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Bakgrund

Den 1 oktober 2009 infordes Vardval Vistra Gotaland, en ny vardvalsmodell som innebar att
patienten fick ritt att védlja mellan olika vardgivare. Mélet med reformen &r att vardgivarna fritt ska
kunna etablera sig for att stirka patientens stéllning och att 6ka kvalitet och tillgdnglighet 1 varden.
Det innebdr att patienterna far storre mojlighet att paverka sin vard, bland annat genom att vélja
vilken vardcentral man vill gé till.!

Under hosten 2009 genomforde Indikator, pa uppdrag av Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)
en métning av den patientupplevda kvaliteten inom primérvarden. Patienter vid ungefar 830
vardcentraler och liknande dver hela landet fick svara pd frigor om sina erfarenheter av varden.
Bergsjon Vérdcentral och BVC fick en lag svarsfrekvens pé cirka 30 procent och beslutade darfor
att genomfora en egen utformad studie bland sina patienter. Denna rapport visar resultatet av
studien som genomfordes under September méanad &r 2010.

Syfte

Undersokningen syftar till att kartligga patienternas erfarenheter och upplevelser av vardcentralens
verksamhet, samt att ta till vara pa patienternas asikter och att fa fram ett underlag for ett fortsatt
forbattringsarbete vid Bergsjon Vardcentral och BVC.

Fragestillning
Fragorna konstruerades utifrdn foljande fem teman:

* Bemotande

* Tillgénglighet och kontinuitet

*  Kommunikation

* Tolkar (Till de som anvént sig av tolkar)
* Helhetsintryck

Under varje tema stélldes ett antal frdgor som intervjupersonerna fick svara pd. Intervjuerna
inleddes med négra introduktionsfragor och respondenterna ombads att uppge fodelseér och
fodelseland.

Metod

Undersokningen genomfordes med hjélp av intervjuer av 50 patienter pa Bergsjon Vérdcentral och
BVC. Metodvalet motiveras av att intervjuer gor det mojligt att skapa ett samtal och stédlla mer
ingdende fragor till patienterna, 4n om man till exempel anvinder sig av enkdtundersokningar.
Malet med unders6kningen var att fa reda pa mer djupgaende dsikter hos patienterna for att
identifiera eller uppticka &nnu icke kénda eller otillfredsstéllande behov eller asikter. Denna metod
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har dock sina baksidor da det inte gar att fullt ut lita pd vad respondenterna sdger och vissa faktorer
kan paverka hur respondenten svarar. Nar undersokningen planerades var tanken att genomfora den
med hjélp av fokusgrupper, dvs. en slags gruppintervju dir deltagarna far diskutera fragor med hjilp
av en samtalsledare som fordelar ordet och stéller fradgor. Denna metod gick dock inte att genomfdra
dé det inte var mojligt att rekrytera tillrackligt med deltagare under den tidsram som
undersokningen skulle genomforas inom.

Patienterna tillfrdgades i anslutning till besok pa vardcentralen och intervjuerna genomfordes direkt
efter tillfragan. Ett alternativ hade varit att boka in intervjuerna pé speciella tider, detta ansags dock
kunna leda till problem eftersom man var oséker pa om patienterna verkligen skulle vilja boka en
avsatt tid och infinna sig vid intervjutillfdllet. Nackdelen med tillvigagdngssittet var att ett flertal
patienter hade ont om tid och dérfor blev vissa av intervjuerna kortare dn andra. Detta beddms dock
inte vara ett problem eftersom intervjuerna efter ett tag kiindes méttade och ingen ny information
kom fram. Det var dnskvirt att intervjua fler kvinnor 4n mén eftersom majoriteten av de som soker
véard pa mottagningen dr kvinnor. Totalt intervjuades 30 kvinnor och 20 mén.

