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Inledning

PSL 2010:659, SOSFS 2011:9 7 kap. 3 §

Enligt patientsdkerhetslagen ska vardgivaren varje ar upprétta en
patientsékerhetsberittelse. Syftet med patientsidkerhetsberéttelsen ar att 6ppet
och tydligt redovisa strategier, mal och resultat av arbetet med att forbéttra
patientsidkerheten.

Inom grundskoleforvaltningen i Goteborgs stad bedrivs i forsta hand
utbildningsverksamhet riktat till elever. I det uppdraget ingér ocksé att i delar av
verksamheten utfora hilso- och sjukvérdsuppgifter. Patientsdkerhetsarbetet for
denna hilso- och sjukvérd leds i grundskoleforvaltningen av verksamhetschef
enligt hilso- och sjukvardslagen. Verksamhetschefen utses av
grundskolendmnden som ocksé ar vérdgivare for all den véard som utfors i
verksamheten. Verksamhetschefen ska sikerstélla patientsédkerhet och god
kvalitet i den vard och behandling som bedrivs.

I denna rapport redogérs for det systematiska kvalitetsarbetet kopplat till hélso-
och sjukvérd inom elevhélsan i grundskoleforvaltningen, Goteborgs stad.

I Socialstyrelsens nationella handlingsplan for 6kad patientsékerhet i hédlso- och
sjukvarden 20202024 har fyra grundldggande forutsattningar identifierats for
att ingen patient ska behova drabbas av vardskada:

* Engagerad ledning och styrning
*  En god sékerhetskultur

*  Adekvat kunskap och kompetens
* Patienten som medskapare

I denna patientsikerhetsberéttelse redovisas hur hélso-och sjukvérden inom
elevhélsan i grundskoleforvaltningen, Goteborgs Stad arbetar utifran dessa fyra
grundldggande forutsittningar.
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1 Sammanfattning

Haélso- och sjukvarden inom elevhélsan i grundskoleforvaltningen, Goteborgs
Stad omfattas av elevhilsans medicinska insats och elevhilsans psykologiska
insats.

For att sékerstilla jédmlik vard inom elevhilsan har bemanning och kontinuitet
foljts upp. Ett kontinuerligt arbete i forsok att forbattra bemanningsproblemen
géllande skolskoterskor, skolldkare och psykologer har skett under aret. Flera
enheter har dock haft langvariga vakanser under éret och fortsatta atgarder
behovs for att sékerstélla patientsékerhet och en jimlik vard. Inom elevhélsans
medicinska insats har det utifrdn ovanstdende problem genomforts riskanalys
for att stotta arbetet med kontinuitet i bemanningen.

For att arbetet med avvikelser ska komma till storre nytta for patienter och
verksamhet pabdrjades en fordjupad analys av processerna for
avvikelsehantering under 2022. Detta arbete har fortsatt under 2023 med fokus
pa att fortydliga och strukturera arbetet med bade rapportering, analys och
atgérder kopplat till risker och negativa handelser.

Egenkontroller inom bade den psykologiska och den medicinska insatsen inom
elevhilsan har genomforts. Dessa har bland annat undersokt journalhantering,
lakemedelshantering, patientsdkerhetskultur och fullféljande av basprogrammet
for elevhilsans medicinska insats.

Elevens hélsa i fokus som implementerades under 2022 har fortsatt varit ett
omfattande omrdde for elevhilsans medicinska insats. Under dret har
implementeringen av detta arbete ocksé utvirderats genom att efterfraga
erfarenheter fran yrkesutdvarna.

Under varen 2023 overtogs ansvaret for metodstod for medicinska och
psykologiska insatser i elevhélsan samt basprogrammet for hdlsokontroller och
hilsobesok av grundskoleforvaltningen.

Inom elevhilsans psykologiska insats framkommer fyra
patientsékerhetsomraden som utméarker sig gillande antalet uppmérksammade
avvikelser: bemanning, dokumentation, samverkan med andra vardgivare samt
posthantering. De fyra patientsdkerhetsomraden inom elevhélsans medicinska
insats dér det &r flest avvikelser dr dokumentation, att genomfora atgérd enligt
vardplan, ladkemedel och samverkan med andra vardgivare. Samtliga avvikelser
har utretts, atgérdats och aterforts i enlighet med verksamhetens rutiner.

Under aret har en lex Maria-anmélning gjorts till inspektionen for vard och
omsorg. Arendet har avslutats och Inspektionen for vard och omsorg kommer
inte att vidta nagra ytterligare atgérder.
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2 Grundlaggande forutsattningar
for saker vard

Nedan beskrivs mal och strategier, organisation och struktur for
patientsidkerhetsarbetet i grundskoleforvaltningen under 2023.

2.1 Engagerad ledning och tydlig styrning Engogerod

ledning och

tydlig styrning

En grundldggande forutsittning for en sdker vérd ar en engagerad och
kompetent ledning och tydlig styrning av hélso- och sjukvéarden pa alla nivaer.

Under 2023 har flera forandringar genomforts i organiseringen av hélso- och
sjukvardsverksamheten inom grundskoleforvaltningen. Under aret har
funktionen skolhélsovéardsoverlékare avslutats och tagits bort ur
ledningssystemet. I skolhdlsovardsoverldkarens uppdrag ingick att ansvara for
Goteborgs stads metodstod for elevhélsans medicinska insats (EMI) och
elevhélsans psykologiska insats (EPI) samt ansvara for Goteborgs stads
basprogram for hdlsobesok och hélsokontroller. I samband med att denna
funktion avslutades sa delades ocksé metodstodet som tidigare varit gemensamt
for grundskoleforvaltningen och utbildningsforvaltningen (UBF) upp i tvé
separata delar for respektive verksamhet. Ansvaret for basprogram for
hilsobesok och hilsokontroller, metodstddets utformning och de rutiner som
upprittas i grundskoleforvaltningen hilso- och sjukvardsverksamhet 6vergick
dérmed till verksamhetschef enligt hilso- och sjukvérdslagen (HSL).

De organisatoriska fordndringar som skett under aret har lett till en viss
belastning pa verksamhetens centrala patientsékerhetsfunktioner som behdvt
anpassas till dessa fordndringar.

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

En forutsittning for en tydlig ledning och styrning &r att det systematiska
kvalitetsarbetet mynnar ut i vél definierade mal for patientsidkerhetsarbetet. De
mal och strategier som tas fram for patientsdkerhetsarbetet inom elevhilsan i
grundskoleforvaltningen bygger pa det kvalitetsarbete som skett aret innan.
Malen formuleras med utgangspunkt i de handelser, avvikelser, riskanalyser och
egenkontroller som rapporterats och sammanstillts under foregiende &r. Aven
det som framkommer vid verksamhetsmoten, dialogmdten och
professionsmoten eller genom klagomal och synpunkter anvénds pa ett
systematiskt sétt. Strategier for att arbeta mot faststdllda méal utarbetas i ett
processorienterat arbetssétt i samarbete mellan ledningsfunktionerna for hélso-
och sjukvérd.

I patientsékerhetsberittelsen 2022 formulerades foljande mal for 2023:
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2.1.1.1

2.1.1.2

2.1.1.3

Mal fér all halso- och sjukvard

Mal 1 Jamlik vard

Analysen av patientsikerhetsarbetet 2022 visar trots atgirder och insatser ar
2021 fortsatt brister gillande bemanning och kontinuitet. For att sdkerstélla
jamlik vérd inom elevhilsan under kommande ar behéver bemanning och
kontinuitet f6ljas upp inom samtliga utbildningsomréaden.

Mal 2 Kvalitetssaker avvikelsehantering

Analysen av patientsdkerhetsarbetet 2022 visar att arbetet med avvikelser
behover utvecklas vidare och att arbetet med framtagandet av en rutin for en
likvérdig avvikelseprocess och en fordjupad analys fortsitter i syfte att
sdkerstélla jamlik hantering och god kvalitet och patientkultur i verksamheten.

Mal fér EMI

Mal 3 Utveckla arbetet med att 6ka elevers och vardnadshavares
delaktighet i varden.

En grundldggande forutsittning for en siker vérd dr patientens och de
narstdendes delaktighet. Varden blir sdkrare om patienten ar vilinformerad,
deltar aktivt i sin vard och ska sa langt som mdjligt utformas och genomforas i
samrad med patienten. Att patienten bemdts med respekt skapar tillit och
fortroende.

Mal 4 God kdnnedom om rutiner och arbetssatt kring
journaldokumentation.

En majoritet av de avvikelser som rapporterats under 2022 ir relaterade till
brister 1 dokumentation och uteblivna eller forsenade insatser. Ett behov finns
av fordjupad kdnnedom och kunskap kring rutiner och arbetssitt. Adekvat
kompetens och goda forutsittningar behdver ocksé sdkerstéllas da andelen nya
medarbetare inom EMI é&r stor.

Mal fér Fysioterapeuter och logopeder

Mal 5 Fortsatta arbetet med att sédkerstélla hdlso-och sjukvardsuppdraget.

Fysioterapeut och logoped finns inte pa alla grundskolor inom
grundskoleforvaltningen. Darfor ar det viktigt med tydlig journaldokumentation
och information, nér elev byter skola, om att eleven dven har en annan
journaltyp.
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2.1.1.4 Mal fér EPI

2.1.2

2.1.2.1

Mal 6 Atgirda identifierade brister inom journalhantering

Analysen av patientsdkerhetsarbetet 2022 visar att det efter avslutad sirskild
handlingsplan for EPI identifierats kvarstaende brister inom journalhantering.
Fortsatt arbete med rutiner for patientséker journalhantering behovs.

Mal 7 God kdnnedom om rutiner for patientsakerhet

Analys av patientsdkerhetsarbetet visar att det finns ett fortsatt behov av
forbattrade forutséttningar och kompetensutveckling gillande
patientsdkerhetskultur och patientsékerhetsarbete. Lokala motescenter (EPI-
enhet) med tillgang till arbetsrum anpassade for hélso- och sjukvardsutovning
behover fortsatt sakerstillas i samtliga utbildningsomraden. Arbetet behover
ocksé fortsitta med att utveckla och implementera 6vergripande rutiner for
patientsdkerhet och metodstdd for psykologer.

Mal 8 Kvalitetssdkring av testutrustning for hélso- och sjukvardsutévning

Verksamheten sékerstéller att tillgdnglig testutrustning ar uppdaterad enligt
gillande normer, vetenskapliga ron och beprovad erfarenhet. Verksamheten
sakerstéller ocksa att psykologerna har en god forstaelse och kompetens for att
anvinda den testutrustning som finns tillgénglig. Testutrustningen skall svara
mot det utredningsuppdrag som psykolog inom elevhélsan har att utfora.

Organisation och ansvar
PSL 2010:659, 3 kap. 1 § och 9 §, SOSFS 2011:9, 7kap. 2 § p 1

Varje vardgivare ansvarar for att det finns ett ledningssystem. Ledningssystemet
ar ett styrande dokument som vardgivaren har for att planera, leda, kontrollera,
folja upp, utvirdera och forbattra verksamheten. I ledningssystemet regleras
ansvarsfordelningen for det systematiska kvalitetsarbetet for patientsékerhet.
Ledningssystemet innehéller ocksé de processer och rutiner som behovs for den
vard som bedrivs i verksamheten. En avgérande faktor for framgang i
patientsékerhetsarbetet dr att risk- och kvalitetstinkande genomsyrar
verksamheten pé alla nivaer.

