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Inledning

PSL 2010:659, SOSFS 2011:9 7 kap. 3 §

Enligt patientsikerhetslagen ska vardgivaren varje ar uppritta en patientsikerhetsberéttelse.
Syftet med patientsidkerhetsberdttelsen ar att oppet och tydligt redovisa strategier, mal och
resultat av arbetet med att forbéattra patientsékerheten.

I Nationell handlingsplan for 6kad patientsdkerhet 1 hilso- och sjukvérden 2020-2024 har
Socialstyrelsen identifierat fyra grundliggande forutséttningar {for att ingen patient ska
drabbas av vardskada:

1. Engagerad ledning och tydlig styrning
2. En god sdkerhetskultur

3. Adekvat kunskap och kompetens

4. Patienten som medskapare

I denna patientsdkerhetsberittelse redovisas hur elevhilsans medicinska insats 1 Hylte
kommun 2023 har arbetat utifrdn dessa fyra grundlaggande forutsittningar.
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Kalla:
Socialstyrelsen ”Nationell handlingsplan for 6kad patientsidkerhet i1 hilso- och sjukvarden
2020-2024”
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SAMMANFATTNING
Verksamhetsaret 2023.

Elevhilsans medicinska insats (EMI) avser grundskola och anpassad grundskola. Det gdngna
verksamhetsaret har flutit pa bra och verksamheten ligger i fas gillande vaccinationer och
basprogram. EMI i Hylte kommun strdvar efter att erbjuda alla elever en likvérdig vard av
hog kvalitet.

Rapporterade avvikelser har 6kat under 2023 (15 st.) jamfort med 2022 (8st.). Detta ses delvis
som ett resultat av att medarbetarna uppmuntras att skriva avvikelser for att utveckla och
sakerstélla verksamhetens rutiner. Det sker en kontinuerlig dialog med medarbetarna under
professionstriaffarna for att avdramatisera och dka antalet inrapporterade avvikelser. Inga
avvikelser har lett till Lex Maria-anmilan och inga klagomal har rapporterats. Inte heller
logguppfoljningar har visat pa nadgon olovlig journalatkomst.

Foljande mél sattes for verksamhetsaret 2023, de flesta mal har uppnatts och ndgra mal har
arbetet kommit en bra bit pa vig och forvéntas vara avslutade under 2024:

e Regelbunden journalgranskning i journalsystemet for att utveckla kvaliteten pa
dokumentation.

o Folja skolskoterskeforeningens kvalitetsregister for att identifiera risker i
verksamheten.

e Oka andelen elever som svarar pa enkiiten infor hiilsobesdket i 4k 8.

e Skapa skriftlig rutin for skoladministratorerna for att kvalitetssdkra sé att
skolskoterska och dvrig personal far information nér ny elev borjar pa respektive
skola.

e Oka kunskapen kring patientsikerhetsarbetet via Socialstyrelsen i
skolskdterskegruppen.

Mil 1

Regelbunden journalgranskning i journalsystemet for att utveckla kvaliteten pa
dokumentation.

Resultat: I alla journaler som granskas har eleverna foljt basprogrammet for hilsobesok i
grundskolan och erbjudits vaccinationer enligt svenska vaccinationsprogrammet for barn.
Remisser och kontrollelever f6ljs kontinuerligt upp enligt rutin. Det framkommer i
dokumentation att likemedel vid behov ges enligt generella direktiv, men saknas ofta
tidsangivelse nér ldkemedlet administrerats.

Analys: Vid journalgranskning syns det tydligt att personalen har adekvat kunskap och foljer
lagstiftningen kring gillande journalforing. Personalen har god kinnedom om verksamhetens
ledningssystem och foljer géllande processer och rutiner si alla elever far en god och
patientsdker vard. En brist som framkommer i journalforingen &r att det inte dokumenteras
nagon tid ndr ldkemedel administreras vilket kan leda till forvirring om respektive elev skulle
behova ldkemedel vid mer én ett tillfdlle under dagen.

Atgiird: Rutin kring likemedelshantering har reviderats och diskussion har forts i
skolskdterskegruppen. Alla skolskdterskor har nu kunskap kring den nya rutinen.



Mal 2
Folja skolskoterskeforeningens kvalitetsregister for att identifiera risker 1 verksamheten.

Resultat: Saknas fortfarande sekretessdorr till skolskdterskans rum pd Landeryd och Rydo
skola.