Infor intervjuerna forbereddes en intervjuguide som syftade till att ge svar pd de teman som
identifierades i studiens fragestéllning. Intervjuguiden kan klassificeras som semistrukturerad dar
det fanns mojlighet for intervjuaren att stélla f6ljdfrdgor och forklara for intervjupersonerna om de
hade svarigheter att forsta fragan. Det fanns siledes specifika fragor att utga ifran, men fragorna
stalldes ibland pd olika sétt och olika ordning. Frdgorna formulerades ocksa léttforstaeliga och
entydiga. Detta var nodvandigt eftersom majoriteten av intervjupersonerna hade laga kunskaper i
svenska spréket eller anvinde sig av tolk. Sammanlagt genomf6rdes 14 intervjuer med hjélp av tolk.

Intervjuerna spelades in eftersom det gav mdjlighet att transkribera samtalen ord for ord och gora en
noggrann analys. Nackdelen med att spela in intervjuer &r att respondenten kan kinna sig obekvam,
detta upplevdes dock inte som ett hinder under intervjuerna. Tre intervjuer genomfordes utan
inspelning dé patienterna inte ville bli inspelade. Intervjuerna transkriberades ord for ord och
analyserades sedan genom att intervjuerna ldstes igenom upprepade ganger for att f en kénsla for
helheten och centrala tankar och &sikter lyftes sedan fram i resultatet.



Resultat

Bemotande

Det inledande temat for undersokningen behandlar personalens bemotande och hur
intervjupersonerna upplever sig ha blivit bemott av ldkare, sjukskoterskor och i receptionen. Fragor
stélldes ocksa om ldkaren lyssnat och varit tillmdtesgdende mot patienten. Intervjuerna visar att man
1 0verlag dr mycket positiva till det bemodtande man fatt av reception, sjukskdterskor och av lékare.
Personalen beskrivs aterkommande som trevlig, vinlig och vilkomnande. En respondent forklarar:

(...) Det &r uppenbart fran forsta 6gonblicket, all personal man méter &r respektfull mot patienterna
och dom tar hand om en ordentligt.

Det forsta intrycket i receptionen och att man méts med ett positivt ansiktsuttryck verkar vara
viktigt for de intervjuade. Tva av intervjupersonerna upplever att de vid ndgot enstaka tillfélle
bemotts negativ i receptionen.

(...) Jag ska inte vara negativ men receptionen ska vara lite mer, vad ska jag sédga...inte 6ppna
armarna mot patienterna men lite mera positiva i sitt uppforande, positiva i sitt jobb.
Ansiktsuttrycket kan vara mycket viktigt for patienter nar dom kommer in, det upplever jag vara ett
minus hér. P4 ndgot sitt, men jag kan inte forklara. Det &r bara det. Annars i 6vrigt ar jag ndjd.

I 6vrigt beskrivs personalen bara med positiva kommentarer. Flera nimner att personalen ar vildigt
hjilpsamma, har hog arbetsmoral och ger god service, vilket verkar gilla for hela personalkaren. De
som ofta soker vard pa mottagningen uttrycker uppskattning 6ver att de blivit personligt bemotta av
personalen.

Intervjupersonerna upplever genomgaende att likarna lyssnar till vad de har att séga och att de
forklarar pa ett sétt som de forstér. Flera av de intervjuade belyser att det dr viktigt att likaren
anvénder ett lattsamt sprik och att samforstand rdder mellan patient och vardgivare, vilket
illustreras 1 detta citat:

Den ldkaren som jag triffade nu, han var jittebra. Han lyssnade pa vad jag sa och kom med forslag
pa hur vi kan 16sa det hér och vad jag tycker och det &r inte bara vad han sidger utan hur man loser
det tillsammans. Jag fick den hjélp jag ville ha, det var hundra procent.

Flera av de intervjuade ger uttryck for att deras behov har blivit tillgodosedda da de “fatt den hjilp
de har sokt for”. Det verkar vara viktigt for patienterna att fa nagon slags aterkoppling, att de till
exempel remitteras till ett sjukhus eller far komma tillbaka pa kontroll. Vid jimforelse med andra
vardcentraler menar flera respondenter att ldkarna pa Bergsjons Vardcentral tar sig tid med
patienterna och lyssnar till vad de har att siga. Ndgra nimner att de forst nir de fick tréffa en ldkare
pa denna vardcentral som de fick en noggrann utredning om vad som var fel och blev remitterad till
rontgen, sjukgymnast eller liknande. En respondent beskriver dock en enskild hdndelse da hon varit
oense med ldkaren om anvindandet av alternativmedicin, dar hon upplevde att ldkaren inte var
tillrackligt 6ppen for vad hon hade att sdga. Genomgéaende dr dock patienterna véldigt ndjda med
lakarnas behandling och upplever ett slags patientfokus som de inte har upplevt pa ndgon annan
vércentral.