I Grundskolendmndens ledningssystem for hilso-och sjukvard inom elevhélsan
finns &tta roller specificerade. Var och en har definierade ansvarsomraden for
patientsidkerheten. Ytterst ansvarig for det systematiska kvalitetsarbetet for
patientsékerhet inom elevhilsan dr verksamhetschefen.

Véardgivare

Grundskolendmnden &r ansvarig vardgivare for all hilso- och sjukvard inom
elevhilsan i grundskoleforvaltningen.
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2.1.2.2

2.1.2.3

2.1.2.4

2.1.2.5

2.1.2.6

Verksamhetschef enligt hédlso- och sjukvardslagen

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 hélso- och sjukvérdsforordningen. Verksamhetschefen leder
det systematiska forbéttringsarbetet och fullgér vardgivarens uppdrag i
verksamheten. Verksamhetschefen ansvarar ocksa for att fullgora
anmalningsskyldigheten enligt patientsdkerhetslagen (3 kap, 5 och 7 §§).

Verksamhetsutvecklare hélso- och sjukvard, EMI och EPI

Verksamhetsutvecklare hélso- och sjukvard utses av och arbetar pa uppdrag av
verksamhetschefen i det systematiska kvalitetsarbetet inom
patientsdkerhetsomradet. Verksamhetsutvecklare utvecklar arbetet med
Metodstddet for hélso- och sjukvard inom elevhélsan tillsammans med
verksamhetschef och medicinskt stod EMI och EPI samt stddjer arbetet i
professionsutveckling och verksamhetsutveckling i hélso- och sjukvérdsfragor.

Medicinskt stéd, skollakare, EMI

Da verksamhetschefen inte har den hogsta medicinska kompetensen i
verksamheten utsdgs ett medicinskt stod. Medicinskt stod, skolldkare arbetar pa
skriftligt uppdrag av verksamhetschefen.

Medicinskt stod, skolldkare stottar verksamhetschefen vid beslut om diagnostik,
vérd och behandling av enskild patient. Vidare stdttar medicinskt stod vid beslut
om dndringar i grundskoleforvaltningens basprogram, att sékerstélla kvaliteten i
metodstod for hilso- och sjukvardspersonal samt vid faststéllande av rutiner for
de remisser som anvénds inom verksamheten.

Medicinskt och psykologiskt ledningsansvarig

Medicinskt ledningsansvarig (MLA) och psykologiskt ledningsansvarig (PLA)
arbetar pa skriftligt uppdrag av verksamhetschefen och fullgdr enskilda
ledningsuppgifter i enlighet med hélso- och sjukvardsférordningen (4 kap 5 §).

Rektor

Av skollagen framgar att rektor ska besluta om skolans inre organisation samt
leda och samordna elevhilsans insatser pa skolan. I friga om patientsdkerhet
EMI, ansvarar rektor for att det finns 4&ndamélsenliga lokaler och utrustning.
Rektor ansvarar ocksa for att utreda och atgérda obehdrig inloggning i digital
journal. Rektor dr ndrmaste chef till legitimerad hélso- och sjukvardspersonal
(skolskdterska, leg. psykolog, leg. logoped samt leg. fysioterapeut). Rektor
ansvarar i samrad med MLA eller PLA for att anstélla personal med rétt
kompetens och i tillrdcklig omfattning och att tillsitta vikarie senast efter tvé
veckor vid vakans av skolskoterska och en ménad vid vakans av skolldkare och
psykolog.
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2.1.2.7

2.1.2.8

21.3

2.1.3.1

2.1.3.2

Nérmaste chef ska ockséd medverka till att hilso- och sjukvardspersonalen deltar
i kontinuerlig yrkesspecifik kompetensutveckling och professionsmoten.

Elevhéalsochef

Ansvarar for att anstélla MLA, PLA och skollédkare med rétt kompetens och i
tillrdcklig omfattning och tillsdtta vikarie senast efter en ménad vid vakans av
skolldkare. Berord chef ska ocksé medverka till att hédlso- och
sjukvardspersonalen deltar i kontinuerlig yrkesspecifik kompetensutbildning
och professionsmoten.

Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal

Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal arbetar under eget yrkesansvar och
ska utfora sitt arbete i dverensstimmelse med vetenskap och beprovad
erfarenhet. Arbetet ska utforas med god kvalitet och hog patientsékerhet och
varje medarbetare har ett ansvar for att avvikelser och risker identifieras och
rapporteras utifran géllande rutiner i verksamheten. Hélso- och
sjukvardspersonal ska vara vl fortrogen med den lagstiftning som reglerar
verksamheten samt med verksamhetens styrdokument och rutiner.

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

Temagrupp barn och unga

Samverkan pé strategisk niva sker genom representation i Temagrupp barn och
unga, dir regionens hélso- och sjukvard, tandvard, kommunal vérd och omsorg,
socialtjdnst samt skola ingér. Elevhélsan i grundskoleforvaltningen Goteborgs
Stad representeras av elevhélsochef fran grundskoleforvaltningen som &ven &r
ordforande for temagruppen. Ett fokusomrade inom Temagrupp barn och unga
ar arbetet med samordnad individuell plan (SIP) och familjecentrerat arbete.

Néaromradessamverkan

I varje utbildningsomrade inom grundskolefoérvaltningen finns en grupp for
niaromradessamverkan (NOSAM), dir valda omrades- och verksamhetschefer
frdn kommun, priméirvard och stadsdel ingéar. Elevhélsan representeras av
elevhilsochef. NOSAM:s uppdrag ar att gemensamt definiera och arbeta utifran
behoven i ndromradet. For att bidra till god samverkan och utveckling bor
elevhélsochef regelbundet stimma av med MLA och PLA inféor NOSAM-méten
for att f4 med kompletterande perspektiv och kunskap.
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2.1.3.3 Sarskild samverkan med barnhélsovarden Centrala Barnhélsan

EMI inom grundskoleforvaltningen har en sérskild samverkan med
barnhilsovarden i Véstra Gotaland gillande rutiner, exempelvis dvergang fran
barnhélsovéardscentralen till grundskola och digital journaloverforing.

2.1.3.4 Sérskild samverkan med Barn- och ungdomspsykiatrin — Projekt En vag
in

Samverkan med projektledningen for En vig in (EVI), som &r en del av barn-
och ungdomspsykiatrins (BUP) tillgdnglighetuppdrag, har fortsatt under 2023.
Projektet EVI syftar till att skapa en regiongemensam remissportal for alla
remisser och egenremisser géllande psykisk ohélsa bland barn och unga i Vistra
Gotalandsregionen. Detta gor att verksamheten blir en viktig samverkanspart
for grundskoleforvaltningen vid remittering och samverkan kring psykisk
ohilsa.

En patientsékerhetsrisk som kan uppsté i samverkan med externa vardgivare
sasom EVI ar otydlighet i remissforfarande nér skolverksamheten dnskar
remittera elever med barnpsykiatrisk fragestéllning eller nér den
barnpsykiatriska verksamheten behdver mer information frén skolan for att pa
bista sitt kunna besvara en fragestillning. En gemensam forstaelse for de olika
verksamheternas uppdrag som ar formulerad i samforstand minskar risken for
véardskador som annars kan uppsta till foljd av utebliven vérd eller forldngd
véntetid nir patienter bollas mellan vardgivare.

En arbetsgrupp bestdende av verksamhetschef for grundskoleforvaltningen och
verksamhetschef for UBF samt representanter for kranskommunerna har
samverkansmoten med En vég in i syfte att utveckla och forbéttra samverkan.

2.1.3.5 Elevhélsodata Vast

Grundskoleforvaltningen samverkar med Gemensam Information och
Tjanstesamordning (GITS) Vistra Gotaland som tagit Gver arbetet med
Elevhilsodata Vst efter VG-region. Syftet med Elevhilsodata Vst ar att samla
in och lagra data frén skolskoterskans hilsosamtal som genomfors i arskurs
fyra, atta samt forsta aret i gymnasiet. Den samlade informationen skapar
mdjligheter for kommun och region att folja barn och ungas hilsa och
utveckling pa gruppniva och kan ge forutsittningar att samordna och fordela
resurser samt utvérdera insatser. Grundskoleforvaltningen ingar i en arbetsgrupp
géllande elevhilsodata Viast. Arbetsgruppen utvecklar och forbattrar de delar
som ingdr i elevhilsodata Vist, sd som enkéten, manualer och andra hjdlpmedel
som underlittar arbete och inférandet av elevhélsodata Viést.

2.1.3.6 Hantering av avvikelser i samverkan

MedControl Pro (MCP) &r ett regiongemensamt avvikelsesystem som syftar till
att oka patientsikerheten och kvaliteten pé insatser och stdd.
Avvikelsehanteringen sker i samverkan med Véstra Gotalandsregionen kring
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registrering och hantering av externa avvikelser, dd hilso- och sjukvarden inom
elevhilsan i Goteborgs Stad anslutit till regionens IT-stod for
avvikelsehantering sedan nigra ar tillbaka. Tanken &r att identifiera och
forbattra eventuella brister i foljsamheten till ingdngna avtal och
Overenskommelser samt de sammanhallna processerna mellan kommun och
region.

Gemensam avvikelsehanteringsprocess Géteborgs stad

Syftet med dverenskommelsen om gemensam avvikelsehanteringsprocess ér att
sdkra att de forvaltningar i Goteborgs Stad som bedriver socialtjanst SoL, LSS
eller hdlso- och sjukvard har en gemensam avvikelsehanteringsprocess. |
overenskommelsen tydliggdrs ansvarsfordelning, roller, rutiner och
gemensamma insatser for en gemensam hantering av
avvikelsehanteringsprocessen mellan de forvaltningar i Goteborgs Stad som
arbetar enligt SOSFS2011:9.

Att utveckla och sikra avvikelseprocessen ér ett langsiktigt arbete som behover
ske 1 gemensamt nitverk mellan forvaltningarna.

Utbildningsforvaltningen Goéteborgs stad

D& manga elever som ldmnar grundskoleforvaltningen fortsétter sin skolgéng
inom UBF é&r det viktigt att god samverkan upprétthalls mellan dessa
vardgivare. Syftet med samverkan dr att gemensamma rutiner mellan
forvaltningarna hélls levande och utvecklas for att bibehalla en hog
patientsdkerhet. Samverkan sker inom flera gemensamma omraden sdsom
journaldatasystemet Profdoc Medical Office (PMO), Metodstdd for EMI och
EPI, gemensamt avvikelsehanteringssystem, Treserva samt avvikelser i
samverkan. Samverkansmoten sker manadsvis mellan verksamhetschef
grundskoleforvaltningen och UBF tillsammans med verksamhetsutvecklare
EMI och tvé génger per termin géllande EPI.

Ovriga samverkansforum

Grundskoleforvaltningen samverkar ocksé med andra aktorer i specifika fragor
inom primérvard och specialistvard samt myndighetsdvergripande nitverk vald
i néra relationer och heder samt sexuell hélsa.

Informationssakerhet
HSLF-FS 2016:40, 7 kap. 1 §

I enlighet med sékerhetspolicyn i Goteborgs Stad ska sékerhetsarbete bedrivas
med utgangspunkt i kontinuerliga riskanalyser och med tyngdpunkt pa
forebyggande aktiviteter. Arbetet med informationssékerhet bedrivs enligt
Goteborgs Stads riktlinje for informationssikerhet.
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All hélso- och sjukvérdspersonal inom elevhilsan i grundskoleforvaltningen for
patientjournal i det digitala dokumentationssystemet PMO. PMO é&r
kvalitetssikrat enligt Goteborgs Stads informationssikerhetspolicy och
uppfyller kraven pa sparbarhet enligt patientdatalagen. Samma krav pé
sparbarhet géiller 4ven vid pappersjournal for elev med skyddade
personuppgifter eller ofullstandigt personnummer som inte finns i PMO.