Analys: Det finns en plans for dessa skolor géllande sekretessdorrar. I Landeryd finns det en
plan for nybyggnation och 1 Rydo har det tagits beslut 1 nimnden att skolan stings vid
terminsslut 2024.

Mal 3

Oka andelen elever som svarar pa enkiiten infor hiilsobesoket i &k 8.

Resultat: Infor hilsobesoket i &k 8 under hdsten 2023 dr det 116 av 124 elever som fatt
tilldelat sig en kod for att kunna svara pa enkéten digitalt. Det dr 101 elever som svarat pa

enkiten infor besoket hos skolskdterskan. Ovriga elever kan inte f4 enkiiten digitalt p4 grund
av ofullstidndigt personnummer eller annan anledning utan fir den 1 pappersform.

Analys: Skolskoterskan har infor hdlsobesoket 1 ék 8 under hosten 2023 varit ute i alla klasser
och informerat och funnits tillgdnglig under tiden som eleverna fatt svara pd enkéten 1 skolan.
Det har visat sig vara en framgéngsrik strategi for att 6ka andelen besvarade enkéter infor
hélsosamtalen.

Mal 4

Skapa skriftlig rutin for skoladministratdrerna for att kvalitetssdkra sa att skolskoterska och
ovrig personal far information nér ny elev borjar pa respektive skola.

Resultat: Det har forts dialog med skoladministratrerna och de har ett dokument som de
foljer nér elever skrivs in.

Analys: For att sékerstélla att skolskoterskan alltid far information nér nya elever skrivs in pé
skolan har MLA fort dialog med skoladministrator som gemensamt med sina kollegor har
diskussion kring detta pa sina professionstraffar. Arbetet kring en gemensam rutin har
paborjats och kommer att slutforas 1 borjan av 2024.

Mal 5
Oka kunskapen kring patientsiikerhetsarbetet via Socialstyrelsen i skolskdterskegruppen.
Resultat: Skolskdterskorna har under aret gatt en digital utbildning via socialstyrelsen.

Analys: Utifran utbildningen finns en 6kad medvetenhet hos alla skolskéterskor i
verksamheten kring patientsékerhetsarbetet.



GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER
VARD

Engagerad ledning och tydlig styrning

Engagerad

En grundlidggande forutsittning for en god och siker vérd r en engagerad riadil
och kompetent ledning och tydlig styrning av hilso- och sjukvérden pé
alla nivéer i verksamheten.

I Hylte kommun &r Therese Andersson, chef for central elevhélsa utsedd

till verksamhetschef enligt hélso- och sjukvérdslagen (HSL) for hélso- och

sjukvérden som bedrivs inom elevhilsans medicinska insats. Verksamhetschefen har haft en
medicinsk ledningsansvarig skolskoterska som stdd utifran skriftligt uppdrag enligt HSL och
fullgor enskilda ledningsuppgifter i enlighet med hilso- och sjukvardsférordningen (4 kap 5
§). Emma Gummesson har haft det medicinska ledningsansvaret (MLA).

Organisation och ansvar

Varje vardgivare ansvarar for att det finns ett ledningssystem for att sékerstélla att hidndelser
inom verksamheten som kan leda till vardskada kan forebyggas.

Ledningssystemet for hilso- och sjukvarden inom elevhélsans medicinska insats ska
gora det mojligt att styra verksamheten sé att rétt sak gors vid ratttillfélle och pa ratt sétt
samt att hdndelser som kan leda till vardskador undviks (SOSFS 2011:9).
Ledningssystemet antogs av ndmnden 1 april 2022 och ér ett styrande dokument som
vardgivaren har for att planera, leda kontrollera, folja upp, utvirdera och forbittra
verksamheten. I ledningssystemet regleras ansvarsfordelningen for det systematiska
kvalitetsarbetet for patientsdkerhet. Systemet innehaller ocksa de processer och rutiner
som behovs for den vird som bedrivs 1 verksamheten.

Viardgivare

I Hylte kommun &r Barn- och ungdomsndmnden (BUN) ansvarig vardgivare for all hdlso- och
sjukvérd inom elevhélsans medicinska insats.

