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Inledning

PSL. 2010:659, SOSFS 2011:9 7 kap. 3 §

Patientsikerhetsberittelsen ska ha en sidan detaljeringsgrad att det gar att bedéma hur arbetet med att
systematiskt och fortlépande utveckla och sdkra kvaliteten har bedrivits 1 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 bér utformas sa att den kan inga i vardgivarens ledningssystem for

patientsikerhet.
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SAMMANFATTNING

Verksamheten har under 2022 gatt frin en organisation instélld pa att hantera Coronapandemins effekter,
arbetssitt och restriktioner till att successivt stilla om mot ett nytt normallige dir vi arbetar och erbjuder
vird 1 pandemins efterdyningar. Efter att manga méinniskor har levt ett isolerat liv under pandemin sé ser
vi nu ndr rérligheten tilltar, en 6kning av influensa, magsjuka och RS-virus. Detta drabbar bade patienter
och personal och ger fortsatt paverkan pi det dagliga arbetet. Aret har inneburit en omstillning mot att
dteruppta, omforma samt aktualisera arbetssitt, utbildningar, rutiner och riktlinjer som pausats eller

genomforts utifrain pandemins férutsittningar féregiende ar.

Nagra viktiga atgérder

Ett digitaliseringsarbete med inférandet av trygghetskameror och likemedelsautomater pabérjades 2022
och planeras for ett breddinférande 2023. Malsittningen dr att patienter ska kunna leva ett mer

sjalvstindigt liv och kinna trygghet i sitt boende.

Alla chefer har under viren 2022 kallats till utbildning i avvikelsehantering och Lex Maria. De anstillda ska
kidnna sig trygga i att kunna anvinda systemet for avvikelse och férstd vikten av att uppmirksamma saker
som gick fel eller h6ll pa att ga fel. Enhetscheferna ér ansvariga for att alla drenden hanteras och utreds

inom deras enheter samt att verksamheterna arbetar med férbittrande atgirder.

Virdhygien har tagit fram underlag till egenkontroller rérande basala hygienrutiner och dessa ska samtliga
enheter arbeta strukturerat med under kommande dret samt redovisa till verksamhetschef och MAS.

Utifran 2022 malsittning att dteruppta munhilsoarbetet och utbildningar inom omradet har detta
genomforts vid 1 tillfdlle under 2022, det systematiska och kontinuerliga arbetet behdver precis som under
2022 fortsitta under 2023.

Arbetet mot en god och nira vard har fortsatt under 2022 med framférallt fokus pa intern- och extern
samverkan med andra vardgivare. Som exempel kan verksamheten inom lagen om stéd och service till
vissa funktionshindrade (LSS) och samverkan med habilitering, primirvard och psykiatri nimnas.
Sjukskéterskor frin vardplaneringsenheten har aktivt arbetat med hemtagningsméten varje vecka for
vardtagare med avancerade medicinska behov samt besékt Region Visternorrlands (RVN) kliniker i syfte
att frimja samverkan och en fungerande utskrivningsprocess. Over 90 % av Sundsvalls kommuns
sjukskoterskor har genomgitt en riktad utbildning inom likemedelshantering i syfte att frimja
patientsikerhet, kompetenshéjning och kvalitet. Arbetet med att stirka patientsikerhet inom LSS har dven
forts framat genom att 43 av 48 boenden med sirskild service nu har en fast angiven sjukskéterska som
patientansvarig, kontinuiteteten och kompetensprofilen dr mycket virdefull £6r brukargruppen. Nir det
giller insatser frin arbetsterapeut och fysioterapeut inom LSS har den forstirkt med en férdelning av en
av varje profession som dels har ett kartliggningsuppdrag av behov samt att tillsammans med Svriga

medarbetare inom stéd och omsorg hitta rutiner f6r samverkan.

