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Inledning

Mallen dr ett stod for att skriva patientsikerhetsberittelsen och utgar fran lagkrav och f6ljer strukturen for
den nationella handlingsplanen f6r 6kad patientsikerhet. I de fall lagkrav finns gbrs hidnvisningar under
respektive rubrik. Fullstindiga lagtextbeskrivningar finns i dokumentet Korsreferenslista f6r lagkrav
kopplat till mallen f6r patientsidkerhetsberittelse.

Mallen utgir dven fran metodiken for systematiskt kvalitets- och patientsikerhetsarbete.

PSL 2010:659, SOSES 2011:9 7 kap. 3 §

Enligt patientsidkerhetslagen ska véirdgivaren varje ar uppritta en patientsikerhetsberittelse. Syftet med
patientsikerhetsberittelsen dr att Oppet och tydligt redovisa strategier, mal och resultat av arbetet med att
torbittra patientsikerheten.

Patientsakerhetsberittelsen ska ha en sidan detaljeringsgrad att det gar att bedéma hur arbetet med att
systematiskt och fortldpande utveckla och sidkra kvaliteten har bedrivits i verksamhetens olika delar samt
att informationsbehovet hos externa intressenter tillgodoses.

Patientsikerhetsberittelsen ska vara firdig senast den 1 mars varje ar, finnas tillginglig f6r den som vill ta
del av del av den och den bor utformas sa att den kan inga 1 vardgivarens ledningssystem for
patientsikerhet.
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SAMMANFATTNING AV CHEFLAKARE OCH INTERN MEDICIN
ANSVARIG SJUKSKOTERSKA (MAS)

Under 2024 har vi lagt fokus pa att arbeta med och lyfta sdkerhetskulturen i bolaget. Vi har haft
kvalitetsdialoger med alla verksamheter dér vi har diskuterat och £6ljt hur man har arbetat strukturerat
med att utveckla och férbittra arbetet med patient- och brukarsikerhet. Dialogerna dr utformade efter
Socialstyrelsens och Sveriges Kommuner och Regioners koncept Siker Vard. Vi har ocksd haft fler
utredningar av hindelser som varit mindre bra, for att lira oss och se vad vi kan géra annorlunda och

bittre framat.

Vi har en ny cheflikare sedan i februati. Rollen som intern MAS dr ny i bolaget och tillsattes i september.
Di vi bada dr relativt nya pa respektive tjanst har mycket arbete lagts pa att lira kinna verksamheterna, se
vad som fungerar bra samt kartligga omraden dir vi ser behov att férbittringar behdver gbras. Vi har

ocksa blivit delaktiga i mdnga befintliga projekt i bolaget.

Vi vill slutligen lyfta nigra projekt dir mycket arbete pagir och som ér viktiga f6r patient- och
brukarsikerheten. Dels pdgar ett storre arbete pa sjukhuset fa effektiva vardperioder pa vardavdelningarna

och hur man kan undvika aterinskrivningar.

I biade SABO och hemsjukvérd har vi tagit fram nya inskrivningsmallar for att f4 en god kinnedom om
varje patient vid inskrivning och pé sé sitt fd bittre ett underlag till hur vi tillsammans med patienten kan

planera varden och utféra meningsfulla insatser.

Férutom det som nidmnts ovan sker det méinga férindringar inom flera omraden. Delegeringsprocessen
ses Over for att bli tydligare och sikrare, omsorgsverksamheterna héller pad att integreras i samma
journalsystem som sjukhuset for att f6rbittra samarbetet inom bolaget, och likemedelsenheten besoker

sirskilda boenden for att granska likemedelstorrdden samt sikerstilla effektiva arbetsmetoder.

Det har alltsa hiant mycket — och dnnu mer dr pa gang
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GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD

Engagerad ledning och tydlig styrning

Engagerad
= . o . ledning och
Overgripande mal och strategier tydlig styming
Varje verksamhet har en sjukskéterska kopplad till sig som ér ansvarig fér HSL- 1% ey
fragor ddr. En sjukskoterska ansvarar for verksamheterna i Hallstavik, en 1

Rimbo samt tre i Norrtilje. Sjukskéterska deltar pA méten och besdker

verksamheten regelbundet. Pa vissa boenden rondar dven likare (Hemvigen,

Bjorkbacken) eftersom patienterna i verksamheten har sa pass omfattande insatser. Under 2024 har
MAS anstillts inom Tiohundra f6r att stotta verksamheter, sjukskéterskeorganisationen samt fora
dialog med kommunalférbundet om férbittringsomriden. Intern MAS i Tiohundra deltar vid behov

pé ledningsgrupp med chefer t6r LSS-verksamheter.