Dom ér vildigt hjalpsamma, véanliga och dom anstrianger sig med tanke pa att vi kan inte svenska
och s&. Man maérker att dom anstrénger sig for att liksom se, kolla hur det 4r med en och sé ...det &dr
just den kénslan jag har att, inte bara likarna som &r hér ar bra, utan alla som arbetar hir r valdigt
vanliga och sa vidare.



Det underliggande temat som kan sammanfatta vad de intervjuade 6nskar av personalen dr helt
enkelt engagemang. En av de intervjuade forklarar att om ldkaren visar intresse i1 patienten och om
man som patient kdnner fortroende for lakaren blir man motiverad och tillfrisknar snabbare. Man
vill ha en lédkare och 6vrig personal som engagerar sig och skapar en trygghetskénsla hos patienten,
vilket ocksd undersdkningen visar att personalen har en formaga att gora.

Tillganglighet och kontinuitet

Detta tema beror fragor kring fast ldkare och om de intervjuade upplever tillgang till personer med
ritt kompetens inom rimlig tid pd vardcentralen. Det som patienterna dterkommer lyfter fram som
mest positivt med vdrdcentralen dr de korta véntetiderna. Detta verkar vara mycket viktigt for dem
och en bidragande faktor till att de har ett positivt intryck av vardcentralen i helhet. Manga
beskriver det som att de korta vantetiderna ar det som profilerar mottagningen och det som bidrar
till att de &r sa nojda. De flesta beskriver att de far vinta i under en halvtimma innan de triffar
lakaren och en véntetid upp till en timma upplevs rimligt. Patienterna gor aterkommande
jamforelser med sjukhusen nér de diskuterar véntetiderna. Att de fatt sitta och vénta sex, sju timmar
pa Sahlgrenska eller Ostra sjukhuset medan de niir de kommer till Bergsjén Vardcentral och BVC
far tréffa en ldkare direkt. Tillgéngligheten pé likarna och de korta véntetiderna upplevs ocksé vara
nagot som skiljer Bergsjon Vardcentral frdn exempelvis Gamlestadens Vardcentral dér de flesta av
patienterna tillhorde innan. Endast ndgon enstaka ndmner att de fatt védnta langa pa ldkare. Monstret
ar saledes att vintetiderna upplevs positiva och tillgingligheten bland ldkarna god.

Mojligheten att besdka mottagningen pa drop-in 1 kombination med de korta véntetiderna &r
sammantaget det som patienterna aterkommande berdmmer och lyfter fram som positivt i sina
kommentarer. Att kunna besdka mottagningen utan att boka tid ar véldigt viktigt eftersom man vill
kunna komma till vardcentralen den dag man dr sjuk och inte vinta i flera dagar for att fa en tid. En
patient resonerar pa detta sétt:

Sa fort man kommer hit finns det tillgédngliga doktorer och man kan fa tréffa doktor samma dag. Den
dagen man soker vard, den dagen 4r man sjuk och behdver vard samma dag. Efter nagra dagar
kanske sjukdomen forsvinner.

Den rdda trdden i flera av patienternas resonemang kring detta dr att om man blir sjuk méste man
sOka vard direkt och ménga verkar beskriva deras problem som akuta, darfor tycks det vara viktigt
att mojligheten till att bes6ka mottagningen utan bokad tid finns. Dessutom upplevs det positivt att
kunna besdka mottagningen nir man har tid och &r ledig fran jobb och skola. Inte ménga av de
intervjuade brukar boka tid pad mottagningen men verkar tycka det dr bra att dven det alternativet
finns. Patienterna dr genomgaende vildigt ndjda med 6ppettiderna och ar sirskilt ndjda dver att
mottagningen dven har helgdppet. Nagra av intervjupersonerna onskar dock att mottagningen ska ha
Oppet fran 07.00 pa vardagarna och langre oppettider pé helgerna.