Verksamhetschef

Enligt HSL ska det inom all hélso- och sjukvard finnas en verksamhetschef som har det
samlade verksamhets- och ledningsansvaret. Uppdraget regleras i HSL (4 kap 2 §) och i
hilso- och sjukvérdsforordningen. Verksamhetschefen leder det systematiska
forbattringsarbetet och fullgdr vardgivarens uppdrag i verksamheten. Verksamhetschefen
ansvarar ocksa for att fullgéra anmélningsskyldigheten enligt patientsékerhetslagen (3 kap, 5

och 7 §%)

Medicinskt ledningsansvar

Medicinskt ledningsansvarig (MLA) arbetar utifran skriftligt uppdrag av verksamhetschefen
enligt HSL och fullgor enskilda ledningsuppgifter i enlighet med hélso- och
sjukvardsforordningen (4 kap 5 §).



Legitimerad personal

All legitimerad hilso- och sjukvérdspersonal arbetar under eget yrkesansvar och ska utfora
sitt arbete 1 Overrensstimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet, enligt 6 kap. 2§
patientsdkerhetslagen och skall vara vil fortrogna med innehéllet i Hylte kommuns rutiner for
elevhdlsans medicinska insats. Arbetet ska utforas med god kvalité och hog patientsékerhet.
Varje medarbetare har ansvar for att identifiera risker och avvikelser inom verksamheten
enligt gillande processer och rutiner.

Skolskoterska ska ha examen fran specialistutbildning till distriktsskoterska,
barnsjukskoterska eller skolskoterska. Skolldkaren ska ha specialistkompetens inom barn- och
ungdomsmedicin, allmédnmedicin med barn- och ungdomskompetens, barn- och
ungdomspsykiatri eller skolhdlsovard. Skolskoterska och skolldkare har, som all hdlso- och
sjukvardspersonal, anmélningsplikt vid misstanke om barn som far illa, enligt SoL 2001:453,
14 kap.

Overgripande mal och strategier
PSL 2010:659, 3 kap. 1 §, SOSFS 2011:9, 3 kap. 1-3 §

Elevhilsans uppdrag ar att frimst arbeta forebyggande och hilsofrdmjande och att stodja
elevernas utveckling mot utbildningens mal. EMI i Hylte kommun arbetar fortlopande for att
uppritthélla en sa hog grad av patientsikerhet som mojligt.

Malet &r att bedriva en god och sidker vard dér risker elimineras genom tidig identifiering och
forebyggande arbete. EMI arbetar ocksé for att s& ménga elever som mojligt skall ta del av de
hilsofrimjande och forebyggande insatser som vi erbjuder i form av hédlsosamtal och
vaccinationer.

For att minimera risken for vardskada ér det viktigt att bemanningen dr fullgod och att
personalen har den kompetens som krévs for att bedriva en séker vard. Arbetsmiljon maste
vara tillfredstdllande och det maste finnas tid f6r planering och for det systematiska
kvalitetsarbetet. De lokaler som anvénds i verksamheten maste vara &ndamalsenliga och
uppfylla grundldggande krav pa hygien och sekretess.

Strategier fOr att uppn dessa mal ar att:

o skolskoterska finns tillgénglig pa alla skolor och att dessa har ansvar for ett rimligt
antal elever, cirka 430 elever per heltidstjanst enligt riktlinjer.

e det finns sdkra rutiner och lokala riktlinjer for arbetet och att dessa ér vil kdnda for
alla medarbetare.

e kvaliteten i verksamheten skall systematiskt och fortlopande utvecklas och sékras.

¢ en fungerande avvikelserapportering finns och att den leder till dtgdrder som sedan
foljs upp.

e det inom verksamheten finns bemanning, kompetens och lokaler som uppfyller kraven
for att uppna god, séker fysisk och psykisk vérd.

e arbetsmiljon ér sddan att tid finns for planering och kvalitetsarbete.

o sikerstilla mottagandet av nyanstilld personal med mentorskap och inskolning. Detta
foljs upp och utvérderas av medicinskt ledningsansvar (MLA) och verksamhetschef.



Samverkan for att forebygga vardskador
SOSFS 2011:9 4 kap. 6 § och 7 kap. 2 §p 3

Samverkan &r en stor del 1 att forebygga vardskador och sker kontinuerligt bade internt och
externt. Vardgivaren ansvarar for att identifiera de processer diar samverkan behovs for att
forebygga att patienter drabbas av vardskada. Det ska framga av processerna och rutinerna
hur samverkan ska bedrivas i den egna verksamheten.