Digital signering anvinds f6r att information fran skoterska till delegerad personal ska ga snabbare och
vara tydlig. Personal ser tydlig vid inloggning vad som ska ges, nir det ska ges och om det 4r nagot
speciellt man behdver tinka péd kring en patient som t.ex. diabetes. Vid missad eller férsenad signering
far ansvarig skoéterska en notis 1 systemet vilket gor att missar kan fangas upp snabbare. Under 2024
har funktionen f6r kontrollrikning av narkotika uppdaterats i systemet vilket har gjort den enklare att
anvinda. Det digitala systemet har fortfarande férbittringsomriden i det administrativa grinssnittet ddr
det kan vara svart att gora ritt t.ex. kring vilken behorighet som ska liggas pa medarbetare med ansvar

och arbetsuppgifter pa flera olika adresser.

Arbete pagar med att kliva in i senior Alert 1 verksamheter dér dldre har insats. Bjérkbackens
gruppboende har kommit lingst och registrerar regelbundet. Chef frin Bjorkbacken stéttar andra

verksamheter med att komma igdng dir sjukskdterska inte har hunnit dnnu.

Informationssdkerhet

Behorighetskontroller, loggkontroller och granskning av patientjournaler genomféors enligt lagstiftning
och faststillda rutiner. Journalsystemet TakeCare anvinder bland annat verktyget SALA f6r
uppféljning och sikerhet.

Ovriga aktiviteter inom informationssikerhet

e Under dret har fokus legat pa att stirka medarbetares kunskap om informationshantering.
Stodmaterial f6r hantering av personuppgifter, journalhantering och sekretess har setts éver
och forbittrats.

e En bolagsgemensam utbildning i informations- och cybersikerhet genom Nano-learning dr
pigdende, med en genomférandegrad pa 60% vid skrivande stund. Syftet dr att stirka
medarbetarnas kompetens inom digital informationshantering.

e Internrevisionen viren 2024 omfattade informationssikerhet.

e Fokus ligger fortsatt pa att vilja sidkra digitala 16sningar for informationséverforing vid

hantering av medarbetares och patienters uppgifter.
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En god sdkerhetskultur

All personal har behoérighet och kunskap 1 att rapportera risker, tillbud och
negativa hindelser i avvikelsesystemet Hindelsevis. Under 2024 har
Funktionsstod och Service arbetat for att 6ka antalet risker som registreras i
avvikelsesystemet. Att rapportera en risk kan innebira att man undviker ett
tillbud eller vardskada. Under 2024 var 13% av avvikelser i systemet risker.

Varje verksamhet gar igenom avvikelser och arbetsmiljé pa APT. Vid
likemedelsavvikelser bjuds ansvarig sjukskéterska in fOr att delta och diskutera kring hur det kan
undvikas framledes.

HSE gors 1 samband med medarbetarenkiten. Varje verksamhet gér mal utifran resultatet och
arbetar med dessa under aret.

Adekvat kunskap och kompetens

Ansvarig enhetschef bedémer behov 1 verksamheten, i vissa fall i samrad
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inom lakemedelshantering. | Adekvot
unskap ocl

med sjukskoterska, och bemannar darefter. Sjukskoterska ansvarar for
delegering och uppféljning i att varje medarbetare har tillricklig kompetens

kompetens

Infor delegering genomfor varje medarbetare en utbildning samt har dialog med sjukskoterska for
att sikerstilla tillricklig kompetens for delegering. Medarbetaren ska ocksa ha arbetat ett visst
antal pass 1 verksamheten. Antal pass varierar mellan verksamheter beroende pa uppgifternas
komplexitet.

Ett bolagsovergripande projekt kallat Guldstigen jobbar med att trygga Gvergangar och férbereda
varden battre pa att ta emot patienter fran L.SS-omradet. Varje verksamhet har en standardiserad
akutmapp framtagen for att underlitta vid inldggning. Inom Guldstigen har dven kunniga inom
LSS varit pa akuten och vardavdelning och informerat om malgruppen.

