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Anmalan

I en anmélan som kom in till JO den 10 januari 2021 framforde L.N.B. klago-
mal mot Inspektionen for vard och omsorg (IVO). Hon anforde bl.a. foljande:

Hon gjorde en anmdlan till IVO i mars 2019. IVO beslutade att utreda drendet.
I oktober 2020 skickade IVO ut ett forslag till beslut, i vilket vardgivaren

kritiserades. Hon yttrade sig 6ver forslaget inom angiven tid. Dérefter informe-
rade IVO henne om att drendet skulle utredas pé nytt. Hon fick inte veta varfor.

Strax innan jul 2020 fick hon del av ett nytt forslag till beslut, som gick helt pa
tvdrs mot det tidigare forslaget. Det nya forslaget var mycket partiskt formulerat
till vardgivarens fordel. Som underlag hade IVO anvint bl.a. vardgivarens
yttrande, men inte hennes. IVO hade valt att inte beakta flera delar av hennes
klagomal. Det nya beslutsforslaget innehdll ocksé faktafel och en bristféllig
beskrivning av hindelseforloppet.

Hon fick till en borjan inte del av vardgivarens yttrande over det forsta
beslutsforslaget. Nar hon fragade IVO varfor, fick hon till svar att hon skulle fa
del av yttrandet forst ndr det slutliga beslutet skickades. Att inte delge henne
alla inkomna handlingar innan hon skrev sitt yttrande har inneburit simre
forutsittningar for henne att skriva yttrandet.

Den ldnga handlaggningstiden hos IVO utgor ytterligare en grund for JO att
granska drendet.

Utredning

JO inhdmtade och granskade vissa handlingar fran IVO. Dérefter remitterades
arendet till IVO for yttrande. I sitt remissvar anforde I[VO bl.a. f6ljande:

Redogérelse for handlaggningen och relevant lagstiftning

Vid handldggning av klagomal mot hdlso- och sjukvarden giller bl.a. forfatt-
ningsbestimmelserna i 7 kap. 10—18 §§ patientsidkerhetslagen (2010:659), PSL.
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I det aktuella drendet fick IVO den 4 mars 2019 in ett klagomal avseende
lakemedelsbehandling under perioden fr.o.m. den 1 juli t.o.m. den 28 december
2018. Anmalaren uppgav bl.a. att patienten inte fick adekvat uppfoljning av
biverkningar av likemedelsbehandlingen och att kombinationen av tvé
lakemedel var felaktig.

En bekriftelse pa mottagandet av klagomalet skickades till anmélaren den 1 april
2019. Samma dag skickades en underrittelse om klagomalet och begdran om
handlingar och uppgifter till vardgivaren samt en kopia av klagomélet dverlam-
nades i enlighet med 7 kap. 15 § PSL. [...] Samtidigt begérde IVO med stod av
7 kap. 20 § PSL yttrande fran berord hilso- och sjukvardspersonal samt vissa
handlingar och uppgifter fran vardgivaren. [...]

Virdgivaren begirde, och beviljades, anstand med att komma in med handlingar
vid tva tillfdllen, den 23 april 2019 respektive den 25 april 2019. Vardgivaren
inkom med begirda handlingar den 28 maj 2019.

Direfter skickades handlingarna for medicinsk bedomning till foredragande
lakare med relevant specialistkompetens.

Under april, augusti och september 2019 hade IVO flera telefonkontakter med
anmalaren angdende bl.a. handldggningen av drendet.

Berord inspektor tog emot den medicinska bedomningen den 14 november 2019
och borjade skriva pa ett forslag till beslut den 21 november 2019. Besluts-
skrivningen pagick sedan under lang tid p.g.a. andra prioriterade arbetsuppgifter,
bl.a. ett nationellt tillsynsprojekt dar berord inspektor var tillsynsledare.

Den 30 januari 2020 inkom e-post fran anmdlaren med kompletterande
information om svar som anmadlaren fatt fran Likemedelsverket med anledning
av anmilarens fragor om Lakemedelsverkets och Socialstyrelsens riktlinjer.
Anmidlarens e-post besvarades av IVO den 5 februari 2020. IVO:s svar bemottes
i sin tur av anmdlaren den 6 februari med ytterligare kommentarer avseende
Lakemedelsverkets svar.