Intern samverkan

e Skolskéterskor triffas regelbundet (var 4:e vecka) inom professionen for diskussion
kring att arbetet fortskrider utifran basprogram och érshjul pa respektive skola.

e Elevhilsoteam dér skolans personal gemensamt identifierar elever som ér 1 behov av
stod 1 form av extra anpassningar eller sirskilt stod.

e Samordning av insatser inom elevhélsan.

e Skoladministrator informerar om nya elever sa att dessa kan ta del av elevhilsans
medicinska insatser som gors 1 forebyggande och hilsofrimjande syfte.

e Samverkan med skolans personal vid vaccinationer.

Extern samverkan

e Rutin for remittering till annan vardgivare nédr behov uppstér.

e Regelbundna kontakter med externa samverkanspartners sdsom barnhabiliteringen,
barn- och ungdomspsykiatrin (BUP), ungdomsmottagning, socialtjénst, primarvard
och andra sjukvérdskliniker

e Inhdmtar information fran barnhélsovarden (BHV) for elever som borjar i
forskoleklass.

e Samverkan vid skolbyte till/frdn annan kommun, informationséverforing framjar
forutséttningen for ett bra mottagande av eleven pa den nya skolan.

e Samverkan med vardnadshavare.

Informationssdkerhet

HSLF-FS 2016:40, 7 kap. 1 §

EMI dokumenterar 1 ett webbaserat journalsystem PMO. Personuppgifter utformas och
behandlas sa att elevernas och ovriga registrerades integritet respekteras. Dokumenterade
personuppgifter ska hanteras och forvaras s att obehoriga inte far tillgdng till dem. Detta
sakerstélls bland annat genom en tvafaktorsinloggning. Alla har ett personligt ansvar for att
virna om informationssikerheten och den inre sekretessen. De som arbetar for en vardgivare
ansvarar dven for att skydda sitt personliga 16senord och andra hjalpmedel for kontroll av
behorighet.

For att & behdorighet till journalsystemet kridvs en anstéillning eller konsultuppdrag som rektor,
skolskoterska, skolldkare, kurator, psykolog, specialpedagog och specialldrare inom barn- och
ungdomsforvaltningen 1 Hylte kommun. For behorighet krdvs ocksé en
introduktionsutbildning i systemet. Journalsystemet har en tvafaktorsinloggning och tilldelade
roller styr vilken dtkomst som ges. PMO-administrator lagger upp anvéndare och roller i
journalsystemet.



Uppdateringar till nya versioner av PMO sker pa initiativ av systemadministrator tillsammans
med IT cirka tva ganger per termin nér dessa sliapps fran CGM (CompuGroup Medical).

Loggar och journalgranskning har genomforts 2 ganger/termin av systemansvarig och MLA,
for att skydda elever och vardnadshavare mot dataintrdng. Dessa kontroller &r bade
slumpmassiga och riktade granskningar.

Elever med skyddad identitet finns inte 1 ndgon av kommunens digitala system. Journalféring
for dessa elever sker i1 pappersform och rutinen for detta finns tydligt beskriven inom EMI.

Rutiner finns for utlimnande av journaler frdn PMO. Specifika rutiner finns kring utldmnande
av journal pa de elever som ej har fullstandigt personnummer och elever med skyddad
identitet.

Lokal skrivare finns till varje skolskoterska for inskanning och utskrift.

Barnhilsovardsjournal dtersdnds till regionarkivet ndr eleven avslutat grundskolan, efter att
sammanfattning och andra vésentliga parametrar skrivits in och vissa delar skannats till
journalen i PMO.

En god sakerhetskultur

Det ér viktigt med en god sékerhetskultur 1 hela organisationen. EMI
arbetar med:

’ \ En god

e EMI har en kind rutin for avvikelserapportering och lex Maria- A m ' atarihend
anmailning dar EMI:s personal identifierar och rapporterar risker u
for vardskada samt handelser/tillbud som medfort eller hade
kunnat medfora en vardskada till MLA och verksamhetschef. MLA
ansvarar for lex Maria anmélningar till IVO.

e Uppgifter angaende skolenheter, verksamhetschef och anmélningsansvarig uppdateras
vid fordndringar till IVO.

e Rutiner som ingér i det medicinska ledningssystemet, uppdatering och implementering
av innehall.

e Introduktion av nyanstillda skolskdterskor av MLA for elevhélsans medicinska insats

e Intern och extern samverkan dr valfungerande, ndgot som underléttas av stabil
bemanning med god personkdnnedom och vél upparbetade kontaktvégar.