Patienten som medskapare

Chef, omsorgsassistent och ansvarig sjukskoterska triffas regelbundet och
diskuterar rutiner i verksamheten. Omsorgsassistent har nira kontakt med
brukaren for att samla in behov och synpunkter kring hur insatsen ska

utformas. I de fall brukare limnat samtycke bjuds aktuell person, t.ex. god
man, in for att diskutera behov av insats. I manga fall har omsorgsassistent
regelbundna samtal med god man om hur insatsen utformas.

Varje ar skickar Socialstyrelsen ut en brukarundersékning som patienterna far svara pa.

Pa varje enhet finns det synpunkter och klagomals blanketter tillgiangliga for alla. Klagomal kan
inkomma pa flera olika sitt, dels via Tiohundras synpunktshandliggare, mejl eller telefonsamtal
till chefer eller personal.
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Vid hindelseanalyser, utredningar eller riskanalyser erbjuds patient och nirstiende att medverka
och kunna limna forbittringsforslag.

Aterkopp]ing till patienten eller néirstaende kan ske muntligen via méten eller telefonsamtal. Vid
klagomal som kommit via IVO- Inspektionen for vard och omsorg skickas ett skriftligt svar till
dem.

AGERA FOR SAKER VARD

Vi jobbar med Basal Hygien Kontroll (BHK) tva ganger per ar for att
tolja hur vi klarar hygienkraven. Under 2024 genomférdes en Akt-
granskning med hjilp av stickprov for att sakerstilla att I6pande
dokumentation och genomférandeplan hinger ihop. Tva ganger per ar
genomfors loggkontroll i LifeCare. Varje ar genomfors
apoteksgransking av extern person som stiller krav och ger rad kring

hur patientsikerheten kan Okas.

1. Identifiering

Verksamhet | Totalt antal Avvikelse Fall - Lakemedels Klagomal Lex Sarah Lex Maria
avvikelser med avvikelse -avvikelse och
bedémning synpunkter
vardskada
FoS 876 0 220 255 6 3 2

Tva st Lex Maria utifran likemedelshantering pa korttidsverksamhet. Den ena gjordes pa
varen och en plan upprittades for att komma till ritta med problemen. Verksamheten gjorde
manga forbéttringar men inte tillrdckligt. En ny Lex Maria pa samma verksamheter gjordes
sedan pa hosten.

Lex Sarah giller stold 1 tre olika verksamheter under aret.

Avvikelser skrivs 1 hindelsevis vid risk, tillbud eller negativ handelse for att undvika att
patient drabbas. Fall- och likemedelsavvikelser dr vara mest frekventa. I bada fallen anvinds
sjukskoterska som stod. Gillande fall kopplas dven arbetsterapeut in.

2. Analys

Stort antal likemedelsavvikelser dr en utmaning. Ansvariga sjukskéterskor behover ligga tid
pé enheterna och delta pa méten for att kunna samverka och motverka upprepning.
Likemedelshantering pa korttidsboende dr mycket komplex da brukare har omfattande
behov men endast vistas 1 verksamheten ett par dagar per manad. Historiskt har medicin
givits utifran egenvard men bedomning utifran Lex Maria ér att det inte kan vara egenvird da
behovet av stéd dr for stort.
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3. Atgirder

Sjukskéterskor deltar pa méten for att utreda vanligt forekommande likemedelsavvikelser.
Atgirder utifran Lex Maria har varit omfattande. Barn- och ungdomsboendet Virsolen har
genomfort likemedelsgenomgang. Inom korttidsboende har sjuskoterskeresurser kopplats pa
for att arbeta vidare med likemedelshantering.

4. Uppfoljning av atgird

Atgirder utifrin Lex Maria ir pagiende. Arbetet har fokuserats pa brukare med stérst
bedomd riskniva. Fortsatt arbete med delegering och transport av likemedel pagar under
2025.

Oka kunskap om intriffade vardskador
I verksamhetsomradet har det inte rapporterats nagra vardskador under ’

2024. 1
ka kunskap om
intriffode vardskador
En hindelse dir en patient avled pa sitt boende efter att en kort inligening ?‘g
pa sjukhus. Kvalitetsutvecklare genomférde en utredning i form av en
hindelseanalys for att utreda eventuell Lex Sarah och/eller Lex Maria. Som -

hindelseanalysledare samlar hen ett team runt sig och genomfor sedan intervjuer samt gar
igenom aktuell dokumentation fran LSS och HSL insats. I samrad med chefldkare gors sedan
bedémning om Lex Sarah och/eller Lex Maria. I det aktuella fallet blev slutsatsen att man agerat
korrekt och att ingen vardskada férekommit.

