikation fordes med patienten. Patienten hade behandlats med
kortison under en ldngre tid men ingen nertrappning erbjods. Detta uppticktes
sedermera av varden efter att patienten pétalat detta.

I nagot klagomal tar patienten upp att likare pa VO Urologi tar bort likemedel som
patienten upplever har fungerat bra utan motivering. Nér patienten dnskar
receptfornyelse i Region Orebro, kallas patienten till vad patienten upplever en
”second opinion”. Besoket resulterade i att receptet avslutades och patienten fick
ingen tydlig information varfor detta beslut fattades.

Ett klagomal tar upp att patienten fick ett brevsvar hemskickat fr&n VO Urologi dér
det stod att allt sdg bra ut men att patienten skulle kallas pa uppfoljningsbesok. Nar
patienten kommer pé aterbesdk far hen information att man missténker nagot
allvarligt. Patienten har en historik med cancersjukdom.
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3.3. Resultat

Under denna rubrik kategoriseras de klagomal dér patient/nérstdende inte dr ndjda
med resultatet trots information innan behandlingen eller om patienten upplever sig
skadad.

Ett klagomal berittar om att patienten fir en nefropyelostomikateter inopererad. Efter
hemkomst besviras patienten med smérta och det uppdagas att det har blivit stopp i
katetern. Patienten besdker akutmottagningen upprepade tillfdllen. Patienten upplever
inte att tillricklig smértlindring erhalls.

Ett klagomal tar upp att patientens operation mot for trang forhud inte gick som
planerat. Detta ledde till att patienten tvingades genomga ytterligare en operation som
1 sin tur paverkade patienten och dennes partners samliv.

En patient tar upp i sitt klagomal att en operation medférde nervskador i underlivet.
Enligt patienten erh6lls ingen information om att det fanns en risk for nervpaverkan.
Denna nervpaverkan paverkar patientens samliv negativt.

3.4. Tillganglighet
Under denna rubrik terfinns klagomal som kategoriserats med tillgénglighet till
vérden eller véntetider i varden.

Ett klagomal tar upp att en patient dnskade bestélla medicinska hjdlpmedel fran VO
urologi men kom inte fram, vare sig pa telefon eller 1177.

I ett klagomal tar patienten upp véntetider till vard. Patienten har véntat en tid pa
lakarundersokning p4 VO Urologi. Patienten har ringt vid upprepade tillfdllen men fér
till svar att det inte finns nagra lediga ldkartider att erbjuda. Vintan pa lakartid har
paverkat patientens vilbefinnande och livskvalitet. Patienten uppger att hen har svart
att kissa, ont uppat magen, ont vid samlag.

En patient tar upp att denna har véntat 6ver 1 ar pd operation. Patienten har kraftigt
forstorad prostata som medfor svarigheter att kissa samt hoga PSA-véirden.

3.5. Forbattringsforslag fran patienter och narstaende

I nagra klagomal framfor patienterna forbattringsforslag till varden. Férekommande
forbattringsforslag ar att varden ska tala sanning. Patienterna efterfragar att
verksamheten ska vara uppriktig och transparent nir man formedlar diagnoser och
prognoser till patienten. Att varden ska ha battre aterkommande kontakt med patient
och anhoriga. Inte 1ata patienten vinta ldnge pa behandling.
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Ett annat forbéttringsforslag som tas upp ér att varden bor forbéttra kommunikation
med patienten. Om en behandling drdjer vore det bra med regelbundna uppdateringar
till patienten om véntetider osv. Det forekommer dven forslag om att formedla
information till patienterna om andra vardinrattningar om behandlingar dréjer eller
om patienten inte dr ndjd med behandling om erbjudits.

Ett forbattringsforslag som lyfts dr att virden bor informera om risker och
konsekvenser av olika behandlingar. Vid svéra besked kan viss information falla bort
eller att patienten inte tar till sig visentlig information Aven om dessa férmedlas
muntligt kan det vara bra att f4 med en skriftlig information.

Det framkommer dven forslag om att vdrden behover formedla att patienten blir
lyssnad till. I vissa klagomal tar patienter upp vikten av att bemoéta varje patient som
individer. Problem och behov kan variera fran patient till patient. I forekommande
klagomaél upplever patienten att varden inte ar tillrdckligt paldst om den specifika
patienten infor vardbesoket. Det dr viktigt att vara paldst infor patientbesoket for att
sedan kunna sammanvéva patientens vardhistorik med vad patienten formedlar pa det
aktuella besoket.