e EMI har regelbundna avstimningsméten for skolskoterskor ddar MLA ansvarar for att
leda det medicinska arbetet i skolskoterskegruppen. Verksamheten {6ljs och
samordnas och information frain MLA moten kommuniceras till 6vriga skolskoterskor.

e Lokala rutiner samt annan viktig dokumentation for EMI samlas i gemensam digital
mapp for enkel dtkomst 1 skolskoterskegruppen.

e Vid vaccinationer arbetar tva skolskdterskor tillsammans, enligt géllande
rekommendationer, for att sdkerstdlla kompetent omhadndertagande vid eventuell
allergisk reaktion.



Adekvat kunskap och kompetens

En grundléggande forutsittning for en siker vard ér att det finns
tillrackligt med personal som har adekvat kompetens och goda 3

- ~

Py

forutsittningar for att utfora sitt arbete. Rektor ansvarar for att sékerstilla é
kompetensen och erbjuds stdd 1 rekryteringsprocessen. Respektive dekrot
yrkeskategori ansvarar for yrkesspecifik introduktion. e

Under 2023 har Hylte kommuns grundskolor bemannats med 3,4 tjinst skolskoterska for ca
1400 elever fordelat pa tio enheter. Det medicinska ledningsansvaret bemannas med 50%
tjanst och administrator i PMO ar bemannad med 10% tjinst.

Samtliga skolskoterskor ér legitimerade sjukskoterskor och under varterminen har alla
adekvat vidareutbildning for uppdraget att arbeta som skolskoterska. Under hostterminen har
en av skolskoterskorna enbart grundutbildning, men har hatft tillgang till mentor och en
ordentlig introduktion for att kunna genomfora arbetet patientsikert.

Fortbildning som alla eller nigra skolskoterskor deltagit 1 under aret &r:

Sédker vard — nationell utbildning 1 patientsékerhet (Socialstyrelsen)
Konsstympning av flickor och kvinnor (Socialstyrelsen)
Basutbildning och férdjupning om HBTQI

Audiometri - horselscreening

Skolskoterskedagarna

Verksamhetschef och MLA har deltagit i fortbildning kring Elevhélsans medicinska ledning —
ansvar, siakerhet och kvalitet.

Patienten som medskapare
PSL 2010:659 3 kap. 4 §

Patienten

En grundldggande forutsittning for en séker vérd ar patientens och de som med-
nérstdendes delaktighet. Varden blir sdkrare om patienten dr
vilinformerad, deltar aktivt i sin vard och ska sa langt som mgjligt
utformas och genomforas i samrdd med patienten. Att patienten bemots
med respekt skapar tillit och fortroende.

skapare

Inom EMI ér all hélso- och sjukvard ett erbjudande till virdnadshavare, barn och ungdomar
under skolaren. Samtycke till vard, undersokning eller behandling sker i de flesta fall muntligt
men 1 vissa sammanhang efterfrdgas skriftligt medgivande. Vid utredning infér anpassad
grundskola krévs skriftligt samtycke. Information om EMI och basprogram ges om mojligt pa
fordldraméten och i direkt kontakt med vardnadshavare. Det finns information om EMI och
dess arbetsuppgifter pdA kommunens hemsida.

Skolskdterska och skolldkare ansvarar for ett gott samarbete med elev och vardnadshavare for
basta mojliga resultat av vard och behandling. Eleven bor alltid informeras om det som ror
honom eller henne och informationen ska vara anpassad efter alder och mognad.
Vardnadshavare har rétt och skyldighet att bestimma i frdgor som ror barnets personliga
angeldgenheter men ska i takt med stigande alder och utveckling ta storre hiansyn till barnets
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synpunkter och dnskemél. Hénsyn tas alltid gédllande sekretess och tystnadsplikt. En
vélinformerad elev upplever ofta en storre kénsla av trygghet.

Det ér viktigt att elevhdlsans personal uppmérksammar faktorer som kan medfora svarigheter
1 informationsdverforingen, t ex behov av tolk.

AGERA FOR SAKER VARD

SOSFS 2011:9, 5kap. 2§, 7§, 88, 7kap. 2 § p 2, PSL 2010:659, 3 kap. 10 §
Vérdgivaren ska utfora egenkontroll, vilket ska utféras med den frekvens och i den
omfattning som krévs for att vardgivaren ska kunna sékra verksamhetens kvalitet.