Fran september 2023 infordes krav pé eTjédnstekort for inloggning i
journaldatasystemet PMO, avvikelsehanteringssystemet Treserva samt for
avvikelsesystemet for avvikelser i samverkan. E-tjénstekort &r en elektronisk
tjénstelegitimation och identitetshandling som sékert identifierar anvéndaren.

I journalsystemet PMO géller kravet pé eTjénstekort all legitimerad personal for
professionerna skolldkare, skolskoterskor, psykologer, logopeder och
fysioterapeuter. Detta tillvigagangssatt stirker skyddet for
journalinformationen.

For att sékra att intrdng i journaler uppdagas vilket kan leda till en
personuppgiftsincident ansvarar rektor for att utreda och atgérda detta i
journalsystemet PMO for alla yrkesgrupper inom elevhilsan. MLA och PLA
ger ut och tar bort behdrighet i PMO for skolskoterska, skolldkare, psykolog,
logoped och fysioterapeut samt informerar om géllande bestimmelser for
informationssékerhet och patientdata. Grundskoleforvaltningen har tydliga
utarbetade rutiner for dtgirder vid en personuppgiftsincident. Alla
uppmérksammade héndelser hanteras i samverkan med forvaltningens
informationssékerhetssamordnare.

En god sakerhetskultur

En grundlaggande forutsittning for en sdker vard ar en

god siikerhetskultur. Organisationen ger dé ™\
forutsittningar for en kultur som frimjar sdkerhet. A\ L v’
Patientsdkerhetskulturen ska genomsyra alla delar av
véarden och frimja en 6ppen kommunikation i det dagliga

arbetet. Larande och reflektion tillsammans med identifiering

och rapportering av risker och avvikelser dr centrala delar i att utveckla en god
kultur. Patientsdkerhet och arbetsmiljo hidnger ihop och paverkar varandra. Det
gor att en god kommunikation mellan verksamhetens olika funktioner &r
avgorande for att upprétthélla en god kvalitet.

Metodstdd fér hélso- och sjukvard inom grundskoleférvaltningen i
Goteborgs Stad

Metodstodet ar en del av ledningssystemet och beskriver verksamhetens
arbetssétt, metoder, processer och rutiner. Metodstodet dr ett metod- och
kunskapsstdd som kompletterar professionernas egna specialistkunskaper och
yrkesansvar och syftar till att bidra till en likvérdig och jamlik hélso- och
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2.2.1.3

2.2.1.4

sjukvard inom EMI och EPI. God kdnnedom om metodstodet sdkerstéller
patientséker yrkesutdvning i verksamheten.

Under véren upprittades metodstdd for hélso- och sjukvérd inom
grundskoleforvaltningen och verksamhetschef inom grundskoleforvaltningen
blev ddrmed ansvarig for innehallet. Metodstodet uppdateras 16pande genom ett
systematiskt forbattringsarbete. For att sdkra en hog kvalitet sker arbetet pa ett
strukturerat sitt med tvarprofessionella redaktionsméten, remissforfarande och
mojlighet for skolskoterskor, skolldkare, psykologer samt MLA och PLA att
lamna synpunkter via en funktionsbrevlada. I redaktionsgruppen ingar
verksamhetschef, verksamhetsutvecklare EPI och EMI, utvecklingsledare fran
digitalisering och kommunikator. Gruppen administrerar, forvaltar och
utvecklar metodstod for hélso- och sjukvard inom grundskoleforvaltningen.

Mojligheten att kontinuerligt revidera metodstddet for EPI har fram till och med
hosten 2023 varit eftersatt och uppdateringar har dérfor skjutits upp. Fran och
med hdstterminen 2023 har dock verksamhetsutvecklare EPI haft som uppdrag
att arbeta med vidareutveckling och revidering av metodstodet.

Nyhetsbrev metodstod tas regelbundet fram, sedan maj har nyhetsbrev skickats
ut vid fem tillféllen till elevhilsans personal inom EMI och EPI. Nyhetsbrevet
innehaller information om nya eller uppdaterade processer, rutiner och riktlinjer
som uppréttats inom verksamheten och bevakar ocksé utveckling i
kunskapsomradet hilso- och sjukvard inom elevhilsan pa regional och nationell
niva.

Verksamhetsmoéten hélso- och sjukvard

Verksamhetschef och verksamhetsutvecklare inom EMI och EPI sammankallar
MLA och PLA till méten tvé ginger per manad. P4 dessa moten lyfts
patientsékerhetsarbetet ur ett brett

perspektiv och egenkontroller, avvikelser och behov av kompetensutveckling
diskuteras 16pande for gemensamt larande. Utvecklingsaspekter i
patientsidkerhetsarbetet kommuniceras dérefter vidare pé professionsméten, dér
verksamheten forankrar och implementerar nya rutiner och riktlinjer.

Dialogméten

Verksamhetschef och verksamhetsutvecklare for EMI respektive EPI
sammankallar MLA/PLA utbildningsomradesvis till dialogméte regelbundet. P&
dessa moten ges mojlighet till en fordjupad dialog kring patientsdkerhetsarbetet
utifran ett lokalt perspektiv.

Professionsmoéten

MLA och PLA sammankallar skolskoterskor respektive psykologer till méte en
gang per manad. Fokus pa dessa méten ér att arbeta med patientsidkerhet,
verksamhetsutveckling och kollegialt erfarenhetsutbyte samt att implementera
nya rutiner och riktlinjer.
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2.3

2.31

Skollédkarmébten

Verksamhetschef samt verksamhetsutvecklare EMI sammankallar till
skollikarmdte en gang per manad dér fokus ligger pé patientsékerhetsfragor.
Medicinskt stod, skolldkare har dven haft professionsutveckling under méotet
som fokuserat pa kompetensutveckling, metodutveckling och kollegialt
erfarenhetsutbyte.

Samverkansméte med verksamhetschef utbildningsférvaltningen

Verksamhetschef, grundskoleforvaltningen och verksamhetschef, UBF har
samverkansmoten en gang per manad med respektive verksamhetsutvecklare
for EMI och EPI. Syftet med dessa moéten ar att lyfta patientsdkerhetsfragor,
skapa struktur for gemensam planering samt uppfoljning av hélso- och
sjukvérdsfrdgor som ror bada forvaltningarna.

Adekvat kunskap och

kompetens ¥
En grundldggande forutsittning for en sdker vérd ar att C:-J
det finns tillrdckligt med personal som har adekvat e

unskap oc
kompetens och goda forutsittningar for att utfora sitt kompetens
arbete.

I ledningssystemet specificeras de kompetenskrav som géller for hélso- och
sjukvardspersonal inom elevhilsan i grundskoleforvaltningen.

Skolskoterska: Legitimerad sjukskoterska med nagon av foljande
specialistutbildningar: Specialistsjukskoterskeprogrammet med inriktning mot
distriktsskoterska, hilso- och sjukvard for barn och ungdomar eller
skolskoterska.

Skolldkare: Legitimerad lékare med specialistkompetens i barn- och
ungdomsmedicin, allmdnmedicin eller barn- och ungdomspsykiatri.

Psykolog: Legitimerad psykolog eller PTP-psykolog under handledning
Logoped: Legitimerad logoped

Fysioterapeut: Legitimerad fysioterapeut

Bemanning och kontinuitet

Viktiga forutséttningar for en god och siker vérd ar att det finns en tillrdcklig
bemanning for att utfora hilso- och sjukvardsuppgifterna och att verksamheten
sdkerstéller en god kontinuitet. Det innebér bland annat att patientunderlaget
maste vara dimensionerat for att sdkerstélla patientsékerheten samt att tjénster
som blir vakanta tillsétts enligt ledningssystem.
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For att kravet pa god vérd och patientsdkerhet ska kunna uppfyllas ansvarar
berord chef for att anstélla hilso- och sjukvardspersonal med ritt kompetens
och i tillracklig omfattning samt tillsétta vikarie senast efter tva veckor vid
vakans av skolskoterska och efter en ménad vid vakans av skolldkare och
psykolog. Detta beskrivs i Grundskolendmndens ledningssystem for hélso- och
sjukvard inom elevhélsan.

Introduktionsutbildning hélso- och sjukvard

Nyanstiélld hilso- och sjukvardspersonal inom elevhélsan i Géteborgs Stad
erbjuds en introduktionsutbildning i hélso- och sjukvérd inom EMI/EPI.
Introduktionsutbildningen omfattar en och en halv dag och anordnas av
verksamhetschef, verksamhetsutvecklare EMI/EPI i samarbete med
verksamhetens MLA och PLA. Mélet med utbildningen &r att bidra till en stark
patientsékerhetsultur och jamlik och god vard.

Under 2023 har introduktionsutbildningen bland annat innehéllit foljande
moment:

* FElevhélsans organisation inom grundskoleforvaltningen och
utbildningsforvaltningen

* Ledningssystemen for hélso- och sjukvard inom
grundskoleforvaltningen och utbildningsférvaltningen

» Patientsékerhetskultur

» Juridik for elevhilsan (offentlighet och sekretess)

*  Metodstdd for hilso- och sjukvérd inom elevhélsan

*  Att vara hélso- och sjukvardsutovare inom den samlade elevhélsan

» Patientsdker journaldokumentation for psykologer, skolskdterskor och
skolldkare

* Basprogrammet for skolskdterskor och skolldkare

* Processen for mottagande i anpassad grundskola och kopplingen till
hilso- och sjukvérdsutévarnas uppdrag i detta.

*  Kognitiv utredning med fragestillning intellektuell
funktionsnedsattning for psykologer

2.3.1.2 Kontinuerlig fortbildning

Viss kompetensutveckling erbjuds fortlopande inom verksamheten. Under 2023
har foljande fortbildning kontinuerligt erbjudits till hilso- och
sjukvardspersonalen inom EMI och EPI:

*  Yrkesspecifik fortbildning i professionsgrupperna, till exempel
information om nya rutiner och riktlinjer i metodstodet.

*  Professionsspecifik utbildning i journalsystemet
PMO/dokumentationssystem.

* Kollegial handledning

» Extern handledning
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Inom EMI erbjuds dven kontinuerlig utbildning for:

*  Audiometri — horseltest samt horselutbildning.

Riktade kompetensutvecklingsinsatser efter verksamhetens behov

Under 2023 har foljande riktade kompetensutvecklingsinsatser erbjudits till
hélso-och sjukvardspersonalen inom EMI:

*  Tonaringar och somn — Presentation av avhandling, Malin Jakobsson,
Universitetsadjunkt pa Bords Hogskola

*  Motiverande samtal — Psykologpartners.

*  Kompetensutveckling for skolskoterskor gillande
patientsdkerhetskultur, delaktighet, juridik (sekretess inom elevhilsan),
véntelista och dokumentbevakning.

» Utbildningar och workshops géllande Elevens hdlsa i fokus, under
ledning av verksamhetsutvecklare och systemforvaltare for PMO samt
MLA.

Under 2023 har foljande riktade kompetensutvecklingsinsatser erbjudits till
hilso-och sjukvardspersonalen inom EPI:

» Samtida perspektiv pa utvecklingspsykologi — i samarbete med
Goteborgs universitet

* Vineland 3 — Tove Gelin, PLA

»  Griffiths III — Karolinska institutet

Patienten som medskapare
PSL 2010:659 3 kap. 4 §
En grundldggande forutsittning for en séker véard &r

patientens och de nirstaendes delaktighet. Att patienten
bem&ts med respekt skapar tillit och fortroende.

