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Avvikelsehantering och det systematiska
kvalitetsarbetet HSL

Varje patient ska kdnna sig trygg och saker i kontakten med varden och varje medarbetare
ska kunna utfora sitt arbete under sadana férutsattningar som en saker vard kan ges.
Kvalitetsarbetet och avvikelsehanteringen ska sakerstalla kraven pa hég patientsakerhet och
att god kvalitet tillgodoses i varden. Av Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete framgar det att varje
vardgivare ska ansvara for att det ledningssystem som ska finnas innehaller de processer
och rutiner som behovs for att sdkerstalla att verksamheten uppfyller de krav som stélls i det
foljande. Ledningssystemet ska anvandas for att systematiskt och fortidpande utveckla och
sakra verksamhetens kvalitet. Ledningssystemet ska ge stdd for att planera, leda,
kontrollera, folja upp, utvardera och férbattra verksamheten.

Syftet med avvikelsehantering ar att 6ka kunskaperna om riskerna i halso- och sjukvarden
och utifran erfarenheter av tillbud och skador, vidta férebyggande atgarder och darmed
undanrdja att avvikelsen upprepas. Verksamheter som bedriver halso- och sjukvard har
enligt patientsakerhetslagen rapporteringsskyldighet gallande negativa handelser, brister
och tillbud. Det systematiska kvalitetsarbetet ska arligen redovisas i verksamhetens
patientsakerhetsberattelse och delges Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) och
medicinskt ansvarig for rehabilitering (MAR) senast 1 mars varje ar.

Riktlinjer for hantering av intréffade avvikelser, tillbud och missférhallanden ingar i
kommunens sakerhets- och kvalitetssystem och galler samtliga utférare som har avtal med
omsorgsnamnden och aldrenamnden.

MAS och MAR redovisar arligen det systematiska kvalitetsarbetet for respektive namnd samt
anmaler enligt lex Maria till Inspektion fér vard och omsorg.

Avvikelsehantering

En avvikelse ar en handelse som medfort eller skulle ha kunnat medféra vardskada for en
patient och som inte ar férvantad utifran patientens tillstand eller vardens karaktar.

En avvikelse kan vara:

e Etttillbud, dar en risksituation uppstatt som skulle ha kunnat lett till en vardskada
e En negativ handelse, det vill sdga en situation dar en vardskada verkligen
uppkommit.

Vid allvarliga handelser eller risk for allvarliga handelser ska verksamhetsansvariga redovisa
orsaksanalys, korrigerande och langsiktiga atgarder. Det ska tydligt framga vad
verksamhetens utredning kommit fram till. Avvikelsen ska atgardas och avslutas i Treserva
inom 2 manader.



Avvikelserapporteringen sker i Treserva

Alla avvikelser ska rapporteras i Treserva. Avvikelser och lex Sarah som beror SoL och LSS,
se sarskild riktlinje. | anslutning till det intraffade ska den som upptacker avvikelsen
rapportera i avvikelsemodulen i Treserva (manual 601, registrering av avvikelse). Fér de
medarbetare som inte har tillgang till Treserva ska handelse rapporteras pa en blankett som
ansvarig chef registrerar i Treserva.

e Personalen ska rapportera alla avvikelser som upptéacks till ansvarig chef.

e Vid allvarlig’ skada inom hélso- och sjukvardsomradet ska rapportéren omedelbart
muntligt underratta tjanstgorande sjukskoterska. Beroende av handelsens
allvarlighetsgrad kontaktar sjukskoéterska muntligen verksamhetschef. MAS/MAR
informeras snarast.

Verksamhetschef

Verksamhetschefen ansvarar for att det finns skriftliga lokala rutiner for
avvikelserapportering, att de ar kanda for personalen och att rutinerna féljs. Rutinerna ska
aven omfatta erfarenhetsaterforing till berérda. Regelbunden uppfdljning ska ske av metoder
och rutinernas andamalsenlighet for att uppna de faststallda malen samt for att utveckla
verksamheten. Verksamhetschefen ansvarar for bedémning, utredning, atgarder och
aterfoéring samt uppféljning (manual 602, analys av avvikelse). Verksamhetschefen ansvarar
och initierar risk- och handelseanalyser for att kvalitetssakra.

Medarbetaransvar

Enligt patientsakerhetslagen ska all personal rapportera till vardgivaren om en patient i
samband med vard och behandling drabbas av eller utsatts for risk att drabbas av allvarlig
skada eller sjukdom. Medarbetarna ska kontinuerligt medverka i kvalitetsarbetet genom att
delta i framtagning, vidareutveckling av rutiner och metoder, risk- och avvikelsehantering
samt félja upp mal och resultat.