Egenkontroll innebér att systematiskt folja upp och utvirdera samt kontrollera att
verksamheten bedrivs enligt de processer och rutiner som ingar i ledningssystemet (SOSFS
2001:9).

Ett fortlopande forbattringsarbete, som bygger pa ldrande och utveckling &r en viktig del 1
patientsdkerhetsarbetet. I arbetsprocessen for det systematiska kvalitets- och
patientsdkerhetsarbetet anvinds fyra steg.

Egenkontroller och verksamhetsbesok innefattar administration,
lakemedelshantering, hygienrutiner, dokumentation, journalhantering,
lokaler och utrustning, samverkan och arbetsmilj6. MLA ansvarar for att
detta gors. EMI arbetar utifrin ett basprogram och efter ett faststallt
arshjul for att sdkerstélla att arbetet bedrivs som planerat. Vid behov
besoker verksamhetschefen enheterna, det pdgar en kontinuerlig kontakt
med verksamhetschefen kring EMI och kvalitetsarbetet. Avvikelser skrivs pa det arbete som
inte fullfoljts.

Genomforandet av egenkontroll sker 16pande 1 verksamheten.

Egenkontroll Omfattning | Ansvar Anmirkningar Atgiird
Medicinteknisk Systematiskt | Genomfors av | Inga anmérkningar
utrustning utifrdn rutin | extern konsult

(audiometer och
vagar)

Medicinteknisk Systematiskt | MLA, Syntavlorna pa Nya syntavlor har
utrustning (syntavla, | utifrén rutin | skolskoterska | négra enheter dr for | kopts in till de
blodtrycksmanschett gamla och det finns | enheter dir behov
er) inte lysror att kopa | fanns.
in ldngre. Nya
Négra blodtrycksmanschet
blodtrycksmanschet | ter har kopts in och
ter gick inte igenom | de gamla kasserade.
kalibreringen
Checklista vid Vid MLA, Inga anmérkningar
introduktion av nyanstéllning | mentor, chef,
nyanstalld skolskoterska
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Temperatur Kontinuerligt | Skolskdterska | Larm — for hog Temperatur
medicinska kylskép | via digital temp pga aterstélldes snabbt
funktion som strdmavbrott och kontakt med
ar kopplad aterforsaljare till
till mejl och vaccin, inget
mobil forstordes utan kan
anviandas som
vanligt i
verksamheten.
Léasbara medicinska | Regelbundet | Skolskoterska | Inga anmérkningar
kylskap varje vecka
Loggkontroll i Systematiskt | MLA och Inga anmérkningar
journalsystemet 4 ganger per | PMO-
ar administrator
Likemedel (kontroll | Minst 2 Skolskdterska | Inga anmérkningar
av datum) génger per ar
Arshjul foljs ochev | 1 gdng i MLA, Inga anmérkningar
avvikelser signaleras | manaden uppf6ljning
till MLA vid
professionstra
ffar
Journalgranskning Arligen MLA Saknas Rutinen kring
dokumentation om | dokumentation har
tid nér lakemedel reviderats.
ges 1 flertalet Information till hela
journaler. arbetsgruppen kring
den uppdaterade
rutinen.
Inrapportering av Lopande Egenansvar Inga anmérkningar
alla givna skolskdterska
vaccinationer till
nationellt
vaccinationsregister

Ett 6vergripande resultat av egenkontroller visar att skolskoterskorna arbetar enligt de
riktlinjer som finns. Majoriteten av elever har erbjudits hdlsoundersokningar/hédlsosamtal och
vaccinationer enligt Socialstyrelsens riktlinjer. Elever som har haft behov av ett lakarbesok
har alla erbjudits ett besok till skolldkaren.

Oka kunskap om intriffade vardskador

SOSFS 2011:9 7 kap. 2 § sista stycket, HSLF-FS 2017:40 3 kap. 1 §, PSL 2010:659 3 kap. 3 §

EMI i Hylte kommun har under 2023 inte haft nagra aktuella vardskador,

drenden hos IVO eller patientnimnden.

‘ Oka kunskap om

intréitfode vardskodor
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Under 2023 inkom 14 avvikelser vilket dr en 6kning frin foregdende 4r. I det totala antalet
avvikelser rdknas dven de avvikelser som skett hos annan vardgivare in, men som rapporterats
1 var egen verksambhet.