Patienter ska goras delaktiga i den egna varden och patient och nérstdendes
klagomal och synpunkter ska tas tillvara. Varden blir sdkrare om patienten ar
vélinformerad, deltar aktivt i sin vard som sa langt som mgjligt ska genomforas
i samrad med patienten.

Enklare skriftliga och muntliga klagomal géllande hélso- och sjukvard inom
elevhilsan i Goteborgs Stad handldggs av berdrd personal pa skolan. En rutin
finns for ett systematiskt arbetssitt for klagomal och synpunkter som inkommer
till grundskoleforvaltningen via forvaltningsbrevladan.

Samtliga insatser av EMI och EPI &r ett erbjudande och frivilligt. Att ge
information om verksambheten till patient och vardnadshavare ar en del av
patientsékerhetsarbetet.
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Att fa mojlighet att lamna informerade samtycken ar en viktig del i patientens
delaktighet i varden. Inom hélso- och sjukvarden i elevhilsan i
grundskoleforvaltningen finns en tydlig struktur for att inhdmta samtycke vid
olika vardprocesser, exempelvis infor utredning med fragestillning intellektuell
funktionsnedsittning och vid vaccination.

2.4.1.1 Halsobesbk och hédlsosamtal

Alla elever i grundskolan, anpassad grundskola och specialskolan ska enligt
skollagen erbjudas minst tre hdlsobesok. Inom grundskoleférvaltningen i
Goteborgs Stad erbjuds hélsobesok 1 enlighet med skollagen.

Hélsosamtalet &r en del av hilsobesoket och en viktig del av det hilsofrimjande
arbetet inom EMI. Hélsosamtalet dr en elevcentrerad dialog dar eleven far
mdjlighet att reflektera Gver sina egna forutsittningar och val for att stirka sina
mojligheter till ett hdlsosamt liv.

Hilsosamtalet forekoms av en digital individuell hdlsoenkédten dér eleverna
svarar pa fragor gillande sin upplevda hélsa. For en 6kad delaktighet ger
skolskoterskan information till vardnadshavare och elev innan hilsosamtalet,
hilsoenkéten om dess innehall och syfte. Hilsosamtalet sker mellan eleven och
skolskoterskan och syftar till att frimja hélsa och forebygga ohélsa.

Tva ganger per ar skickas en enkdt ut till skolskdterskor for att kartldgga hur
manga elever som erbjudits eller genomfort hilsobesok.
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Agera for saker vard

SOSFS 2011:9, 5kap.2§,7§,8§, 7kap. 2 § p2, PSL 2010:659, 3 kap. 10 §

Resultat och analys av malen 2023

Nedan beskrivs mélen for 2023, de egenkontroller och insatser som &r kopplade
till respektive mal samt analyser.

Mal for all halso- och sjukvard

Maél 1 Jamlik vard

Analys av patientsdkerhetsarbetet 2022 visar trots atgérder och insatser ar 2021
fortsatt brister gillande bemanning och kontinuitet. For att sdkerstélla jamlik
vérd inom elevhélsan under kommande ar behdver bemanning och kontinuitet
foljas upp inom samtliga utbildningsomraden.

Strategier

* Enriskanalys av bemanningssituationen for EMI och EPI utifran jamlik
bemanning och likvirdig tillgang till skolskdterska, skolldkare och
psykolog for elev inom Grundskoleforvalting.

* Fordjupad egenkontroll av bemanningssituationen gillande skolldkare,
skolskoterskor och psykologer.

EMI

Egenkontroll - Riskanalys av bemanningssituationen for EMI har
upprattats

I patientsdkerhetsberéttelsen och i analysen for 2022 pavisades fortsatta brister
géllande bemanning, rekrytering och kontinuitet trots atgirder och insatser
under éret. Detta arbete har fortsatt under 2023 och for att sékerstélla jaimlik
vard inom EMI togs en riskanalys fram. Syftet med riskanalysen var att utifran
patientsékerheten identifiera de bakomliggande orsakerna och riskerna med hog
omsittning pa skolskoterskor och svarigheter att rekrytera samt ta fram atgéarder
for forbattring.

Riskanalysen har formedlats till relevanta funktioner inom forvaltningen.
Egenkontroll — enkatundersékning riktad till rektorer

Undersokningen syftade till att kartlagga rektorernas behov av stdd och
information géllande EMI:s uppdrag och ledningssystem. Svarsdeltagandet var
lagt, av 76 rektorer som enkéten riktades till svarade 36 (47%). Det ar ddrmed
svart att dra nagra sékra slutsatser géllande svaren.
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Mer dn hélften (64 %) av rektorerna kinde till och hade last ledningssystemet
for all hilso- och sjukvérd inom elevhélsan i grundskolefoérvaltningen.
Skolskdterskornas uppdragsbeskrivning var det ddremot ndstan alla rektorer
(97%) som hade kunskap om samt att 69% uppgav att dem dven anvént sig av
uppdragsbeskrivningen i sin roll som chef. Uppdragsbeskrivningen anvéindes i
samband med medarbetarsamtal, rekrytering, vid dialog kring uppdrag och
arbetsfordelning samt i planeringen kring elevhilsans frimjande och
forebyggande arbete. 63% av rektorerna upplevde att de hade ett stérre behov
av skolskoterskeresurs dn vad som fanns i nuldget. P4 grund av bristande
tillgang till skolskoterskeresurs pa manga skolor har en stor del av
skolskoterskans arbete riktats mot genomforande av basprogrammets delar.
Statistiken pa gruppniva som skolskdterskor sammanstéller och formedlar ut i
elevhilsoteamen efter hdlsobesoken i arskurs 4 och 8 anvénds av 62% av de
rektorer som svarat. Resultatet av statistiken anvénds i skolans systematiska
kvalitetsarbete med forebyggande och fraimjande insatser.

Egenkontroll — grundskoleférvaltningens bemanningsstatistik

I grundskoleforvaltningens egen statistik framkommer att 42 skolskoterskor
lamnat sin anstéllning under 2023 vilket &r 28,7 % av alla skolskotersketjénster
i forvaltningen. Utbildningsomrade centrum har haft en sérskilt stor
personalomsittning under aret dir 12 av 29 (41%) skolskoterskor har ldamnat sin
anstédllning. Omséttningen av skolskoterskor inom grundskoleforvaltningen ar
fortfarande hog. Nyrekrytering har dock skett i ungefar lika hog omfattning som
hur skolskoterskor har ldmnat under aret. Nar det géller skolldkartjanster i
staden har tva skollékare av 14 ldmnat sin anstéllning och tva skollékare &r
fordldralediga. Detta har lett till att inhyrningen av bemanningsldkare okat
kraftigt.

Analys

Trots att 64% av rektorerna som svarade pa enkéten kénde till och hade lést
ledningssystemet sé &r det viktigt att fortsitta arbetet med fortydligande av
hilso-och sjukvérdsuppdraget inom elevhélsan genom att verksamhetschefen
presenterar ledningssystemet och annan relevant information kopplat till HSL
pa rektorsméte arligen. Arbete med implementering av statistiken frén
skolskoterskan géllande hélsosamtalen bor fortsétta. Detta for att pavisa hur
statistiken kan anvéndas som en del av skolans systematiska kvalitetsarbete med
forebyggande och framjande insatser riktade till eleverna.

Den 6kade omséttningen av skolskdterskor i staden samt vakanta
skolldkartjénster har lett till en 6kad arbetsbelastning hos skolskéterskor och
MLA. Detta utvecklas ytterligare i EMI:s riskanalys gillande hog omséttning.
Aven skollikare har fatt en hogre arbetsbelastning pa grund av vakanta
skollakartjanster d& de fasta skolldkarna har fatt stdtta pa vissa skolor dér
skolldkare har saknats.
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EPI

Egenkontroll — enkatundersékning riktad till rektorer

For att undersoka hur verksamheterna uppfattar tillgdngen till psykolog
genomfordes en enkédtundersokning riktad till alla rektorer i forvaltningen. Av
76 rektorer som enkéten riktades till svarade 37 (48%). Den lédga
svarsfrekvensen gor att det ér svart att dra langtgaende slutsatser om rektorernas
upplevelse. Det framkommer dock vissa saker i materialet som &r virda att
ndmna. Drygt 25% av de svarande rektorerna bedomer att de har for lag tillgéng
till psykolog i forhéllande till behovet pa skolan och flera rektorer svarar att de
har haft svart att rekrytera psykolog, bland annat beroende pa budget och brist
pa kvalificerade sokande. Fyra av de svarande rektorerna (11%) uppger att de
koper in psykologtid vid behov.

Egenkontroll — grundskoleférvaltningens bemanningsstatistik

Information om psykologerna inom elevhilsan har ocksa samlats in via
grundskoleforvaltningens egen statistik. I denna framkommer att omsittningen
pa psykolog har varit hog under aret. Under aret har cirka 25% av psykologerna
i forvaltningen 1dmnat sin anstéllning.

Analys

Omsittningen av psykologer samt svarigheten att rekrytera vid vakans innebar
att verksamheten behdver ta hojd for att introducera manga nya medarbetare
under ett ar. Med manga nya medarbetare krivs ett riktat arbete for att hela
tiden sékerstélla att rutiner och arbetssétt introduceras och f6ljs upp till de som
ar nyanstillda. En risk &r ocksa att elever inom forvaltningen inte far tillgang till
den psykologiska kompetens som de har lagstadgad ritt till pa grund av brist pa
psykologresurs.

Sammanfattande analys av mal 1 — EMI och EPI

De strategier som formulerades for att arbeta med mal 1 har genomforts under
aret. Samtidigt dr det tydligt i analysen av bdde EMI och EPI att omséttningen
pa och tillgangen till personal med rétt kompetens dr ett uttalat problem.
Tillgangen till psykologisk och medicinsk kompetens for
grundskoleforvaltningens elever dr varierande dver staden och méalet kan
saledes inte bedomas vara uppnétt. Att ge alla elever tillgéng till jamlik vard i
elevhélsan behdver vara ett fortsatt fokusomrade for patientsdkerhetsarbetet
aven under nésta ar.

Mal 2 Kvalitetsséker avvikelsehantering

Analysen av patientsdkerhetsarbetet 2022 visar att arbetet med avvikelser
behover utvecklas vidare och att arbetet med framtagandet av en rutin for en
likvardig avvikelseprocess och en fordjupad analys fortsitter i syfte att
sdkerstilla jamlik hantering och god kvalitet och patientkultur i verksamheten.
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Strategier

*  Arbetsgrupp for kvalitetssidker avvikelsehantering arbetar vidare med
att utveckla och implementera rutiner for MLA och PLA.

*+ MLA och PLA arbetar for kvalitetsséker avvikelsehantering i
professionsgrupperna.

Egenkontroll - god och saker vard overallt och alltid

Egenkontrollen genomf6rdes genom att all hdlso- och sjukvéardspersonal i
grundskoleforvaltningen (skollékare, skolskdterskor, psykologer, logopeder och
fysioterapeuter) fick besvara en enkét gillande sina kunskaper och tankar om
avvikelseprocessen i forvaltningen. Svarsfrekvensen 1 undersékningen ar
generellt god hos skolskdterskor, skolldkare och psykologer medan den ar
tydligt lagre géllande 6vrig medicinsk personal (logopeder och fysioterapeuter).