Att triffa samma ldkare dr 1 6verlag vildigt viktigt for intervjupersonerna. Vissa tycker att det inte
spelar sa stor roll vem de tréaffar, huvudsaken &r de fér traffa ndgon som kan ge dem den hjélp de
behdver, medan andra uttrycker det som att det dr en sak som dr mycket viktigt for dem nir de soker
véard. En respondent forklarar:

Naturligtvis ér det bra att triffa samma ldkare eftersom man ar bekant med varandra och man
behover inte beritta allt for en annan 1dkare nésta gang. Det paverkar faktiskt psykologiskt ocksé
eftersom man kénner varandra och har tillit till varandra.



Flera menar att en fast lakarkontakt inger trygghet da likaren vet om patientens tidigare problem,
man vill inte starta en ny “process” med en ny lidkare. Det dr dven viktigt for patienten att sjalv lira
kénna lakaren och fa mojlighet att bygga upp ett fortroende for honom eller henne. Monstret verkar
vara att de som offa soker vard har ett storre behov av att fa traffa samma lékare. Vissa menar ocksé
att det dr okej att triffa tvé stycken olika ldkare som man varierar mellan, da bada efter ett tag 1ar
kénna patientens vardbehov. Nagra av intervjupersonerna uttryckte dock ett missnoje over att de
hade inte har en fast ldkarkontakt, det visar sig dven att dessa personer vid besok pa mottagningen
inte bett om att fa traffa samma ldkare.

Att triffa en manlig eller kvinnlig ldkare spelar for de flesta av de intervjuade ingen roll, men ndgra
av det kvinnliga respondenterna uttrycker det onskvért att fa triffa en kvinnlig ldkare. Det verkar
vara framfor allt vid unders6kningar av intima delar av kroppen, eller vid gynekologisk
undersokning som kvinnorna menar att det ar ett maste att lakaren ar en kvinna.

Kommunikation

Detta tema fokuserar péd hur patienten helst kommunicerar med sin ldkare och om det dr viktigt for
patienten att fa svar pa prover, rontgen och liknande &ven om det inte visar nagot avvikande.
Intervjupersonerna upplever i Gverlag att det bésta séttet att kommunicera med sin ldkare &r
personligen, 6ga mot dga. Att f svar pd prover dven om det inte visar ndgot avvikande upplevs
valdigt viktigt for de flesta. Att inte {4 svar dr okej for ndgra, men det dr da viktigt att ldkaren eller
sjukskdterskan 1 forhand informer om detta. I 6verlag upplevs det som onskvirt och ett tecken pa
god service att ge patienten svar oavsett resultat. En av de intervjuade forklarar:

Jag tycker att det dr viktigt for man dr sa stressad infor det. Man véntar och véntar och sen helt
plotsligt efter en vecka, ja visst kan man tdnka efter en vecka att det &r ingenting men det 4r &nda
skont att man far en lapp och blir meddelad att det ar ingenting. Istdllet for att halla reda pa att nu
har det gatt en vecka sa nu ar det inget. S& det dr dom faktiskt lite déliga med, helst att man skickar
en lapp eller ringer ett samtal s man kénner sig trygg.

Man vill ha svar for att kéinna sig trygg och som ett bevis pa att svaret inte dr borttappat eller att
man blivit bortglomd. Vissa vill ha svaret per telefon medan andra foredrar brev. En fordel med
brev uppges vara att det dr daterat, att man kan ga tillbaka och titta pa det efterhand och da
telefonsamtal kan vara svart av spriakskél. Fordelen med telefonsamtal uppges av vissa vara att man
da kan diskutera med ldkare hur man ska gé vidare. Vissa upplever ocksa att brev ofta innehéller ett
avancerad sprak och att &ven om de kan prata svenska s kan de ha svért for att forstd
myndighetsbrev och liknande. Darfor dr det viktigt att 1dkaren anvander ett latt sprak inte bara 1
samtal med patienten utan dven ndr de kommunicerar per brev. I 6verlag verkar det viktigaste vara
att patienten far svar pa ndgot sétt, det spelar ingen roll hur.