Den 24 februari 2020 ¢verldmnades ett forsta utkast av beslutsforslag till
beslutsfattare. Ddrefter utsags en ny beslutsfattare som tog emot forslaget till
beslut under varen. Den nya beslutsfattaren gjorde bedomningen att forslaget till
beslut inte var tillfyllest. Berord inspektor och berord beslutsfattare hade flera
kontakter angaende beslutsforslaget med anledning av att den medicinska
bedomning som lag till grund for forslaget till beslut behovde utvecklas.
Beslutsfattaren gjorde bedomningen att foredragande lidkare inte beaktat
anmdlarens klagomél pa uppfoljning av likemedelsbiverkningarna och
kombinationen av lakemedel tillrackligt vél. Berord inspektor var darfor i
kontakt med foredragande ldkare vid ett par tillfillen och bad foredragande
lakare tydligare besvara anmélarens fragestéllningar. Den 29 september 2020
meddelade den foredragande ldkaren att det inte fanns mer att tilldgga.

Enhetschefen informerades samma dag om att den foredragande likaren
meddelat att det inte fanns mer att tilligga och om beslutsfattarens bedomning att
det inte gick att basera ett vil motiverat forslag till beslut pa foredragande
lakares bedomning. Enhetschefen ansdg att beslutsforslaget snarast skulle
fardigstdllas med befintligt underlag samt skickas ut till berorda.

Den 6 oktober 2020 skickades, i enlighet med 7 kap. 18 § PSL, ett forslag till
beslut till anmélaren, vardgivaren och berord personal. I underrittelsen som
skickades till anmélaren kommunicerades dven de handlingar som 1g till grund
for beslutet i enlighet med 7 kap. 16 och 17 §§ PSL. [-——]

Anmilaren kom den 16 oktober 2020 in med synpunkter pa forslaget till beslut i
den del som rorde kombinationen av ldkemedel. Anmaélarens synpunkter
skickades till foredragande likare som dter meddelade att det inte fanns mer att
tilldgga. Beslutsfattaren och enhetschefen kom da 6verens om att skicka drendet
till en annan foredragande lakare for ny medicinsk bedomning eftersom IVO,
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efter att ha tagit del av anmilarens synpunkter pd det forsta forslaget till beslut,
ansag att den forsta medicinska bedomningen inte var tillrickligt motiverad for
att kunna ligga till grund for det slutliga beslutet.

Arendet skickades for ny medicinsk bedémning den 19 november 2020. Ett nytt
forslag till beslut upprittades sa snart IVO mottagit den nya medicinska
beddomningen i borjan av december 2020.

Den 11 december 2020 skickades det nya forslaget till beslut, i enlighet med
7 kap. 18 § PSL, till anmélaren, vardgivaren samt berdrd personal som bereddes
mojlighet att yttra sig ver forslaget till beslut senast den 7 januari 2021. [...]

De synpunkter som limnades pé det andra forslaget till beslut dverlamnades till
foredragande ldkare for stillningstagande till om synpunkterna foranledde
foredragande ldkare att dndra sin medicinska beddmning.

Den 11 januari 2021 inkom e-post fran anmdlaren som fragade varfor hon inte
fatt ta del av yttrande som hiélso- och sjukvardspersonal lamnat pa det forsta
beslutsforslaget. Yttrandet skickades till anmilaren och den 14 januari 2021
kontaktade beslutsfattaren anmélaren per telefon for att besvara anmélarens
fragor om IVO:s handldggning av drendet.

Den 7 mars 2021 meddelade foredragande ldkare, som gatt igenom alla
handlingar pa nytt, att han stod fast vid sin tidigare beddomning och foreslog ett
par fortydliganden. IVO fattade beslut i drendet den 7 april 2021. Beslutet
expedierades den 8 april 2021 till anmélaren, vardgivaren och berdrd personal i
enlighet med 7 kap. 18 § tredje stycket PSL. [...]

