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Inledning

I enlighet med berdrd lagstiftning, SoL, HSL, samt LSS &r varje verksamhet skyldig att
registrera avvikelser for att fortldpande utveckla och sakra verksamhetens kvalitet.
Avvikelsehantering ar en viktig del i arbetet med kvalitetssakring och utveckling. |
dokumentet benimns omsorgstagare, klient och patient med mera som “’den enskilde”.

Syfte

« For att den enskilde ska fa god och séker handlaggning, behandling samt vard och
omsorg.

« Att gora all personal inom verksamheten delaktig i kvalitetsarbetet, risker ska
uppmarksammas sa att antalet avvikelser minimeras genom forebyggande insatser och
systematiskt forbattringsarbete.

« ldentifiera, atgarda, se monster och ldra av avvikelserna.

Definitioner

Avvikelse

Ett samlingsbegrepp for risk, tillbud och negativ handelse:
« En risk innebdr att en negativ handelse kan intraffa.
« Etttillbud ar en handelse som hade kunnat medféra en vardskada och/eller ett
missforhallande
« En negativ handelse ar en handelse som har medfort en vardskada och/eller ett
missforhallande.

I enlighet med berdrd lagstiftning, SoL, HSL, samt LSS &r varje verksamhet skyldig att
registrera avvikelser for att fortlépande utveckla och sakra verksamhetens kvalitet.
Avvikelsehantering &r en viktig del i arbetet med kvalitetssakring och utveckling. |
dokumentet bendmns omsorgstagare, klient och patient med mera som “’den enskilde”.

Missforhallande och/eller risk for missforhallande

Saval utforda handlingar som handlingar som nagon av forsummelse eller av annat skal har
underlatit att utféra som innebér eller har inneburit ett hot mot eller har medfort konsekvenser
for enskildas liv, sakerhet eller fysiska eller psykiska halsa

Vardskada och/eller risk for vardskada

Ett lidande, obehag, kroppslig eller psykisk skada, sjukdom eller dod som orsakas av halso-
och sjukvarden och som inte ar en oundviklig konsekvens av patientens tillstand.
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Rapportering

Varfor ska avvikelse rapporteras

Enligt lagstiftningen ar all personal skyldig att bidra till att h6g kvalitet uppréatthalls. Personal
ska darfor rapportera risker for handelser samt handelser som har medfort eller hade kunnat
medfdra en skada och/eller ett missférhallande.

Att uppmarksamma riskfyllda tillbud i tid kan forhindra att en person skadas nasta gang eller
att en liknande situation uppstar. Ofta nar en handelse analyseras upptacks nagon eller nagra
orsaker som har bidragit till att nagot inte har gatt som det var tankt, t.ex. brister i rutiner eller
planering.

Vem ska rapportera

All personal som upptéacker en héndelse eller omstandighet dar enskild skadats eller utsatts for
risk att skadas ska registrera en avvikelserapport. Nar avvikelse intréffar skall involverad
personal vidta nddvandiga atgarder utifran sin kompetens och skyndsamt informera sin
narmaste chef och/eller legitimerad personal beroende pa avvikelsens art.

Vad ska rapporteras

Avvikelser som intraffar i den kommunala halso- och SJukvarden socialtjansten i dvrigt samt
omsorgsverksamhet for funktionsnedsatta ska rapporteras. Aven sadant som kan utgora risker
ska rapporteras. Nar en avvikelse har hant och rapporterats &r det handelsen som rapporteras,
inte den som eventuellt gjort ett misstag.

Exempel pa avvikelser som ska rapporteras:

« Besok eller insats som inte utforts eller brister i utford insats (daremot ar det inte en
avvikelse nar en omsorgstagare inte vill fa sitt planerade besok eller insats, daremot
rapporteras det till bistandshandlaggaren/sjukskoterska om det sker aterkommande).

