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1. Inledning

Enligt halso-och sjukvardslagen &ar Stockholm stad huvudman for
den halso- och sjukvard som bedrivs inom stadsdelsnamndernas
sérskilda boendeformer enligt socialtjanstlagen och lag om stdd och
service at vissa funktionshindrade.

Riktlinjen for utredning av vardskador géller for verksamheter i
kommunal regi inom Stockholms stads séarskilda boenden for &ldre,
dagverksamhet och socialpsykiatriska boenden enligt
socialtjanstlagen samt gruppbostéader, servicebostader och daglig
verksamhet enligt lag om stod och service at vissa
funktionshindrade.

Syftet med att rapportera och utreda avvikelser samt hantera
synpunkter och klagomal &r att identifiera brister i verksamheten
och vidta atgarder sa att de inte intraffar igen.

1.1 Halso- och sjukvardens vardegrund

Varden ska ges med respekt for alla manniskors lika vérde.
Patientens ska visas omtanke och patientens sjalvbestdmmande och
integritet ska respekteras.

Halso- och sjukvardspersonal ska utfora sitt arbete i
overensstammelse med vetenskap och beprévad erfarenhet. Varden
ska sa langt majligt utformas och genomforas i samrad med
patienten. Omhandertagande av den avlidne ska fullgéras med
respekt och nérstaende ska visas hansyn och omtanke.

1.2 Patientens delaktighet
Patienten och deras narstaende bor ges mojlighet att delta i
patientsakerhetsarbetet.

Vid misstanke om vardskada eller vid véardskada bor
patient/narstaende ges mojlighet att komma med synpunkter om
héndelsen i samband med utredningen.

Stockholms 1.3 Termer, begrepp och definitioner
\;J stad

1.3.1 Patientsékerhet

Med patientsakerhet avses skydd mot vardskada. For att bedriva ett
systematiskt patientsédkerhetsarbete ska verksamheten arbeta
strukturerat med avvikelser.

1.3.2 Vardskada
Med vardskada avses lidande, kroppslig eller psykisk skada eller
sjukdom samt dédsfall som hade kunnat undvikas om adekvata
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atgarder hade vidtagits vid patientens kontakt med hélso- och
sjukvarden.

1.3.3 Allvarlig vardskada

Med allvarlig vardskada avses vardskada som &r bestaende och inte
ringa eller har lett till att patienten fatt ett vasentligt 6kat vardbehov
eller avlidit.

1.3.4 Avvikelse

En avvikelse &r ett samlingsbegrepp for handelser eller tillbud som
medfort eller kunnat medféra nagot oonskat, det vill saga fel eller
brister i varden. En avvikelse uppstar ocksa om personalen inte
arbetar i enlighet med processerna och rutinerna som ingar i
ledningssystemet. En avvikande handelse &r allt som inte stimmer
med normal rutin och forvantade vardforlopp.

1.3.5 Rapporteringsskyldighet

All hélso- och sjukvardspersonal ar skyldig att skyndsamt
rapportera risker for vardskador samt handelser som har medfort
eller hade kunnat medféra en vardskada eller annan skada.

1.3.6 Synpunkter och klagomal
Synpunkter och klagomal fran patient/narstaende som rér halso- och
sjukvard ska inkluderas i det systematiska patientsikerhetsarbetet.

2. Ansvarsfdrdelning

2.1 Verksamhetschef

Verksamhetschef enligt 4 kap 28 hélso- och sjukvardslagen
ansvarar for att stadsgemensamma riktlinjer for rapportering av
awvikelser, utredning av handelser och anmalan enligt lex Maria ar
kanda av all personal och for att de foljs.

Verksamhetschefen ansvarar ocksa for att verksamheten har lokala
rutiner for rapportering av avvikelser och utredning av handelser.

Verksamhetschef ansvarar for att MAS/MAR informeras om
utredningar av vardskador som inte ar allvarliga. Vid misstanke om
allvarlig vardskada ansvarar verksamhetschef for att MAS/MAR
snarast far kinnedom om handelsen.

Verksamhetschef och MAS/MAR ska samverka vid utredning av
handelser som kan leda till vardskador eller allvarliga vardskador.
Hur samverkan sker mellan verksamhetschef och MAS/MAR ska
framga av den lokala rutinen.
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2.2 Medicinskt ansvarig sjukskoéterska (MAS) och
medicinskt ansvarig for rehabilitering (MAR)

MAS/MAR ansvarar for att det finns &ndamalsenliga riktlinjer for
rapportering av avvikelser.

MAS/MAR ansvarar for att utreda allvarliga vardskador samt for att
beddma och besluta om h&ndelsen ska anmalas till Inspektionen for
vard och omsorg (IVO) enligt lex Maria.

2.3 Enhetschef

2.3.1 Sarskilda boenden for aldre och dagverksamhet

| vissa sarskilda boenden for aldre &r enhetschef ocksa
verksamhetschef enligt halso- och sjukvardslagen. | de fall
verksamhetschefen saknar medicinsk kompetens ska hen uppdra at
sadana befattningshavare inom verksamheten som har tillracklig
kompetens och erfarenhet att utfora enskilda ledningsuppagifter.
Verksamhetschefen har dock alltid det Gvergripande
ledningsansvaret.

2.3.2 Socialpsykiatri

| vissa av socialpsykiatrins sarskilda boenden &r enhetschef ocksa
verksamhetschef enligt halso- och sjukvardslagen. | de fall
verksamhetschefen saknar medicinsk kompetens ska hen uppdra at
sadana befattningshavare inom verksamheten som har tillracklig
kompetens och erfarenhet att utfora enskilda ledningsuppagifter.
Verksamhetschefen har dock alltid det Gvergripande
ledningsansvaret.