Tolkar

Detta tema berdérde de som hade anvint sig av tolkar pa mottagningen. Aven hir stilldes fragor
géllande tillgdnglighet och hur man tycker att det fungerat att anvénda tolk. Det &r uppenbart i
intervjuerna att mojligheten att anvinda sig av tolk pad mottagningen uppskattas mycket och att detta



dven bidrar till ett positivt helhetsintryck av mottagningen. Patienterna upplever genomgéaende att
det fungerar bra att anvénda tolk, ingen negativ aspekt kommer fram. En av de intervjuade menar
ocksa att besoken gar fortare nér patienten kan anvénda sig av tolk eftersom det gar lattare att
forklara sina problem. De dagar tolkarna finns tillgdngliga pa mottagningen ar man ocksa valdigt
ndjda med, men vissa uttrycker att det skulle vara dnnu béttre om tolkarna fanns pé plats fler dagar i
veckan.

Att tridffa samma tolk vid varje besok uppskattas, men i 6verlag verkar det inte vara ett maste. Det
beskrivs som positivt att trdffa samma tolk eftersom man da kanner sig bekvim och att dven tolken
kanner till vad patienten sokt vard for tidigare. En intervjuad beskriver att tolkens dialekt ér av
yttersta vikt for att de ska fOrstd varandra, darfor dr det angeldget for honom att {3 trdffa samma tolk
vid varje besok:

Det ar det basta att gora (att triffa samma tolk) eftersom jag forstér tolken och jag forstar dialekten.
Hur han uttrycker och sé...till exempel, vi dr vana vid hans sétt att tolka och litar till hundra procent
till hans hjélp.

Nagra av de kvinnliga respondenterna menar ocksa att om de ber om att fa triffa en kvinnlig lakare
ar det dven viktigt att tolken ar en kvinna.

Helhetsintryck

Detta tema behandlar intervjupersonerna helhetsintryck av vardcentralen, vad som &r bra, daligt och
vad de framforallt vill forbattra. Helhetsintrycket bland alla de intervjuade ar mycket positivt och
samtliga dr ndjda med vércentralen. En intervjuperson berommer sérskilt barnavardcentralens
personal fOr att vara “Oppnare for barnen som individ” @n vad de &r pé vissa andra mottagningar.

Som redan pdpekats dr det tillgéngligheten - att man kan komma pa drop-in dér véntetiden &r kort,
som bidrar mest till det positiva intrycket. Flera menar ocksé att det dr bra att mottagningen ligger
sa ndra dér de bor. Ldttillginglighet ér ett ord som verkar kunna sammanfatta vad de intervjuade
onskar av en vardcentral och som &ven beskriver deras uppfattning om Bergsjon Vardcentral och
BVC. Man tycker att det dr en organiserad vardcentral dér det ar god tillgédnglighet pa personal och
tolkar och den upplevs dven vara lugnare dn andra vardcentraler, man beskriver det som att det ar
mindre stress och ”spring” 1 vintrummet.

Det goda betyget frin samtliga respondenter genomsyrar svaren pa fragan om vilka forbattringar
man skulle kunna gora pé vardcentralen — flera &r helt enkelt hundra procent ndjda och vill inte
forbattra nagot alls.

Bittre 4n sa hir kan det inte vara. Att verksamheten bara fortsétter eftersom vi kommer hit och
allting ar tillgdngligt och man fér tid fort. Hoppas att det fortsétter.