« Forkomna dgodelar/pengar

« Brister i bemotande eller olampligt beteende mot enskild

« Avwvikelser som ror kost och nutrition, ex. fel vid matleveranser

« Overlamnande av lakemedel som missats eller lakemedel som givits pa fel tid (daremot &r
det inte en avvikelse nér en patient inte vill ta sitt lakemedel, det rapporteras endast direkt
till sjukskoterskan).

« Trycksar som har uppkommit i egen eller annan verksamhet

« Behandling, t.ex. traning, saromlaggning, injektion som inte har blivit utford eller blivit
utford pa fel satt

« Fel pa medicintekniska produkter, t.ex. rollatorer, rullstolar, lyftar, férbandsmaterial

« Informationséverfoéring inom kommunen

« Vardrelaterade infektioner t.ex. dgoninfektioner, magsjuka eller urinvagsinfektioner nar
flera omsorgstagare pa samma enhet drabbas samtidigt eller i nara anslutning till
varandra

« Fall och falltillbud

« Brister i dokumentation
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« Avvikelser som ror extern part, t.ex. annan vardgivare eller apotek, t.ex. felaktig
lakemedelsordination, brister i informationsoverforing LINK, felaktig apodosleverans

« Allvarliga brister d&r omsorgstagare drabbats eller riskerat att drabbas av skada eller
sjukdom pga. brister i bemanningen

(Se for ovrigt handelsetyper i Treserva)

Hur ska avvikelsen rapporteras

Avvikelsen rapporteras i Socialférvaltningens verksamhetssystem. Néar avvikelsen beror en
enskild individ rapporteras avvikelsen kopplad till individen. | 6vriga fall rapporteras
avvikelsen som en allmén avvikelse utan koppling till enskild individ. Avvikelsen ska
registreras i verksamhetssystemet sa snart efter avvikelsen intraffat som majligt.

Avvikelserapporten ska innehalla handelsedatum och tid, information om var handelsen
intraffade, i vilken aktivitet handelsen intraffade (exempelvis personlig omvardad,
lakemedelshantering mm) och vilka yrkesgrupper som var involverade i hédndelsen. Dessa
delar i avvikelsen rapporteras efter en fardig mall i verksamhetssystemet. Dartill ska
héndelseforloppet beskrivas i fritext.

Nar avvikelsen ar inrapporterad i verksamhetssystemet gar ett automatiskt meddelande till de
sektionschefer (SoL/LSS) som ar ansvariga for den enhet dar avvikelsen intraffade. Om
avvikelsen ror HSL ska sektionschef skicka meddelande med avvikelsen till patientansvarig
sjukskaterska (PAS). Skulle det var en avvikelse pa en person som endast har HSL-insatser av
legitimerad personal, och inga SoL-insatser, skickas automatiskt ett meddelande till
sektionschef HSL.

Avvikelser som man vill att verksamhetschef, MAS eller SAS ska beddma, skickas som ett
meddelande i Treserva.

Information om att en avvikelse &r gjord ska ocksa skrivas in i journalen.

Analys/utredning

En avvikelse ska analyseras for att bringa klarhet i vad som har hént och féranlett avvikelsen
for att det ska kunna forebyggas att det h&nder igen.

Vem analyserar avvikelsen?

Avvikelser som ber6r lagrum SoL och LSS analyseras av ansvarig sektionschef. Nar
sektionschef inom SoL och LSS far avvikelser som berér HSL skickas avvikelsen skyndsamt
vidare till ansvarig legitimerad personal, det kan exempelvis galla avvikelser kring lakemedel.
Det &r sedan den legitimerade personalen som ansvarar for analysen av enklare fall, dvs.
avvikelser dar allvarlighetsgraden &r ett eller tva (mindre eller mattlig).

Nar avvikelsen har mottagits av ansvarig chef/ legitimerad personal pa den enhet dar
handelsen upptacktes gors en bedomning av vilka som ska fa information om héndelsen och
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vilka som ska vara med i analysarbetet. Det & den som ar ansvarig for analysen av avvikelsen
som ocksa ansvarar for att kontakta andra professioner for samarbete i analysen av avvikelsen
om sa kravs. Exempelvis analyseras avvikelser gemensamt pa teamtraffar dar flera olika
professioner ingar. Vi ar skyldiga att hjalpas at mellan olika professioner i utredningar och
granskningar av avvikelser.