2.3.3 Verksamhet enligt LSS

| gruppbostad, serviceldgenhet och daglig verksamhet enligt lag om
stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) ansvarar LSS-
halsan for den kommunala hélso- och sjukvarden.

| verksamhet enligt LSS ska enhetschef samverka med LSS-hélsans
verksamhetschef och MAS. Enhetschefen ska ocksa samverka med
LSS-hélsans legitimerade personal genom att regelbundet
tillsammans med ansvarig sjukskoterska analysera de
avvikelser/handelser och risker som intraffat pa enheten. Vid behov
ska aven sjukgymnast/fysioterapeut, arbetsterapeut och enhetens
personal delta.

Den lokala rutinen ska beskriva hur LSS-hélsans verksamhetschef,
MAS och legitimerad personal samverkar med LSS-verksamhetens
enhetschef och personal.
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2.4 Legitimerad halso- och sjukvardspersonal

Halso- och sjukvardspersonal ar skyldig att bidra till att hog
patientsakerhet uppratthalls. Personal har darfor en skyldighet att
rapportera avvikelser, det vill saga risker for vardskador samt
handelser som medfort eller hade kunnat medfora en vardskada.

Halso- och sjukvardspersonal ansvarar for att:

e Beddma och vidta nddvandiga atgarder nar en handelse
eller en risk intréffar.

e Rapportera och registrera avvikelser.

e Tillsammans med verksamhetschef utreda
bakomliggande orsaker, besluta om och vidta adekvata
atgarder for att forhindra att handelsen intraffar igen.

e Informera patient/narstaende om handelsen lett till en
vardskada och dokumentera i journalen att information
lamnats.

Vid misstanke om risk for allvarlig vardskada eller allvarlig
vardskada ska verksamhetschef och MAS/MAR snarast informeras
om handelsen.

2.5 Baspersonal
All personal ansvarar for att rapportera avvikelser till legitimerad
personal nar de intraffar eller upptacks.

3. Lokala rutiner

De lokala rutinerna ska beskriva processerna for hur verksamheten
arbetar med att:

o Identifiera, rapportera och registrera handelser och risker.

e Faststélla och atgéarda orsaker.

e Utvardera atgardernas effekt.

e Sammanstalla och analysera resultat pa aggregerad niva.

Rutinerna ska beskriva hur verksamheten sammanstéller
avvikelser for att se tendenser och monster for att undanroja risker
i verksamheten genom att, till exempel se éver rutiner och
arbetssatt.

Rutinerna ska ocksa beskriva hur det kontinuerliga arbetet ar
organiserat avseende motesstruktur, syftet med motet, frekvens
och vilka som ska delta, till exempel ett patientsakerhetsrad dar
alla personalgrupper &r representerade. Av rutinerna ska det
framga vem som ansvarar for utredning av handelser.

Rutinerna ska ocksa beskriva hur den lardom som dras av det
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systematiska arbetet med avvikelser aterkopplas till all
personal.

Rutinen ska aven beskriva hur samverkan med MAS/MAR gar
till.

Varje stadsdel/verksamhet tar fram blankett for
avvikelserapportering. Blanketten &r ett arbetsmaterial som kan
kasseras efter avslutad utredning.

4. Utredning av handelser

Syftet med en utredning &r att sa langt det ar mojligt klarlagga
héndelseforloppet och de bakomliggande orsakerna till att
handelsen intraffade for att forhindra att den intraffar igen.

Alla handelser forutsatter en viss utredning for att ta reda pa
bakomliggande orsaker. Utredningen ska ha en omfattning som
anpassas till handelsens karaktér, det vill séga storlek och
omfattning.

Sa snart en handelse intraffat ska legitimerad halso- och
sjukvardspersonal gdra en initial bedomning om det finns misstanke
om patienten drabbats av en vardskada eller inte. Den initiala
bedémningen kan ocksa vara att patienten drabbats av en skada som
inte ar en vardskada.

Handelsen ska sa snart som mojligt registreras i
avvikelsemodulen av leg. halso- och sjukvardspersonal.
Handelsen ska utredas for att i mojligaste man ta reda pa
bakomliggande orsaker. For mer kunskap om utredning av
hélso- och sjukvardsavvikelser finns material pa Socialstyrelsens
sida Samlat stéd for patientsdkerhet.

Tank pa att det kan finnas fler bakomliggande orsaker till
handelsen, till exempel brister i arbetsrutiner och i vardens
organisation. Andra bakomliggande orsaker kan vara bristande
eller otillrackliga resurser, till exempel kompetens, bemanning,
lokaler eller utrustning.

Om utredningen visar att det inte gar att forhindra att handelsen
intraffar igen ska verksamheten vidta atgarder for att minska risken
for att patienten drabbas av skada eller vardskada.

Utredningen av avvikelsen avslutas med att verksamhetschef gor en
slutlig bedémning och beslut om patienten drabbats av en skada,
vardskada eller misstanke om allvarlig vardskada.

| de fall utredningen har éverldamnats till MAS/MAR, bedomer
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och beslutar MAS/MAR om héndelsen ska anmalas till
Inspektionen for vard och omsorg (1VO).

5. Allvarlig vardskada (lex Maria)

MAS/MAR ansvarar for att utreda, beddma och besluta om
handelsen ar en allvarlig vardskada eller risk for allvarlig
vardskada. Om handelsen bedéms vara en allvarlig vardskada eller
risk for allvarlig vardskada ska anmalan géras till VO enligt lex
Maria.

Syftet med anmadlan dr att garantera att en objektiv utredning
genomfors for att forhindra att handelsen upprepas och att den
drabbade patienten eller dennes narstaende ska fa veta vad som
intraffat och varfor vardskadan uppstatt.
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