Det som forenar de intervjuades tankar kring detta &r i 6verlag att de vill bevara och utveckla
verksambheten i stéllet for att fordndra. Fler ldkare, fler tolkar och storre lokaler — for att kunna ta
emot dnnu mer patienter. Monstret dr sdledes att fortsitta med den goda servicen. Tva av
intervjupersonerna menar ocksa att det hade varit uppskattat att verksamheten hade utokats till att
4ven innefatta en rontgenavdelning. Aven ett storre labb 6nskar tva av intervjupersonerna och fler
kvinnliga likare benimns som en potential forbéttring.' Samtliga intervjuade uppger att de skulle
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rekommendera mottagningen till andra och flera ndmner att de redan har gjort det. Flera uppger
ocksa att det forst horde talas om vardcentralen genom en bekant.

Diskussion

Intervjupersonerna dr som redan framgatt genomgédende vildigt néjda med vércentralen. Malet med
att anvinda intervjuer som metod dr dock 1 forsta hand inte att komma fram till entydiga och
kvantifierbara uppfattningar om de teman som stélls i fokus. Det viktiga dr att beskriva olika
uppfattningar som de intervjuade ger uttryck for. I denna undersdkning visade det sig dock att de
intervjuades uppfattningar och tankar liknade varandras vildigt mycket. Darfor dr det nddvandigt
att papeka att denna utvérdering inte enbart syftar till att ta reda pa patienternas dsikter om
vércentralen utan dven att identifiera behov hos patienterna — vad 6nskar de av sin varcentral? Vad
ar viktigt och vad ar mindre viktigt? Hur ska man gé vidare med resultaten?

Att ta upp 1 diskussionen:

» Uppritthalla korta vantetider

* Patientens syn pa sjukdom — behovet av att soka vard samma dag man blir sjuk. Vad
innebdr det? Soker manga vird nidr dom egentligen inte behdver det? Om det &r sd, kan man
forsoka dndra pa det for att fa kapacitet att ta emot nya patienter som behdver det mer?

*  Vad betyder jamforelserna med akutmottagningar?

*  Hur gér man tillvdga for att upprétthalla den goda servicen och samtidigt ta emot nya
patienter?

Enligt Notkarnan Vard och Omsorgs verksamhetsidé ska verksamheten préglas av ndrhet och
smdskalighet, en verkligt god tillgdnglighet, en hog kontinuitet och ett bra bemotande. Resultatet av
denna undersokning visar till stor del att detta har skapats pa Bergsjon Vardcentral och BVC. De
intervjuade var genomgéende véldigt n6jda med dessa aspekter. Vissa av de intervjuade var inte lika
ndjda med kontinuiteten som andra, man tyckte att ibland var svart att fa tréffa samma ldkare nir
man besokte mottagningen pa drop-in. Behovet av att ha en fast ldkarkontakt var framtrddande hos
manga och dirfor dr det viktigt att sitta &nnu mer fokus pa detta. Enligt verksamhetsidén vill man
ha en familjdr anda med oppenhet mellan medarbetare och gentemot patienter, vilket dven det
verkar Overensstimma med patienternas syn pa mottagningen.

For att komma at fler underliggande tankar hos patienterna hade det optimala vart att stilla 6ppnare
fragor med mer utrymme for diskussion. Detta kunde dock inte genomforas eftersom deltagarna
tillfragades pé plats och ménga hade inte kunnat avligga den tid det skulle ta att genomf6ra en
sadan intervju. Dessutom fanns det i fragestdllningen med ett antal ledande fragor som var viktiga
att fi svar pa, vilket begrdnsade den 6ppna diskussionen. Nir man anvédnder personliga intervjuer
som metod finns det dven risk for att de intervjuade sdger vad de tror att den som intervjuar vill
hora eller inte vagar framfora sina asikter. For att gora den risken sa liten som mojligt genomfordes
ett ganska stort antal intervjuer, men det dr dnda viktigt att man pé négot sitt foljer upp denna
undersdkning. For att ga vidare och né ut till en storre skara patienter kan man dérfor utforma en
enkdtundersokning med lattforstieliga fragor. For att undvika 14g svarsfrekvens kan patienterna kan
forslagsvis fylla i denna redan i vintrummet och kanske kan ndgon fran personalen vara med och
forklara fragorna for patienten.
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