I enkidten framkommer att det finns tydliga skillnader mellan olika yrkesgrupper
i kunskapen om och synen pé arbetet med avvikelser. Skolskoterskor och
skolldkare har god kunskap om hur avvikelser ska hanteras praktiskt i
verksamheten, exempelvis att identifiera en negativ hiandelse och skriva
héndelserapport. Ca 70% av bade skolskoterskor och skolldkare upplever att de
har tillracklig kunskap om sina egna roller i patientsékerhetsarbetet. Dédremot
svarar 33% av skolsk&terskor och 22% av skolldkarna att de ar i behov av mer
kunskap om avvikelseprocessen generellt och vad som hénder efter att en
héndelserapport ldmnats in (se diagram 1 och 2). Géillande psykologerna &r den
generella kunskapen om avvikelseprocessens delar ndgot ligre. Exempelvis
svarar 44% att de inte vet vad som hédnder efter att de skrivit en hdndelserapport
och 53% svarar att de inte har tillricklig kunskap om sin roll i
avvikelseprocessen (se diagram 1 och 2).

Béde psykologer, skolskoterskor och skolldkare reflekterar forhéllandevis ofta
Over patientsdkerhetsrisker i sitt patientsdkerhetsarbete. Bland 6vrig medicinsk
personal dr denna siffra lidgre. (se diagram 3 i bilaga 1).

Enligt svaren som inkommit frén 6vrig medicinsk personal framkommer en lag
kunskap om avvikelseprocessen samt det praktiska arbetet med avvikelser.
Héndelserapport inom elevhélsan hade inte skrivits av nagon profession inom
gruppen 6vrig medicinsk personal och de har inte heller kunskap om
avvikelseprocessen och vad som hénder efter att de skrivit en héndelserapport.
Déremot uppger 30 % av de svarande i denna grupp att de har tillrdcklig
kunskap géllande sin roll i patientsékerhetsarbetet (se diagram 1 och 2).
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Kaénner du att du har tillrdcklig kunskap om din roll i
patientsdkerhetsarbetet?

HJa ®mNgj
1% 67% 70%
54%
47%
29% 33% 30%
Skolskoterskor Skolldkare Psykologer Ovrig medicinsk

personal

Diagram 1. Andelen personal som beddmer att de har tillracklig kunskap om sin roll i
patientsidkerhetsarbetet

Har du kunskap om avvikelseprocessen, vad som hinder efter
att du skrivit en hdandelserapport?

mJa ®Ngj
100%
78%
67%
56%
44%
33%
22%
¥ =
Skolskoterskor Skollékare Psykologer Ovrig medicinsk
personal

Diagram 2. Andelen personal som har kinnedom om vad som héinder efter att de skrivit en
héndelserapport

Analys

Svaren speglar relativt tydligt hur patientsdkerhetsarbetet sett ut i elevhilsan
over tid. Géllande EMI har det under léng tid funnits ett upprittat
patientsdkerhetsarbete som f6ljts upp med stod av MLA. For EPI &r denna
verksamhet nyare. Fler psykologer dr delaktiga i och har kunskap om
avvikelseprocessen jamfort med tidigare. Géllande 6vrig medicinsk personal s&
finns det ett stort behov av att implementera avvikelseprocessen. Alla grupperna
(EMLI, EPI, logopeder och fysioterapeuter) uttrycker dock tydligt att de 6nskar
arbeta vidare med fragorna, frimst genom kollegiala samtal, case-arbete och
kunskapshdjande insatser (se diagram 4 i bilaga 1).
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3.1.2

3.1.2.1

Arbetsgrupp kvalitetssaker avvikelsehantering

En arbetsgrupp med representanter fran EPI och EMI har under aret arbetet med
att kvalitetssdkra avvikelsehanteringen inom hélso- och sjukvérden i elevhélsan.
Arbetet har utgatt fran avvikelsehanteringsprocessen som finns i Vélfardens
processer (se bilaga 3). Tva workshops har genomforts med syfte att forankra
avvikelseprocessen hos MLA och PLA, att arbeta mot en likvirdig bedomning
av avvikelser och for att nd samsyn for avvikelseprocessens olika delar och
begrepp. Fortsatt arbete for arbetsgruppen blir att fortydliga de sista
processtegen géllande aterkoppling, utvardering och sammanstéllning hos MLA
och PLA samt paborja implementering av avvikelseprocessen ute i
professionsgrupperna.

Mal for EMI

Mal 3 Utveckla arbetet med att 6ka elevers och vardnadshavares
delaktighet i varden

En grundldggande forutsittning for en sdker vard &r patientens och de
narstdendes delaktighet. Varden blir sdkrare om patienten ar vilinformerad,
deltar aktivt i sin vard och ska sa langt som mgjligt utformas och genomforas i
samrad med patienten. Att patienten bemdts med respekt skapar tillit och
fortroende.

Strategier

* Péborja en process i att 6ka kunskapen hos skolskoterska och skolldkare
om delaktighet i virden.
*  Utbildning i samtalsmetoden Motiverande samtal for EMI-personal

Tva insatser har utforts géllande 6kad delaktighet for elever och
vardnadshavare. Pa professionsméten har skolskoterskor och skolldkare
diskuterat och reflekterat kring vad delaktighet innebér samt hur delaktighet i
varden kan 6ka i EMI:s arbete. I manga delar av EMI:s uppdrag arbetar man
redan med delaktighet genom information till vdrdnadshavare infor hélsobesok
och hélsokontroller samt att vardnadshavare delger EMI information om
elevens hélsostatus. | samband med att de nya digitala hédlsoenkédterna Elevens
hélsa i fokus (EHIF) infordes har skolskoterskan ett lektionstillfalle med
mojlighet till dialog med eleverna géllande uppliagg och innehll for 6kad
delaktighet.

For att 6ka delaktigheten for eleven tanker skolskoterskorna att man kan arbeta
mer med anpassning av information efter elevens alder och mognad, att i hogre
utstrackning anvinda bildstod samt &dven ge eleven mdjlighet till

medbestimmande under hilsobesok/hilsokontroll. Skolskdterskornas bild ar att

Patientsakerhetsberattelse 24 (45)
Elevhalsans medicinska och psykologiska insats, Grundskolenamnden
Grundskoleforvaltningen 2024-01-09



3.1.2.2

nér eleven kdnner sig delaktig nar hédlsobesdk och uppféljningar en hogre
kvalitet.

For att fordjupa skolskoterskans kompetens kring delaktighet har férvaltningen
16pande erbjudit utbildning inom Motiverande samtal (Motivational
Interviewing, MI). MI &r en evidensbaserad samtalsmetod som syftar till
forstaelse for elevens situation och att vigleda eleven till att sjdlv bygga upp sin
motivation och formulera argument for fordndring. Under éret har utbildningen
erbjudits till personal inom EMI och totalt har cirka 80 % av alla skolskdterskor
genomgétt utbildningen vid nagot tillfille under sin anstéllning. Genom 6kad
delaktighet och forstaelse for eleven och vardnadshavarens situation blir varden
mer patientséker.

Analys

EMI behover fortlopande arbeta vidare med frégan kring delaktighet och
reflektera kring hur elever och vardnadshavare i varje moment och process kan
goras delaktiga. En annan del i arbetet som kan bidra till 6kad delaktighet och
medbestimmande &r nér patienter har mojlighet att [imna synpunkter pa den
vard som givits. Detta dr en del som EMI fortsatt behdver arbeta med att
utveckla. For vidare information om &rets inkomna synpunkter och klagomal, se
avsnitt om detta nedan under rubrik ’klagomal och synpunkter”.

Mal 4 God kédnnedom om rutiner och arbetssétt kring
Journaldokumentation.

En majoritet av de avvikelser som rapporterats under 2022 ar relaterade till
brister i dokumentation och uteblivna eller forsenade insatser. Ett behov finns
av fordjupad kénnedom och kunskap kring rutiner och arbetssitt. Adekvat
kompetens och goda forutsittningar behover ocksa sikerstéllas da andelen nya
medarbetare inom EMI ar stor.

Strategier

* Egenkontroll for att f6lja upp rutiner och arbetssétt kring
journaldokumentation.
*  Utbildningsinsatser utifran behov, enskilt och i grupp.

Egenkontroll

Under éret har tvé insatser géllande patientséker journaldokumentation utforts
kopplat till skolldkarnas arbete. Arbetet paborjades under véren med en
workshop dér skolldkare och MLA i grupper fick reflektera kring skolldkarnas
journaldokumentation kopplat till delar av skolldkarens uppdrag. Pa
workshopen framkom det att det fanns stora skillnader mellan vad, var och hur
skolldkarna dokumenterade i elevens journal vid en vardinsats med samma
innehall. Utifran workshopens resultat genomférdes sedan en egenkontroll av
journaldokumentation genom kollegial stickprovskontroll. Granskningen
syftade till att lyfta fram hur skolldkaren dokumenterar vid olika vérdinsatser
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3.1.3.1

for att pa sa vis belysa vilka delar som behover fortydligas for att gora
journaldokumentationen mer likvérdig.

Gillande skolskdterskorna har ingen egenkontroll angaende
journaldokumentation genomforts utan arbetet har fokuserat pa att fortydliga
och revidera styrdokumentet PMO-handboken samt pé ett mer strukturerat sétt
implementera de olika reviderade delarna i professionsgrupperna. Arbetet
startade med att revidera den del av PMO-handboken som handlar om modulen
véntelista i journalsystemet dd EMI under flera ar haft manga avvikelser till
foljd av att véntelistan inte anvinds i den utstrackning och pa det sétt som
styrdokumentet foreskriver. P& professionsmotet i november implementerades
arbetet med véntelistan i alla professionsgrupper genom diskussioner och
fallexempel. Implementeringen ute i professionsgrupperna ledde till ytterligare
behov av fortydligande av PMO-handboken samt d&ven andra forslag pa
forbéttringsdtgirder i journalsystem, metodstdd och arbetssitt.

Analys

I skolldkarnas egenkontroll framkommer det tydligt att det finns ett stort behov
av centrala beslut och fortydligande om var och vad som skall dokumenteras i
de olika momenten (exempelvis kontroller kring tillvixt, rygg och
pubertetsutveckling) for att uppna ett likvérdigt arbetssétt kring
dokumentationen for skolldkarna. Att vardinsatser dokumenteras pa olika
stdllen leder till en 6kad risk for avvikelser.

For att ytterligare minska risk for avvikelser kopplat till journaldokumentation
behdver ett fortsatt arbete med PMO-handboken genomforas under
nistkommande &r. Revidering och implementering behdver ske strukturerat och
likvardigt for en 6kad grad av patientsdker journaldokumentation.

Mal for Fysioterapeuter och logopeder

Mal 5 Fortsétta arbetet med att sdkerstélla halso-och
sjukvéardsuppdraget

Fysioterapeut och logoped finns inte pé alla grundskolor inom
grundskoleforvaltningen. Dérfor dr det viktigt med tydlig journaldokumentation
och information, nér elev byter skola, om att eleven dven har en annan
journaltyp.

Egenkontroll logopeder

En uppfoljande enkdtundersokning gillande lokaler, utrustning och inspelat
material genomfordes under hdsten -23. Syftet var att utvérdera tidigare
atgirder samt inhdmta ytterligare information gillande hur samtycke inhdmtas.
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Da svarsfrekvensen pa enkdtundersdkningen ar 1ag (55%) &r det svart att dra
tillforlitliga slutsatser men i frdgorna rérande journalskép syns en tendens till

forbéttring.
Utrustning och lokaler
Logopeder
100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
B
0%
Har du ett eget Journalskapet ar Lokal som dr Anvinder sig av
journalskép dir du brandklassat anpassat for HSL inspelat material
forvarar HSL
handlingar?
m2022 m2023

Diagram 5. Utrustning och lokaler, fordndring 2022 — 2023

Enligt svaren i enkéten sé ar det fortsatt manga logopeder som arbetar med
inspelat material. Inspelat material sparas pa manga olika digitala plattformar
och hanteras inte i linje med GSF dokumenthanteringsplan. Géllande samtycke
sa ar det flertalet logopeder som uppger att de i storst utstrackning anvander sig
av muntligt samtycke, det finns ocksa en otydlighet om det finns ett framarbetat
centralt samtycke och var det finns att inhdmta.