IVO:s beddmning av handlaggningen

IVO beklagar den langa handlaggningstiden i drendet och att beslutet drojde pa
det sitt som framkommer. Det ér ocksa olyckligt att IVO trots upprepade
kontakter med anmaélaren inte lyckats forklara varfor handldggningen dragit ut pa
tiden och vilka stdllningstaganden myndigheten gjort, pa ett sitt som blivit
begripligt for anmélaren. Den langa handlaggningstiden beror dels pa hog
arbetsbelastning och byte av beslutsfattare, dels pa att den medicinska
bedomning som gjordes av den foredragande lidkare som inledningsvis var
involverad i drendet inte i tillrdckligt hog grad bemoétte det anmilaren anfort i
klagomalet och dvriga kontakter med myndigheten.

IVO:s utredning i drendet omfattar endast den tidsperiod och de forhallanden
som anmdlaren angett i sitt klagomal. Nar anmalaren inkom med synpunkter pé
det forsta forslaget till beslut limnade anmadlaren detaljerade och valformulerade
synpunkter pa kombinationsbehandlingen. IVO gjorde dérfor bedomningen att
det fanns anledning att inhdmta en ny medicinsk bedomning for att sékerstilla att
fragestéllningarna i klagomalet besvarades och for att kunna ta stillning till om
den vérd och behandling som patienten fatt varit i enlighet med vetenskap och
beprovad erfarenhet. IVO har med andra ord inte gjort om utredningen utan
inhdmtat en fornyad medicinsk bedémning av befintligt underlag. IVO skulle
naturligtvis ha agerat tidigare och skickat drendet for ny medicinsk bedomning

i stillet for att kommunicera ett otillrdckligt motiverat forslag till beslut med
anmdlaren, vardgivaren och berord hilso- och sjukvardspersonal.

[ efterhand konstaterar IVO att myndigheten i det andra forslaget till beslut av
forbiseende inte angett vilka synpunkter som anmélaren respektive berdrd hélso-
och sjukvérdspersonal lamnade pa det forsta forslaget till beslut. IVO beklagar
att myndigheten av misstag underlatit att bereda anmalaren tillfélle att yttra sig
over berord hilso- och sjukvardspersonals yttrande i samband med kommunice-
ring av det andra forslaget till beslut. Anmadlaren har dock fatt del av handlingen
innan det slutliga beslutet fattades.

Nir det giller anmdlarens synpunkt pa att IVO:s forslag till beslut inte var
tillrackligt motiverat och att anmdlaren saknar beskrivning av hdandelseforloppet,
delar IVO anmilarens synpunkt s till vida att ett beslut ska vara tydligt och
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vialmotiverat sé att det gar att forsta pa vilka grunder IVO fattat sitt beslut. Detta
har JO tidigare kritiserat IVO for. Skilet till att IVO valde att inhdmta en ny
medicinsk bedomning &r just att ett beslut behover vara tydligt och véilmotiverat,
vilket det alltsd inte var i ddvarande skick. IVO anser att det, betrdffande
exempelvis beskrivning av handelseforloppet, av integritetsskal dr viktigt att
Overviga vilka uppgifter om patienten och dennes hélsotillstand som bor aterges
i beslutet. Eftersom IVO:s beslut i klagomalsdarenden ér offentliga ska IVO inte
redovisa kinsliga uppgifter om den enskilde som saknar betydelse for beslutet.

Avslutningsvis vill IVO, med anledning av myndighetens langa handldggnings-
tid, beklaga den pafrestning som véntan pa beslut har inneburit for anmélaren.

L.N.B. kommenterade remissvaret.

Beddémning
Kompletterande utredning och nytt forslag till beslut

[ 7 kap. 13 § patientsdkerhetslagen anges att IVO ska gora den utredning som
behovs for att kunna prova klagomalet.

Av handlingarna framgar att [IVO skickade ut ett forsta beslutsforslag till de
berorda i oktober 2020, men att myndigheten dérefter beslutade att inhdmta en
ny medicinsk bedomning fran foredragande ldkare. Efter att en sddan
bedomning hade gjorts, upprattade IVO ett nytt forslag till beslut som skickades
ut till de berérda i december 2020.