Tillforlitliga och sdkra system och processer

Patientsikerhetsarbetet grundar sig pa gemensamma rutiner, det mwgﬁchm
sakerstiller att arbetet utfors pa ett likvardigt och patientsékert sitt. e o
Arbetet sker utifrdn ledningssystemet och underléttas genom ett &rshjul ¥ *
for skolskoterskorna. Strukturen for patientsdkerhetsarbetet &r tydlig och

vélkdnd vilket leder till en hog fo6ljsamhet. ‘

Saker vard har och nu

Halso- och sjukvarden préglas av stéindiga interaktioner mellan S_‘k3_ )
manniskor, teknik och organisation. Forutséttningarna for sdkerhet e °I‘“ "
fordndras snabbt och det &r viktigt att agera pé storningar i nartid. 1
Riskhantering

SOSFS 2011:9, Skap. 1§, 7kap. 25p 4

Arbete sker med att fortlopande bedéma om det finns risker for att handelser skulle kunna
intrdffa som kan medfora brister i verksamhetens kvalitet. Detta sker genom avvikelser,
verksamhetsbesok och 6vrig egenkontroll.

Forhoppningen ér att inrapportering av risker ska 0ka sa att forebyggande insatser kan sittas
in, innan det leder till ett tillbud, risker for vardskador eller hindelser som har eller hade
kunnat medfora en vardskada.

Starka analys, larande och utveckling

Avvikelser ’4
PSL 2010:659, 6 kap. 4 5, SOSFS 2011:9 5kap. 5§, 7kap. 2§ p 5 ot g

i
analyserats och arbetats med utifrdn rutiner kring avvikelsehantering. Tre
av dessa var orsakade av externa vardgivare. Atgirder har vidtagits for att ‘
motverka upprepning av dessa avvikelser. Ingen av dessa avvikelser bedomdes vara av sddan
art att de skulle leda till en anmélan enligt Lex Maria.

Under 2023 har 14 avvikelser inkommit inom EMI och dessa har

Avvikelser 2023

Omréade Antal Allvarlighetsgrad Intern/extern
Liakemedelshantering 1 (1) Mindre Intern

Vard och behandling 0

Information 2 (1) Mindre Externa
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Dokumentation | (1) Mindre Extern

Medicinteknik 2 (1) Mindre Interna

Rutiner 4 (1) Mindre 3st Interna
(2) Mattlig 1st

Annan avvikelse 4 (1) Mindre Interna

Klagomal och synpunkter
SOSFS 2011:9, 5kap.3§,3a$och6yg, 7kap.2§p 6

Klagomal och synpunkter kan ldmnas direkt till skolskoterska, skolldkare, psykolog eller
verksamhetschef alternativt lamnas digitalt via den gemensamma synpunktshanteringen inom
barn- och utbildningsforvaltningen. Méjlighet att 1dimna klagomal och synpunkter finns ocksa
via Patientndmnden eller Inspektionen for vard och omsorg (IVO).

Inga klagomal och synpunkter har registrerats under 2023.

Oka riskmedvetenhet och beredskap

Alla delar av varden behdver planera for en hilso- och sjukvard som 5\
flexibelt kan anpassas till kortsiktigt eller ldngsiktigt fordndrade Ok tdnadnbe

forhallanden med bibehallen funktionalitet, &ven under ovéntade b=
forhallanden. =

b

Arbetet med att skapa en god patientsékerhetskultur fortsitter i verksamheten genom
gemensamma diskussioner, ldsning, fallbeskrivningar, med mera.
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MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR FOR KOMMANDE
AR

Under 2024 kommer patientsidkerhetsarbetet fortsitta for att sékerstélla en god och
patientsdker vard inom EMI i Hylte kommun.

MAL for 2024
Mil 1
Aktivt arbeta med att forbéttra forutsiattningarna for ett patientsdkert arbetssitt.

Strategi: Kontinuerligt uppdatera rutiner och processer utifrn ledningssystemet. Arbetet
utgér fran handboken Patientsékerhets- och kvalitetsarbete for elevhilsans medicinska insats.
Fortsitta folja upp rapporteringen av avvikelser och arbeta for en 6ppen kultur som framjar
dialog.

Mal 2
Oka patientsikerheten kopplat till journalféring

Strategi: Fortsétta med regelbunden journalgranskning och implementera kollegial
journalgranskning i verksamheten.
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