Inforande av rutin kring information om journaltyp

Fysioterapeut och logoped finns inte pé alla grundskolor inom GSF. Dérfor ar
det viktigt med tydlig journaldokumentation och information, nér elev byter
skola, for de elever som dven har en annan journaltyp. En rutin kring hantering
att sdkerstélla dokumentation har dirmed uppréttats for att tydliggora var det
skall framga att eleven har haft insatser fran logoped eller fysioterapeut.

Analys

Det dr svart att bedoma resultatet d& svarsfrekvensen var 14g. Ny enkét far
genomforas under nista ar for mer tillforlitliga siffror och dkat deltagande.
Fortsatt samverkan med logopedernas chefer behovs for att sikerstélla tillgang
till lokaler som ar anpassade for arbete enligt HSL och ljudklassade dorrar. For
att sikerstélla anvéindandet av inspelat material och 6ka patientsékerheten kring
sekretessen behdver en rutin kring inspelat material skapas med béde ett
fortydligande kring vad som skall anvéndas vid inspelning och hur hanteringen
av materialet i efterforloppet skall férvaras.
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I samband med framtagande av rutinen nér elev slutar uppdagades dven andra
situationer dér information i logoped- och fysioterapeuts journaldokumentation
kan missas vilket kan ske nir en logoped eller fysioterapeut slutar och inte
ersitts med en likvirdig profession, dven detta scenario hanteras i rutinen.

Mal for EPI

Mal 6 Atgérda identifierade brister inom journalhantering

Analysen av patientsikerhetsarbetet 2022 visar att det efter avslutad sirskild
handlingsplan for EPI identifierats kvarstaende brister inom journalhantering.
Fortsatt arbete med rutiner for patientséker journalhantering behovs.

Strategier

* Ta fram I6pande insatser for en patientséker journalhantering.
* Implementering av metodstddets journalhanteringsrutiner.

Egenkontroll journalforing

Egenkontroll av journalféring inom EPI har genomforts genom att alla
psykologer i forvaltningen har genomfort ett antal stickprovskontroller inom sitt
utbildningsomrade. Egenkontrollen har haft som syfte bade att vara en ldrande
aktivitet for alla yrkesverksamma inom EPI och att folja upp de brister som
framkommit i tidigare granskningar. Géllande journalforing i pappersform,
vilket framst géller det journalmaterial som omfattas av instrumentsekretess
(OSL 17 kap §3c¢), syns tydliga forbattringar jaimfort med tidigare ar. Gallande
16pande journalforing finns dock tydlig potential for forbattring. I manga
journaler dr det svart att f6lja varden, svart att forsta bakgrunden till de insatser
som vidtagits och svart att veta vilken planering som finns samt nér
vardinsatsen avslutas.

Detta omréde behover vara ett fortsatt forbattringsomrade under kommande éar.
Det framkommer ocksé att manga psykologutlatanden inte skrivs i
journalsystemet under tiden som de arbetas med. Ett flertal psykologer skriver
utlatanden som sparas som en fil pd datorn och sedan ldggs in i journalsystemet
nir det ar fardigt. Detta innebér en tydlig risk att sekretesskyddat material inte
omfattas av det skydd som journalsystemet ger.

Analys

Sammantaget framkommer att de insatser som genomforts for att atgérda
identifierade brister gillande journalhantering har haft effekt. Det finns dock
kvarstaende omraden som behdver arbetas med dven under ndstkommande ar,
detta géller framfor allt 16pande journalforing och den journalforing som sker i
digitalt dokumentationssystem. Tidigare insatser har riktats mot att dtgérda
brister frimst i1 de fysiska journalakterna och dér bedéms manga av riskerna nu
vara hanterade. Arbetet med detta kan framover ingé i det [6pande
patientsékerhetsarbetet och behdver inte ingd i ett specifikt mal.
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Mal 7 God kdnnedom om rutiner fér patientsdkerhet

Analys av patientsékerhetsarbetet visar att det finns ett fortsatt behov av
forbattrade forutsdttningar och kompetensutveckling gillande
patientsékerhetskultur och patientsdkerhetsarbete. Lokala métescenter med
tillgang till arbetsrum anpassade for hilso- och sjukvéardsutdvning behover
fortsatt sdkerstéllas i samtliga utbildningsomraden. Arbetet behdver ocksa
fortsitta med att utveckla och implementera 6vergripande rutiner for
patientsikerhet och metodstdd for psykologer.

Strategier

* Tydliggora hilso- och sjukvéardsuppdraget for EPI pa alla nivéer i
organisationen.
+ Utveckla metodstodet for psykologer.

Arbetet med att utveckla metodstodet for EPI har varit pdgaende under aret,
med sérskilt fokus under hostterminen da redaktionsgruppen for metodstodet
haft psykologisk kompetens pa plats. Ett flertal fordndringar har genomforts i
metodstodets skrivningar for att tillgodose de behov som framkommer i
verksamhetens 16pande arbete.

Ett stdddokument har tagits fram for att vigleda psykologerna géllande vilka
delar av arbetet som &r att betrakta som hélso- och sjukvardsinsatser. |
professionsgrupperna for psykologer i de olika utbildningsomradena har PLA
genomfort kunskapshéjande insatser om patientsdkerhetskultur.

Analys

Flera delar av arbetet géllande att stirka kdnnedomen om rutiner for
patientsékerhetsarbetet har genomforts under aret. Arbetet behdver dock fortga
dven under nista ar, med sérskilt fokus pé att &ven sprida kunskapen om
patientsékerhetsarbetet i 6vriga delar av verksamheten, exempelvis till rektorer.

Mal 8 Kvalitetssékring av testutrustning fér hdlso- och sjukvardsutévning

Verksamheten sékerstéller att tillgdnglig testutrustning ar uppdaterad enligt
gillande normer, vetenskapliga ron och beprovad erfarenhet. Verksamheten
sakerstéller ocksa att psykologerna har en god forstaelse och kompetens for att
anvinda den testutrustning som finns tillgénglig. Testutrustningen skall svara
mot det utredningsuppdrag som psykolog inom elevhilsan har att utfora.

Strategier

+  Arlig genomgang och uppdatering av befintligt testmaterial.

*  Kontinuerlig omvérldsbevakning och uppdatering av befintligt
testmaterial.

* Introduktion och utbildning i relevant testutrustning.

Patientsakerhetsberattelse
Elevhalsans medicinska och psykologiska insats, Grundskolenamnden
Grundskoleforvaltningen

29 (45)

2024-01-09



Egenkontroll

Allt psykologiskt testmaterial i forvaltningen har inventerats under aret. Denna
inventering har lett fram till en lista 6ver material som bedoms vara uttjént och
inte langre kan anvéndas pa ett patientsdkert sitt. Detta material har kasserats. I
samband med detta har ocksé en Oversyn gjorts av det testmaterial som
rekommenderas i metodstddet for EPI. En uppdaterad lista med material som
beddms halla hog kvalitet for att besvara de fragor som psykologerna i
forvaltningen har att utreda har publicerats i metodstddet. Arbetet med att
kontrollera, rensa och uppdatera materialet har genomforts i samrdd mellan
PLA, verksamhetsutvecklare EPI och verksamhetschef.

Analys

Malet beddms vara uppnétt och kvalitetssékring av testmaterial kan i det
kommande arbetet inga i forvaltningens systematiska patientsikerhetsarbete
snarare &n som ett specifikt mal. Processer for kvalitetssdkring och uppdatering
av dessa material finns uppréttade i EPI:s arshjul for systematiskt
patientsidkerhetsarbete som ocksa tagits fram under aret.

3.1.5 Ovriga egenkontroller genomférda under aret

3.1.5.1 L&kemedelsgranskning EMI

Likemedelsgranskning genomfors arligen utifran checklista vid
verksamhetsbesok av MLA hos skolskoterskan. Granskningen dr motiverad och
viktig dé det finns ett behov av repetition och genomgéng av rutiner, riktlinjer
samt mojlighet for MLA att ge individuell riktad information till
skolskoterskan. Dartill ges mojlighet till individuell dialog mellan skolskoterska
och MLA dér fragor kan stillas om patientsékerhetsarbetet i allménhet.

Resultatet for 2023 visar att hanteringen av ldkemedel ér tillfredsstillande,
forvaras i god ordning och i lasta skap enligt rutin. Riktlinjerna for
lakemedelshantering inom hilso- och sjukvérd foljs i hog utstrackning.
Skolskoterskan ska halvarsvis kontrollera hallbarhet pa lidkemedel och
dokumentera detta enligt rutin. Resultatet av granskningen visade att cirka 10%
av skolskoterskorna inte hade kinnedom om vilket dokument som ska
anvéndas, detta géllde framfor allt nya skolskoterskor.

Analys

Sammantaget visar egenkontrollen pé god efterlevnad av de rutiner som géller
for lakemedelshantering. Den 16pande egenkontrollen som genomfors géllande
detta bedoms vara relevant for att upprétthalla god patientsikerhet. Framover
behovs fortsatt arbete med tydliggdrande av blanketter och checklistor géllande
lakemedelshantering. Vid introduktion av nyanstéllda skolskoterskor behdver
informationen om likemedelshantering och verksamhetens rutiner for detta
starkas upp.
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3.1.5.2 Basprogramsenkéat EMI

I juni och december skickas en enkét ut till samtliga skolskoterskor i syfte att fa
en bild av hur arbetet med basprogrammet fortloper, detta for att kunna stotta pa
de enheter dir behov finns. Vid lasérets slut i juni 2023 visade resultatet av
basprogramsenkéten att de flesta delarna i basprogrammet var genomforda men
vissa delar var ej helt klara. De delar som inte hunnits med géllde framst att alla
elever i arskurs 1 inte hade erbjudits hilsobesok hos skolldkare. Anledningen
till detta var att flera skolldkartjanster ej varit bemannade samt att det utfordes
ménga medicinska utredningar infor anpassad grundskola vilket ar en
omfattande medicinsk bedomning som tar mycket tid i ansprak och som ska
prioriteras. Ett fatal skolor hade inte hunnit utféra alla hélsosamtal i &rskurs 4
och 8 vilket angavs bero pé en 6kad arbetsbelastning d& ny digital
elevhélsoenkit och ett nytt arbetssitt enligt EHIF inforts. Under hdsten
genomfordes en utvirdering angdende implementeringen av den nya digitala
elevhilsoenkéten EHIF (se bilaga 2). Utvirderingen visar pa en 6kad
arbetsinsats framfor allt i arskurs 4 da enkatfragorna i manga fall varit svara for
eleverna att forstd. Aven skolskoterskevakanser och elevers franvaro ansags var
bidragande orsaker till att inte alla hdlsosamtal kunnat utforas.

Basprogramsenkéten som skickats ut i december 2023 visar pi att
skolskdterskorna ligger i god fas med basprogrammet och arshjulet. Jimfort
med svaren som inkom i juni 2023 sa dr det i dagslédget fler skolskdterskor som
uppger att basprogrammet har kunnat genomforas enligt planering.
Anmaérkningsvirt ar att barnhdlsovérdsjournalerna pa manga skolor fortfarande
inte har inkommit for elever som bdrjat i forskoleklass.