Risk- och handelseanalys

Vardgivaren ska fortldpande bedéma om det finns risk for att handelser skulle kunna intraffa
som kan medféra brister i verksamhetens kvalitet. Nar en handelse intraffat ska en
handelseanalys utféras. Analysen ger forstaelse for hur och varfér handelsen intraffade samt
ger information om vilka atgarder som bér vidtas for att forhindra att liknande handelser
upprepas.

" Med allvarlig menas att patienten kunde ha avlidit eller asamkats livshotande tillstand, svar
kroppsskada, svar sjukdom eller funktionsnedséttning. Aven patientens upplevelse av starkt obehag
eller smarta betraktas som allvarligt. Aterkommande likartade avvikelser som var och en for sig inte
kan betraktas som allvarliga kan sammantagna raknas som allvarliga.
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Egenkontroll

Egenkontroll ingar i det systematiska kvalitetsarbetet. Vardgivaren ska utéva egenkontroll i
omraden som ror halso- och sjukvard. Egenkontrollen ska géras med den frekvens och i den
omfattning som kravs for att vardgivaren ska kunna séakra verksamhetens kvalitet. Resultat
av egenkontroll ska redovisas i verksamhetens arliga patientsdkerhetsberattelse.

Samverkan och HSL-avvikelser med flera utforare involverade

| ordinart boende och servicehus kan ex. en brukare valja annan utférare for hemtjanst an
den utférare som har ansvar for halso- och sjukvarden. | sarskilt boende kan annan utférare
utféra rehabilitering och foérskrivning av personliga hjalpmedel &n den som driver det
sarskilda boendet.

e Vardgivare i sarskilt boende inklusive servicehus och ansvarig for kommunal halso-
och sjukvard ar den utférare som driver boendet.

e Vardgivare i ordinart boende och ansvarig for kommunal halso- och sjukvard ar den
kommunala utféraren Leanlink Hemsjukvard/Rehab.

Nar det ar flera utférare kring en patient ska utférare samverka gallande det systematiska
kvalitetsarbetet for att utveckla patientsakerheten. Det ska finnas upparbetade rutiner mellan
utférare for hur information och kommunikation ska ske samt forum fér samverkan ex. i form
av regelbundna samverkansméten mellan utférare som ska innehalla agenda med
gemensamma sporsmal; avvikelser, samverkan, rutiner, delegeringar etc.

En avvikelse ska rapporteras av den som upptacker avvikelsen. Chef till personal som
upptacker avvikelsen ansvarar for att avvikelsen hanteras antingen av dem sjalva eller
6verlamnar den, inom 5 dagar, till ansvarig vardgivare eller annan ansvarig chef.

Vid allvarlig avvikelse ska ansvarig verksamhetschef for HSL samt MAS meddelas i direkt
anslutning till handelsen.



Rapportering fran omsorgspersonal

Handelse: involverad omsorgspersonal

Héandelse: involverad legitimerad
personal

Omsorgspersonal rapporterar i Treserva

Omsorgspersonal rapporterar i Treserva

Leg personal dokumenterar det som ror
HSL

Ansvarig chef for omsorgspersonal
rapporterar avvikelser via mail till
verksamhetschef HSL och meddelar
Anvandarstod via webbformular att
avvikelsen ska tas bort

Ansvarig chef fér omsorgspersonal
beddmer i samrad med leg personal,
utreder, atgardar och aterfér

Verksamhetschef HSL registrerar om
avvikelsen i Treserva

Ansvarig chef f rapporterar regelbundet om
handelser och atgarder av vikt till
verksamhetschef HSL

Leg personal dokumenterar det som ror
HSL

Verksamhetschef HSL bedémer i samrad
med legitimerad personal, utreder, atgardar
och aterfor

Rapportering fran legitimerad personal

Handelse: involverad omsorgspersonal

Handelse: involverad legitimerad
personal

Leg personal rapporterar i Treserva och
valjer organisatorisk enhet dar
omsorgspersonal ar anstalld

Leg personal rapporterar i Treserva och
valjer organisatorisk enhet dar avvikelsen
agt rum

Leg personal dokumenterar det som ror
HSL

Leg personal dokumenterar det som ror
HSL

Ansvarig chef fér omsorgspersonal
beddmer i samrad med leg personal,
utreder, atgardar och aterfor

Verksamhetschef HSL bedémer i samrad
med leg personal, utreder, atgardar och
aterfor

Ansvarig chef fér omsorgspersonal
rapporterar regelbundet om handelser och
atgarder av vikt till verksamhetschef HSL

Verksamhetschef HSL rapporterar
regelbundet om handelser och atgarder av
vikt till ev. ansvarig chef for leg personal