Jag har i och for sig inga synpunkter pa IVO:s atgird att inhdmta en ny
medicinsk bedomning, eftersom den atgarden ligger inom ramen for myndig-
hetens utredningsskyldighet. Daremot framstar det som mycket olyckligt att
IVO vid den tidpunkten redan hade skickat ut ett beslutsforslag till de berdrda,

i synnerhet eftersom den nya medicinska bedomningen resulterade i ett nytt
beslutsforslag som pa ett avgorande sitt skilde sig fran det forsta forslaget.
Aven om ett forslag till beslut inte ir slutgiltigt och kan komma att Andras, ska
mottagarna av ett sadant forslag kunna lita pa att det ar vl underbyggt. IVO har
anfort att myndigheten borde ha skickat drendet for en ny medicinsk bedomning
i ett tidigare skede, i stdllet for att kommunicera ett otillrdckligt motiverat
beslutsforslag med de berdrda. Jag instimmer i den beddmningen och ar kritisk
till IVO:s handlaggning.

Kommunicering

I 7 kap. 16 § patientsékerhetslagen anges bl.a. att anmilaren har ritt att ta del

av det som har tillforts drendet och att han eller hon, innan drendet avgors, ska
ges mojlighet att ta del av och ldmna synpunkter pa det som har tillforts drendet.
I 17 § samma kapitel anges att IVO, ndr myndigheten 6versdnder handlingar for
yttrande, ska ange inom vilken tid yttrandet ska komma in till myndigheten.
Den som ges tillfalle att yttra sig ska upplysas om att drendet kan komma att
avgoras dven om inget yttrande kommer in inom foreskriven tid.

Av utredningen framgér att IVO i november 2020 mottog ett yttrande fran
berord hidlso- och sjukvardspersonal. Yttrandet kommunicerades inte med
L.N.B. Visserligen tog L.N.B. del av yttrandet innan drendet avgjordes, men det
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berodde pé att hon sjdlv begirde ut handlingen hos IVO. I samband med att
handlingen lamnades ut gav IVO inte L.N.B. tillfdlle att ldmna synpunkter pa
yttrandet inom viss tid. Jag konstaterar darfor att IVO inte i alla delar har {oljt
bestimmelserna om kommunicering i det har fallet.

Langsam handlaggning

En grundlaggande forvaltningsrittslig princip &r att drenden ska handlaggas sa
enkelt, snabbt och kostnadseffektivt som mojligt utan att rattssakerheten
eftersatts.

JO har i flera tidigare beslut kritiserat IVO for langsam handlidggning av
klagomalsdrenden (se bl.a. JO:s beslut den 28 februari 2018, dnr 6812-2017;
den 14 maj 2019, dnr 1458-2018; och den 15 februari 2021, dnr 6460-2020).

I beslutet den 15 februari 2021 framhdll JO att IVO:s utredningsskyldighet i
klagomalsdrenden begrinsades den 1 januari 2018, vilket rimligtvis borde bidra
till kortare handlaggningstider (se prop. 2016/17:122). Mot den bakgrunden
fann JO att det var mycket otillfredsstéllande att [IVO fortfarande tycktes ha
problem med langa handldggningstider i sin klagomalshantering.

Av utredningen i det hér drendet framgér att anmélan kom in till IVO den

4 mars 2019 och att IVO meddelade beslut den 8 april 2021. Handlaggnings-
tiden uppgick ddarmed till tva &r och en manad. IVO har anfort att den langa
handldaggningstiden beror pa dels hog arbetsbelastning och byte av besluts-
fattare, dels brister i den medicinska beddmning som inledningsvis gjordes.

Utredningen visar att IVO under en period av 13 ménader inte vidtog nagra
atgdrder i drendet utover att svara pa ett e-postmeddelande frén L.N.B. Jag
bedomer att drendet, trots bytet av beslutsfattare och inhdmtande av ny
medicinsk utredning, borde ha kunnat avgdras med storre skyndsamhet an
vad som varit fallet. IVO fortjanar kritik for den utdragna handldggningen.

Det ar tydligt att IVO fortfarande har behov av att forkorta sina handldggnings-
tider. Jag har viss forstaelse for att IVO har en anstrangd arbetssituation. Som
JO tidigare har uttalat dr det dock inte godtagbart att enskilda personer drabbas
av orimligt langa handlaggningstider till foljd av detta.

Ovrigt

Vad som i 6vrigt har kommit fram ger inte anledning till ndgra uttalanden fran
min sida.

Arendet avslutas.
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Arendet har foredragits av Emilia Franke. Byrachefen Dan Johansson har

deltagit i beredningen.

Séandlista
L.N.B.

IVO (dnr 8.2.1-11479/2019)
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