Analys

Tendensen som syns i enkétsvaren att skolskoterskorna i hogre utstrackning
hinner med basprogrammets insatser under hostterminen 2023 kan hinga
samman med att implementeringen av EHIF nu &r béttre genomford i
verksamheten och att detta arbete inte tar lika mycket tid fran det vardagliga
arbetet. Man har ocksé haft mdjlighet till viss 6kad bemanning och stottning
kring EHIF under éret vilket ocksé kan ha avlastat skolskdterskorna. Den
utokade stottningen kommer inte att fortsitta under nista verksamhetsar och
darfor ar resultatet av varens basprogramsenkat viktigt att f6lja upp. Ny
utvirdering av de digitala elevhilsoenkéterna EHIF ska ocksa skickas ut i
samband med ldsarets slut 2024.

Overforingen av barnhilsovardsjournalerna till skolan behdver fortsatt arbetas
med genom samverkan med Centrala barnhélsan med syfte att fa till en
kvalitetssiker dverforing av journaler till EMI i samband med skolstart.
Gillande skollédkarvakanser hanteras fragan av skolldkarnas chefer i dialog med
verksamhetschef.
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3.2

3.21

3.2.1.1

Oka kunskaper om intriaffade vardskador

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

Genom identifiering, utredning samt métning av skador och vardskador dkar
kunskapen om vad som drabbar patienterna nér resultatet av varden inte blivit
det som avsetts. Kunskap om bakomliggande orsaker och konsekvenser for
patienterna ger underlag for utformning av atgérder och prioritering av insatser.

Avvikelser
PSL 2010:659, 6 kap. 4 §, SOSFS 2011:9 Skap. 5§, 7kap. 28 p 5

En vardgivare ar skyldig att bedriva hilso- och sjukvardsverksamhet sé att den
uppfyller kraven pa god och patientséker vard. Varje vardgivare ska utreda
hindelser i verksamheten som har medfort eller hade kunnat medfora en
véardskada. Vardgivaren ska utreda hdndelsen i den omfattning som ar
nddvindig. I stéllet for hédndelser anvinds i praktiken ofta begreppet avvikelser.
Avvikelser ér ett samlingsbegrepp for negativa hdandelser och tillbud som sker.

All hélso- och sjukvardspersonal inom elevhilsan i grundskoleférvaltningen
som identifierar en avvikelse ska omedelbart vidta en adekvat atgérd, om detta
kravs. Avvikelser har rapporterats vidare till MLA eller PLA, som analyserar,
utreder, atgdrdar och registrerar i avvikelsesystemet Treserva och
forekommande fall géllande extern samverkan i Vastragdtalandsregionens
gemensamma avvikelsehanteringssystem MCP. MLA eller PLA ansvarar for att
aterkoppla till hilso- och sjukvérdspersonalen for att 6ka kunskapen utifran
hindelsen eller avvikelsen vid till exempel ett professionsmote. Vid risk for
allvarlig vardskada tar verksamhetschef stallning till en eventuell anmaélan till
Inspektionen for vard och omsorg (IVO).

Resultat avvikelser EMI

Under 2023 har 326 avvikelser rapporterats inom EMI. Samtliga avvikelser har
utretts och atgérdats i enlighet med géillande rutiner. De fyra
patientsdkerhetsomraden dir flest avvikelser uppmérksammats géller
genomfora atgérd enligt vardplan, dokumentation, avvikelser i samverkan och
lakemedel. I diagrammet nedan redovisas fordelning for de sex storsta
omradena. I text redovisas resultaten for de fyra storsta omradena dérefter.
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Antal avvikelser 2023 - EMI

31

12

66

= Genomfora atgird enligt vardplan = Dokumentation
= Extern samverkan = Likemedel

Post Ovrigt

Diagram 5. De sex omraden med flest rapporterade avvikelser inom EMI 2023.

Genomfora atgard enligt vardplan, 124 st

Att genomfora atgérd enligt vardplan innebér att hdlsobesok och hélsokontroller
utfors enligt basprogram samt att planerade uppfoljningar gors. Nér en kontroll
eller uppfoljning har missats eller forsenats leder det till en avvikelse.
Anledningen &r ofta att rutin for anvéndning av véntelista och bevakningslistor
inte f6ljts. Journalgenomgang ska goras for att identifiera behov av uppfoljning
samt planering av atgéarder. Vid bristande journalgenomgéng kan atgarder och
behov av uppfoljning missas. Ytterligare en anledning till avvikelse kan vara att
skolskdterskan inte fatt kinnedom om ny elev som borjat pa skolan. En
patientgrupp som ldper extra stor risk att missas ar elever som inte finns i det
digitala journalsystemet PMO. Elever som har skyddade personuppgifter eller
ofullstandigt personnummer finns inte i det digitala journalsystemet utan har
enbart pappersjournal.

Flera allvarliga avvikelser dr kopplade till elever som inte finns i det digitala
journalsystemet da skolskoterskan inte fatt information om att eleven borjat pé
skolan och dérmed har kontroller och uppfoljningar forsenats.

Dokumentation, 66 st

Exempel pa avvikelse inom dokumentation dr nér det blivit felaktigheter vid
dokumentation i elevs journal sdsom utebliven dokumentation,
felaktig/ofullstdndig dokumentation, dokument som skannats in i fel journal
eller dokumentation i fel journal.

Extern samverkan, 49 st

Frén och med 2023 registreras avvikelser géllande extern samverkan i ett nytt
digitalt system, MCP, som delas med regionen och andra kommuner och
vardgivare. Detta gor det mdjligt att skicka avvikelser digitalt, direkt till
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3.2.1.2

3.2.1.3

ansvarig utredare. Systemet krdver att avvikelsen hanteras, vilket bidrar till att
aterkoppling sker pa de flesta avvikelser.

Exempel pé externa avvikelser &r; ofullstindig dokumentation, uteblivna
remissvar, ej mottagande av remiss, bristande beddmning av vardbegéran,
brister i aterkoppling,

Lakemedel, 44 st

Avvikelse inom ldkemedel &r ofta hindelser kring vaccinering. Exempel kan
vara ofullstindig eller felaktig dokumentation vid vaccination, felbeddmningar
eller att samtycke fran vardnadshavare saknas.

Analys avvikelser EMI

I utredningen av en hindelse eller avvikelse finns ett systemperspektiv. Faktorer
pa flera olika nivéer i organisationen kan ha bidragit till att avvikelse uppstatt. I
analysarbetet identifieras risker och utvecklingsbehov pé olika nivaer.
Avvikelse kan bland annat visa pa ett behov av fortydligande av rutiner och
styrdokument; utveckling av introduktion for ny personal, kompetensutveckling
och stod pé grupp eller individniva.

Skolskoterskan har ett komplext uppdrag dar det stills hoga krav pa ansvar,
struktur och noggrannhet. Tid behdver avsittas for administration och planering
vilket ofta blir svart rent praktiskt da skolskdterskan finns pa sin expedition och
ar mycket efterfrdgad av elever, vardnadshavare och ldrare: Att bli avbruten i ett
moment till exempel vid vaccination, hilsokontroll, dokumentation eller
administration innebir en 0kad risk for att missa négot eller gora fel.

Antalet inkomna och hanterade avvikelser har 6kat fran forra aret. Detta kan
dels vara ett resultat av ett tydligt malmedvetet patientsdkerhetsarbete i
skolskoterskegruppen. Ett 6kat antal avvikelser kan ocksé vara relaterat till de
senaste arens brister i bemanning, bade géllande skolskoterska och skolldkare.
EMI har haft en hog omséttning av resurser samt anlitat personal fran
bemanning vid vakanser i stor utstrickning, detta medfor en 6kad risk for
patientsiikerheten och en 6kad risk for avvikelser. Aven inforandet av MCP och
avvikelser i samverkan kan ha bidragit till en 6kad méngd avvikelser i och med
att man direkt far en aterkoppling fran verksamheten dir avvikelsen skett.

Gillande elever som inte finns i PMO fér arbetet fortsdtta mot malet att {8 in
dven dem i det digitala journalsystemet men under tiden far dven rutiner kring
nya elever pa skolorna som é&r skyddade eller har ofullstindigt personnummer
ses Over sd att skolskoterskan alltid far vetskap om dessa elever ndr dem borjar
pa skolan.

Resultat avvikelser EPI

Totalt har det under verksamhetsaret inom EPI registrerats 173 avvikelser, av
dessa finns det tva gruppavvikelser som berdr 24 hiandelser av samma sort —
dokumentation allmén. Det r alltsé totalt 197 avvikelser. De fyra
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patientsdkerhetsomraden dér flest avvikelser uppmérksammats géller
vakanser/tillganglighet, samverkan med andra vardgivare, dokumentation samt
posthantering. Alla avvikelser har utretts, atgirdats och registrerats i Treserva,
dér d&ven bedomningar, analyser och atgiarder dokumenterats. Se diagram 2 for
en dversikt over de fyra storsta avvikelseomradena.

Antal avvikelser 2023 - EPI

24 30

= Bristande dokumentation = Extern samverkan

= Brist i tillgénglighet - vakanser = Posthantering

Diagram 6. De fyra omraden med flest rapporterade avvikelser inom EPI 2023.

Extern samverkan

Externa avvikelser i samverkan som rapporterats under aret handlar frimst om
samverkan med EVI, Ungas psykiska hédlsa, Barn- och ungdomspsykiatrin samt
Habiliteringen barn och ungdom. De frimsta bristerna som uppmairksammats
géller remittering dar remisser avslas pa vad som uppfattas vara oklara grunder
av remittent inom EPI. Det &r ocksa vanligt att psykologen pa skolan blir
inblandad i en remitteringsprocess som fran borjan handlar om att
vardnadshavare sjdlva sokt véard for sitt barn och att en extern vardgivare
hinvisar vardnadshavare till skolan for att remiss ska skrivas dérifrén.

Ett aterkommande problem i hanteringen av dessa avvikelser har varit att svaren
nidr hiandelserna rapporterats har bedomts vara otillfredsstillande. Avvikelser i
samverkan hanteras i det gemensamma avvikelsesystemet MCP. De flesta
avvikelser som dverrapporterats till annan verksamhet har géllt samverkan med
EVI. Svaren fran EVI giéllande 6verrapporterade avvikelser har ofta uppfattats
som bristfilliga. Det har bland annat handlat om att avvikelserna besvarats med
”ingen &tgérd” eller med svar som inte beddomts tillfredsstéllande utifran de
brister som pétalats. Risken &r att patienter i behov av vard hamnar i en lang och
osédker vintan medan de bollas mellan olika vardgivare.
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Brist i tillganglighet - Vakanser

Ménga avvikelser relaterar ocksa till vakanser péd skolorna.
Rapporteringsmetoderna i olika utbildningsomréden skiljer sig &t men oavsett
vilket omrade man tittar pa framkommer omfattande problem. Dessa avvikelser
ar tydligt kopplade till verksamhetsmalet ”jamlik vard” vilket tydliggor behovet
av att fortsdtta arbeta med malsattningen att 6ka tillgangen till psykolog inom
hela forvaltningen. Flera skolenheter har avstétt fran att rekrytera under aret
trots att vakanser varat langre &n den manad som ledningssystemet foreskriver.