3.6. Vardens svar

Vid granskning av vardens svar framkommer det, i de flesta fall, att varden har haft
kontakt med berord patient efter ett klagomal. Behandlande ldkare har ofta ringt upp
patienten och gatt igenom handelseforloppet. Oftast foljer en utvecklande forklaring
av hiandelsen som foranlett klagomalet och vad som lett till att vissa medicinska
beslut tagits.

Vid nédgot klagomal kritiserades kliniken for att inte vara uppdaterade inom omradet. |
svaret som varden skrivit framkommer det att klinikens ldkare ar vilutbildade, de har
mdjlighet till fortbildning. De foljer aktuell forskning samt foljer den praxis som
géller specifika omradet. Kliniken informerar dven patienter om det fria vardvalet via
Vérdgarantienheten.

I vissa fall dér patienten har tydligt beskrivit att hen upplevt behandlingen som ett
trauma har verksamheten erbjudit kontakt med verksamhetens kurator.

Av vérdens svar framkommer det dven att verksamheten beklagar att patienten i
forekommande fall inte ként sig lyssnad till eller respektfullt bemétt.
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4. Reflektioner

I de klagomé&l som behandlats i denna rapport ér ca 70 % mén. De flesta klagomalen
inkom fran maén i alderskategorin 30-39 ar samt 80-89 ar. Detta skiljer sig fran 6vriga

klagomaélsérende till patientndimnden dar majoriteten annars dr kvinnor.

Av klagomalen mérks ett monster av att patienterna upplever véntetider till vissa
behandlingar. Urologiska sjukdomar paverkar bade méin och kvinnor i olika aldrar.
Sjukdomar rérande urologi har oftast stor paverkan i ménniskors liv. Detta framgér av

de klagomal som granskats 1 denna rapport.

Kommunikation kan vara svért. Missforstand och bristande tydlighet kan vara en
orsak, till exempel om fackterminologi anvédnds i samtalet. Forvantningar och
antaganden kan leda till missforstind om vad som sagts och hur mycket patienten har
tagit till sig av. Att bade leverera och ta emot negativa besked ar svart for bade

patienten och véardpersonalen.

En reflektion av detta dr att klagomalen som patientndmnden fatt pA VO Urologi dr
relativt 14gt under angiven period. Det finns olika sétt for patienter och nérstaende att
lamna klagomaél och synpunkter till varden. Det ena &r via patientnimnden den andra
ar direkt till varden. Det ar upp till patienten eller den nirstaende att vélja hur de vill

formedla sitt klagomal och pa vilket sétt.

2023 publicerade Regionala cancercentrum en genomlysning av urologiska varden.
Genomlysningen visade pa sex forbéttringsomraden nationellt gillande
forutséttningar, kompetensforsérjning, nivéastrukturering och uppdrag, organisation
och arbetssétt samt kunskapsstyrning.

Ett forslag som rapporten lyfter fram ar specialistutbildning for bland annat
urologisjukskoterskor for att utveckla vardprogram. (Ny rapport ska stérka

tillgdnglighet och kvalitet inom urologi - Regionala cancercentrum i samverkan)

2024 publiceras ytterligare en rapport fran Regionala cancercenter om urologi.
Rapporten dér tar upp att det fortfarande forekommer skillnader i urologiskvard i
Sverige och att ett fortsatt arbete med att 6ka forutsattningarna for en mer jamlik vard
krévs. (urologirapport-nivastrukturering-20241022.pdf)

Verksamhetsomrade Urologi skriver pa sin informationssida att de har specialiserat
operationsteam bestaende av ldkare och sjukskdterskor samt att de samverkar med
andra regioner inom urologi. Det forefaller som att verksamheten till viss del arbetar
efter de forslag som Regionala cancercentrum i samverkan foreslog i sina rapporter
bade 2023 och 2024.
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https://cancercentrum.se/omrcc/nyheter/nyhetsarkiv/nyrapportskastarkatillganglighetochkvalitetinomurologi.1086.html
https://cancercentrum.se/omrcc/nyheter/nyhetsarkiv/nyrapportskastarkatillganglighetochkvalitetinomurologi.1086.html
https://cancercentrum.se/download/18.1d612326194d82b988312a1/1738930854613/urologirapport-nivastrukturering-20241022.pdf
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