
Har du frågor, synpunkter eller klagomål på elevhälsans medicinska insatser? 
Elevhälsans medicinska insatser är de som utförs av skolsköterska och skolläkare. Undrar du 
över något eller är du missnöjd med vård, bemötande eller omhändertagandet du eller elev 
har fått ifrån oss?  Era synpunkter är viktiga, de kan hjälpa oss att bli uppmärksamma på 
brister och ger oss en vägledning i hur vi kan utveckla verksamheten 

Kontakta i första hand personen som det berör. Om det inte löser problemet eller om du 
inte vill ta kontakt med berörd person vänd dig till vår medicinskt ledningsansvariga 
skolsköterska, MLA eller vår verksamhetschef. Du kan ta kontakt via telefon, mail eller 
använda avsedd blankett på nästa sida. Kontaktuppgifter finns nedan. 

Du kan välja att lämna in blanketten anonymt men tänk på att du då inte kan få någon 
återkoppling ang. ärendet. 

Kontakta andra instanser 
Om du vill diskutera dina rättigheter och möjligheter med någon utomstående kan du vända 
dig till Patientnämnden. 

Kontaktuppgifter MLA 
Matilda Pousette
matilda.pousette@nbgkalmar.se
0766-415807

Kontaktuppgifter Verksamhetschef 
Louise Carlberg 
louise.carlberg@hushallningsallskapet.se 
073 140 06 55 



Synpunkter och klagomål 
gällande elevhälsans medicinska insats vid Hushållningsällskapet Kalmar, Kronoberg och 
Blekinges gymnasieskolor 

När inträffade händelsen? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Vilken elev gäller händelsen? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Vilken personal är ansvarig? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Har du kontaktat berörd personal? Om ja, när? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Vad har hänt? Beskriv den händelse du vill klaga på. 

Kontaktuppgifter 
Om du anger kontaktuppgifter får du en bekräftelse från oss att vi mottagit ärendet samt 
uppföljning. Du kan vara anonym. 

Namn: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Relation till berörd elev: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Telefon dagtid: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Maila blankett till matilda.pousette@nbgkalmar.se eller posta den till 
Matilda Pousette, Naturbruksgymnasiet Kalmar, 395 91 Kalmar