Fallskador

e Fall utan skada analyseras av ansvarig sektionschef.

e Fall med skada hos den enskilde som &r inskriven i hemsjukvarden analyseras av
sjukskoterska.

e Fall med skada hos den enskilde som inte ar inskriven i hemsjukvarden analyseras av
ansvarig sektionschef.

Som atgard vid fallskador kan initiering av fallutredning vara en viktig atgard.

Hur analyseras avvikelsen?

Ansvarig sektionschef/legitimerad personal gér en bedémning av vilken typ av analys som de
anser ar lamplig t.ex. samtal med enskild personal, samtal i grupp eller h&dndelsekedja.

Analysen ska ge svar pa féljande fragor:
« vad avvikelsen har bestatt av och vilka konsekvenser den har fatt eller kunde fa for den
enskilde
nér och hur handelsen har uppmarksammats
nar handelsen har intraffat (i den man det kan utrénas)
de orsaker till handelsen som har identifierats
« beddémningen av om nagot liknande skulle kunna intraffa igen

Av dokumentationen ska ocksa framga:
« vilka atgarder som har vidtagits i samband med handelsen
« vad som i 6vrigt har framkommit under utredningen

Var god se lathund ”Analysera avvikelser i Treserva” for mer information.

Atgarder

Efter att analysen har gjorts ska en bedémning goras av vilka atgarder som ska vidtas for att
forhindra upprepning. Atgéarderna ska vidtas s& snart som méjligt. Atgarderna dokumenteras i
bilden for analys av avvikelse men under fliken ”Atgirder”.

Uppfoljning

Uppf6ljning gors vid faststalld tidpunkt, eller om det behdvs tidigare. Syftet ar att se om
beslutet har lett till atgarder och om atgéarderna har haft avsedd effekt, eller om det fortfarande
finns risker kvar som bor atgardas. Det &r ansvarig chef som ser till att en gemensam
uppfoljning gors nér det behdvs. For uppfoljning av enskilda atgarder ansvarar respektive
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yrkeskategori. Det kan vara bra att redan nar atgarderna bestams besluta ocksa hur och nar
uppfoljning av atgarderna ska ske.

Aterkoppling

Da avvikelse intraffat sker, beroende pa avvikelsens art, en aterkoppling mellan sektionschef,
legitimerad personal och berdrd personal. Aterkoppling till personalgruppen sker via
sektionschefen regelbundet pa de arbetsplatstraffar som finns. Sektionschefen kontaktar
verksamhetschef, MAS och/eller SAS vid orimlig 6kning av avvikelser.

Avvikelser som handlar om halso- och sjukvard och fall ansvarar MAS for redovisning till

Socialndmnden genom patientsakerhetsberéttelse.

Avsluta en avvikelse

Nar vidtagna atgarder ar utforda och utvarderade ska avvikelsen avslutas av ansvarig
sektionschef/ legitimerad personal/ MAS.
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Egenkontroll pa avvikelsehanteringen och synpunkt- och
klagomalshanteringen

Ansvarig sektionschef har ansvar att sammanstalla och systematiskt granska avvikelser pa
enheten minst 4 ggr/ar, for att upptacka monster och tillsammans i de tvarprofessionella
teamen ange och dokumentera forbattringsatgarder.

Forvaltningsledningsgrupp ska analysera sammanstéllning av avvikelser for att kunna se
monster eller trender som indikerar brister i verksamhetens kvalitét. Dessa analyser ska
skickas till verksamhetsledningsgrupper och anvandas som en del i det systematiska
kvalitetsarbetet.

Uppmarksammade monster och trender som indikerar brister i kvaliteten ska bearbetas i
verksamhetsledningsgrupper och leda till atgarder kopplade till verksamhetsplanens
utvecklingsomrade. Vidtagna atgarder under aret ska redovisas i verksamhetsberattelse och i
patientsdkerhetsberattelse.
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