Det foreligger alltid en risk vid samverkan med andra instanser eftersom manga inte kinner till
vilka resurser som finns och inte finns inom LSS-verksamhet. Den framtagna akutmappen fran
Guldstigen underlittar detta arbete. Personalen behdver ocksa vara noggranna i kontakt med
andra att paminna om vilka insatser som kan ges hemmavid.

Tillforlitliga och sdkra system och processer
Basala hygienmitningar gors 2 ggr per ar, vid ett lagre resultat far enheten ’ 2\

. . . ° . . . illfsrlitliga och sékra
gora en handlingsplan med olika atgirder, som extra mitning eller sptom o e
utbildningsinsatser. X+ *
Under viren firdigstilldes rutiner utifrain MAS riktlinje. De har under arets

implementerats i verksamheterna. Rutinerna giller bl.a. psykisk ohilsa, -

medicintekniska produkter och nutrition.
~\
‘ Stker véird

Saker vard har och nu

Alla enheter arbetar med riskbedémningar i annans hem, dir medarbetare

har och nu

0
1

identifierar risker som t.ex. fall, hot och vild m.m.

(o]
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Starka analys, larande och utveckling

Under de tva senaste dren har férdelning bland avvikelser legat jaimnt mellan 4

risk, tillbud och negativ handelse. Vi har jobbat mot att 6ka andelen risker vl o eding
och totalt f6r 2024 slutade verksamhetsomradet pa 13% risker. 1 ﬁ

ledningsgrupp har tva dialogtillfillen med kvalitetsavdelning genomforts for
att lyft upp fordelen med att fanga risker. Den storre delen av arbetet dr

.’

dessvarre reaktivt. Under 2024 har vi endast en avvikelse som utredds som
vardskada. Slutsatsen blev att det inte var en vardskada.
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M Risk Tilloud ® Negativ handelse

Klagomal och synpunkter

Klagomal och synpunkter hinvisas till synpunktshandldggare inom bolaget som tar det vidare
till berérd chef. Synpunktshandliggare har samtal med den som limnat synpunkten och
erbjuder ett antal méten beroende pad drende. Synpunktshandliggaren kan dven delta pa méten
med verksamheten for att vara en neutral part. De flesta synpunkter fingas dock upp i
vardagen och leder till sma direkta justeringar av insats.

Oka riskmedvetenhet och beredskap

I verksamhetsomradets handlingsplan f6r kvalitet 2025 kommer vi att
fortsitta att arbeta med basala hygienkontroll, var interna MAS kommer att

Ska r.skmeh

ach beredskap
paborja en hygienkommitté inom omsorgen. Vi kommer att fortsitta arbeta &=
med fall. Aven likemedels avvikelser kommer vi att arbeta mer med under @D;

2025, se ifall vi ser nagot monster i de avvikelserna, under 2025 kommer var -

vardpersonal att fa ga utbildningar kring likemedel som var bestillare anordnar.
Vi kommer fortsitta med forflyttnings utbildningar.
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MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR FOR KOMMANDE AR

Malbild 2030

Vi bidrar till 6kad livskvalitet och hilsa
Vi utvecklar virden och omsorgen tillsammans med invanarna

Vi ér tillgingliga, bade fysiskt och digitalt

Vira medarbetare dr goda ambassadérer £6r Tiohundra
Vira medarbetare och chefer har ritt kompetens f6r uppdraget

Vi ger vara medarbetare och chefer méjlighet att kontinuerligt utvecklas

Vi har god tillvixt, 4r konkurrenskraftiga och kostnadseffektiva
Viir en attraktiv samverkanspartner

Vi gar fore: vi vagar, vi skapar nytt och vi agerar!

Vira sex fokusomriden

Foérebyggande arbete och tidiga insatser
Integrerad och digifysisk vard och omsorg

Trygg vird och omsorg i hemmet

Attraktiv arbetsgivare f6r framtidens medarbetare
Innovation, ny teknik och digitalisering

Ritt kompetens, i ritt tid, pa ritt plats

Utmaningar for kommande ar

Nirhet, tillganglighet och individanpassade 16sningar dr viktigast nir Tiohundra fortsitter att utveckla

bolagets sjukvards- och omsorgsverksamheter, tycker de invdnare som svarat pd en enkit i hésten 2024

enkitundersékning. De efterfragar ocksa férbiattrad kontinuitet, kortare vintetider och utvecklad digital

kommunikation med virden.
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