Bristande dokumentation

Aven journaldokumentation ir ett omrade dir manga avvikelser rapporteras.
Manga av dessa uppticks i efterhand. Detta innebér att manga av de noterade
bristerna harror frén tiden innan grundskoleforvaltningen hade implementerat
tydliga rutiner och stodmaterial fér journaldokumentationen.

Av de problem géllande dokumentation som skett efter att journalrutiner
implementerats bedoms manga vara relaterade till stress och arbetsmiljo. Det
framkommer ocks4 att ett flertal psykologer i verksamheten inte anvander det
digitala journalsystemet pa det sdtt som det ar tinkt. Psykologutldtanden skrivs
utanfor journalsystemet da systemet uppfattas som bristande, bade vad géller
stabilitet och anvindarvénlighet.

Post, inkommen handling

Sedan flera ar tillbaka har det i forvaltningen forekommit omfattande problem
med att bade intern post och utifrdn kommande korrespondens hamnar fel.
Aven under detta verksamhetsar har dessa brister blivit tydliga. Att
inkommande och utgdende patientdokumentation hanteras pa detta sitt riskerar
bade sekretessen for den enskilde och riskerar att leda till missad
kommunikation mellan exempelvis olika vardgivare.

3.2.1.4 Analys avvikelser EPI

Sammanfattningsvis framgér det, i analysen av de inkomna avvikelserna under
aret, tydligt att de svarigheter géllande patientsékerheten som verksamheten star
infor ar liknande jamfort med foregdende ar. Extern samverkan, patientséker
dokumentation, posthantering och bemanning é&r alla fragor som varit hogst
relevanta under bade detta och foregaende ar. Utifrdn ovanstaende
sammanstillning behover omradena fortsitta vara i fokus dven under
kommande verksamhetsar.

3.3 Klagomal och synpunkter
SOSFS 2011:9,5kap.3§,3a§och6§,7kap.2§p6
Enklare skriftliga och muntliga klagomal pé hélso- och sjukvard inom

elevhélsan i Goteborgs Stad handlidggs av berdrd personal pa skolan. Vid ett
klagomal eller en synpunkt ska berord hélso- och sjukvardspersonal omedelbart

Patientsakerhetsberattelse 36 (45)
Elevhalsans medicinska och psykologiska insats, Grundskolenamnden
Grundskoleforvaltningen 2024-01-09



vidta ldmpliga atgdrder. Det intrdffade rapporteras till ndrmaste chef och utreds
vidare av MLA eller PLA och handldggs i det digitala avvikelsesystemet
Treserva. Patienten och vardnadshavaren ska skyndsamt fa svar pa klagomalet
eller synpunkten.

En rutin finns uppréttad och ett systematiskt arbetssétt for klagomal eller
synpunkter nér det giller hilso- och sjukvard inom elevhélsan som inkommer
till grundskoleforvaltningen via forvaltningsbrevladan.

Under 2023 har 12 klagomél/synpunkter inkommit kring bemétande,
delaktighet, kommunikation och information. Samtliga drenden har hanterats
enligt rutin och &r avslutade.
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4.1

411

41.2

41.3

Saker vard har och nu

Riskhantering

SOSFS 2011:9, Skap. 1§, 7kap.2§p 4

Riskanalys

Inom hélso-och sjukvérden i elevhélsan i Goteborgs Stad genomfors riskanalys
da det bedoms foreligga risk for att patientsdkerheten dventyras. Bedomning
och utférande sker i samrad med verksamhetschef. I processen for riskanalys
ingér att bedoma vilka risker som finns pé individ, verksamhets och strategisk
niva och sannolikheten for att héndelser kan intréffa. Det ingéar dven att bedoma
vilka negativa konsekvenser som héndelsen skulle kunna leda till.

Anmalan av vardskada - lex Maria

Vardgivaren ska utreda och anméla héndelser som har medfort eller hade
kunnat medfora en allvarlig vardskada till IVO.

Inom elevhilsan i Goteborgs Stad dr verksamhetschefen utsedd att vara den som
fullgdr utrednings- och anmélningsskyldigheten enligt lex Maria. Vid en
héndelse som medfort eller hade kunnat medfora vardskada ska
verksamhetschefen skyndsamt informeras. Beroérd hilso- och sjukvardspersonal
ska omgaende vidta nddvindiga atgérder for att eliminera risken for vardskada
eller minska de negativa konsekvenserna av det intridffade. Berdrd personal ska
ocksa kontakta MLA och PLA som bistér i arbetet med att kartldgga och
atgédrda hindelsen. Vid behov kan verksamhetschefen utse ett analysteam som
samlar in underlag, kartldgger, analyserar och beslutar om insatser som syftar
till att handelsen inte ska intraffa igen. Analysteamets arbete leds av
verksamhetschefen och verksamhetsutvecklare. Analysteamets utredning
bildggs den anmélan som verksamhetschefen gor till IVO.

Under 2023 har en anmélan av vardskada skickas till IVO. Enligt IVO framstar
vardgivarens insatser som rimliga och adekvata. IVO har avslutat drendet och
kommer inte vidta négra ytterligare atgérder.

Anmadlan av legitimerad halso- och sjukvardspersonal

Om en vardgivare anser att det finns skilig anledning att befara att en person,
som har legitimation for ett yrke inom hélso- och sjukvarden och som é&r
verksam eller har varit verksam hos vardgivaren, kan utgoéra en fara for
patientsdkerheten, s& ska detta anmaélas snarast till IVO.

Inom elevhilsan i Goteborgs Stad dr verksamhetschefen utsedd att vara den som
fullgér anmilningsskyldigheten nar det géller legitimerad hilso- och
sjukvardspersonal. Om det finns skél att befara att legitimerad personal inom
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41.4

elevhilsan kan utgora en fara for patientsdkerheten ska verksamhetschefen
skyndsamt informeras. MLA eller PLA ska samla in uppgifter och
sammanstilla ett underlag av de risker som identifieras. Underlaget ldmnas till
verksamhetschef som tillsammans med verksamhetsutvecklare gor en analys
och en utvecklingsplan med aktuella insatser. Medarbetarens chef informeras
och en dialog fors omkring den uppkomna situationen. Dérefter kallas chefen
till samrad tillsammans med yrkesutdvaren.

Om insatserna vid utvirderingen inte visat sig ha avsedd effekt gérs en anmélan
till IVO. En anmélan kan goras utan att en utvecklingsplan uppréttats om
bristerna bedoms som allvarliga eller akuta.

Under 2023 har en anmélan av legitimerad hélso- och sjukvardspersonal
skickats till IVO.

Individuella utvecklingsplaner

Under aret har samtliga utvecklingsplaner inom EMI och EPI avslutats da
malen for utvecklingsplanen natts eller pa grund av avslutad anstillning.
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5.1

5.1.1

5.1.1.1

5.1.1.2

5.1.1.3

Mal, strategier och utmaningar
for kommande ar

Identifierade brister, utvecklingsbehov och
atgardsforslag for ar 2024

I analysen av drets samlade patientsékerhetsarbete framkommer behov av en
stirkt planering och genomférande av egenkontroller, atgirder och uppfoljning.

Under kommande ar har verksamheten for hélso- och sjukvard inom elevhélsan
som ett overgripande mal att stirka patientsdkerhetsarbetet genom att utveckla
ett processbaserat arbetssitt. Det innebar att identifiera vilka arbetsomraden
som ska fortydligas genom processer. De processer som identifieras ska
dérefter konkretiseras och tidséttas genom att placeras in i arshjul. I detta skall
bade I6pande och riktade egenkontroller ingd. Aven de mal for verksamhetsaret
2024 som formuleras nedan skall inga som en del i detta processbaserade
arbete.

Mal for 2024

I analysen av arets patientsidkerhetsarbete framkommer tre omraden som den
samlade verksamheten behover fokusera pa att stirka under kommande ér.
Nedan presenteras malen for EMI och EPI. Strategierna for malen kommer att
tas fram l6pande under 2024.

Mal 1 Patientséker journaldokumentation

I analyserna for bade EMI och EPI ses fortsatta brister i bade
journaldokumentation och journalhantering vilket framkommer bade i
egenkontroller och i avvikelseanalyser. Det finns ddrmed ett fortsatt behov
géllande fordjupad kdnnedom och kunskap kring rutiner och arbetssétt. Adekvat
kompetens och goda forutsittningar behdver ocksé sdkerstéllas da andelen nya
medarbetare &r stor.

Mal 2 Kvalitetsséker avvikelsehantering

Under 2022 och 2023 har arbete pagétt for att utveckla och kvalitetssékra
avvikelseprocessen for MLA och PLA. Malet for 2024 &r inriktat pa att
implementera avvikelseprocessen i professionsgrupperna for psykologer,
skolskdterskor, skolldkare och 6vrig medicinsk personal.

Mal 3 Férbéttrade externa samverkansprocesser

Brister och forbattringsomraden framkommer i samverkan med flera externa
aktorer, exempelvis EVI, Centrala Barnhélsan med flera. Detta framkommer i
avvikelseanalysen géllande extern samverkan under aret. En forutsittning for
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god samverkan med externa vardgivare dr en samsyn géillande respektive
verksamhets uppdrag. En viktig del i detta blir att, gentemot andra vardgivare,
tydliggora det uppdrag som EMI och EPI har.
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6 Bilagor

6.1.1 Bilaga 1. God och saker vard overallt och alltid

Hur ofta reflekterar du 6ver patientsdkerhetsrisker i ditt arbete?

10

Skolskéterskor Skolldkare Psykologer Ovrig medicinsk personal

1 = aldrig - 10 = alltid
(8} N W N -

\S)

Diagram 3. Graden av reflektion géllande patientsékerhetsrisker hos hélso- och sjukvéardspersonal inom
elevhilsan
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Vad behover du for stdd for att utvecklas i patientsékerhetsarbetet?
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Diagram 4. Hélso- och sjukvardspersonalens behov av stod och fordjupning gillande patientsdkerhetsarbete
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6.1.2

6.1.2.1

Bilaga 2. Utvardering av implementeringen av Elevens
halsa i fokus

I oktober 2023 infordes digitala hialsoenkéter och ett nytt arbetssétt for
skolskoterskor i samband med hélsosamtalet i rskurs 4 och 8 for grundskolan.
Att utfora hilsosamtal dr inget nytt for skolskdterskor men i samband med
inférandet av de nya digitala elevhélsoenkédterna upplevdes en 6kad
arbetsbelastning for skolskoterskorna. Detta pa grund av ett nytt arbetssétt med
nya arbetsprocesser samt att enkéten hade fler och fordjupade fragor. En
utvirdering gjordes séledes tillsammans med Vistra Gotalandsregionen.
Enkitens syfte var att se vilka delar i arbetsprocessen som skulle kunna
fortydligas och forenklas for att minska skolskoterskornas arbetsbelastning samt
lyfta fram utmaningar som uppkommit vid inférandet. Enkéten skickades ut i
augusti och besvarades av 41 skolsk&terskor som hade arbetat med EHIF under
lasaret 2022/2023. Den storsta utmaningen som pavisades var att fragorna for
eleverna i arskurs 4 upplevdes véldigt svara att forstd och ddrmed svara att svara
pa for eleverna. Skolskoterskorna efterfragade en forenklad enkdt till elever i
arskurs 4 samt till vissa andra elevgrupper.

Analys

Skolskdterskornas arbetssituation behover utvérderas igen vid lasarsslut for att
ta reda pd om det upplevs ndgon fordndring efter andra aret med de digitala
elevhélsoenkéterna. GITS fortsétter arbetet kring forenklade enkéter och
utvecklar den digitala enkéten utefter inkomna synpunkter fran verksamheter.
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