Férhandsplanerad vard ér en viktig sak att arbeta med. Bdde utifrdn de medicinska, men dven etiska
perspektiv, gynnar det bade patient, nirstiende och virden om det finns tydligt dokumenterat vad som
ska ske med patienten om olika tillstind intriffar. Detta skapar en trygghet £6r alla parter och patienten
upplever sig att ha kontroll Gver sitt eget liv och sjdlvbestimmande. Utmaningen ér att fd alla likare som
arbetar mot SABO, och dven pa sikt de som handhar hemsjukvardspatienterna, att aktivt arbeta
tillsammans med det tvirprofessionella teamet runt patienten for att fa till en fungerande

Férhandsplanerad vardplan.



Nagra viktiga resultat

Uppstart av Férhandsplanerad vard inom SABO for ildre.

Utbildat enhetschefer for att tydliggdra deras hilso- och sjukvardsansvar.

Inom LSS ir 43/48 LSS-boenden anslutna till en specifik patientansvarig sjukskoterska samt att

kommunrehab konsulterar gentemot ett antal L.SS-boenden.

En blick framat - mal 2023

Utveckling av digitalisering, tester och inférande av virde- och kvalitetsskapande vilfardsteknik.
Fortsatt arbete mot God och Nira vard.
En tryggare vird- och omsorg utifrin vird och omsorgsnimndens beslutade mal.
o Trygg hemgang
o Utveckling av trygghemgingsteam
Fortsatt arbete med férhandsplanering av vard
Forbittrad samverkan mellan Sundsvalls kommun, privata- och regionala virdgivare.
Fortsatt arbete mot en forbittrad likarmedverkan inom Hemsjukvard och SABO.

Fortsatta forsdk tillsammans med RVN mot mobila team (likare sjukskéterska) dygnet runt.



GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD

Engagerad ledning och tydlig styrning

Engagerad
En grundliggande forutsittning for en siker vard dr en engagerad och kompetent J;f?g‘?a;‘i';g
ledning och tydlig styrning av hilso- och sjukvirden p4 alla nivder.
Otrganisation och ansvar PSL 2010:659, 3 kap. 1 § och 9 §, SOSES 2011:9, 7 kap. 2

Spl

Vird- och omsorgsnimnden dr vardgivare f6r hilso- och sjukvirden i kommunen.

Vird- och omsorgsforvaltningen har ansvar for att planera, leda och kontrollera verksamheten pa ett sitt
som leder till att kravet pa god vard tillgodoses. Vardgivaren ansvarar for att det finns en verksamhetschef
och en medicinskt ansvarig sjukskéterska (MAS) f6r hilso- och sjukvarden samt medicinskt ansvarig
rehabilitering (MAR) finns inom forvaltningens verksamhetsomrade. Detta fOr att tillgodose att
kommunal hilso- och sjukvird bedrivs i enlighet med Hilso- och sjukvardslagen 2017:13.

Overgripande mal och strategier

PST. 2010:659, 3 kap. 1 §, SOSES 2011:9, 3 kap. 1-3 §
Beskriv dvergripande mdl och strategier for patientsikerhetsarbetet i syfte att sakra verksambetens kvalitet.

Grunduppdrag: Overgripande vard- och omsorgsforvaltningen

Beskrivning

Vird- och omsorgstorvaltningen ansvarar for att personer med funktionsnedsittning samt dldre personer i
behov av stdd fir sina behov tillgodosedda enligt Socialtjinstlagen (2001:453), SoL., samt lag (1993:387)
om stdd och service till vissa funktionshindrade, LSS och Hilso- och sjukvard (HSL 2017:30) upp till
sjukskoterskeniva 1 den enskildes hem och 1 férvaltningens verksamheter. HSL ska tillf6rsikra en god
hilsa och en vird pé lika villkor £6r hela befolkningen, med respekt f6r alla ménniskors lika virde och f6r
den enskilda minniskans virdighet. Den som har det storsta behovet av hilso- och sjukvird ska ges

toretride till varden. Hilso- och sjukvarden ska arbeta for att f6rebygga ohilsa.

I uppdraget ingar att utreda, fatta beslut om insatser samt att verkstilla beslutade insatser och félja upp
insatserna. Vard- och omsorgsférvaltningen ansvarar f6r hemtjinst, Sppna verksamheter sdsom
anhorigstdd, triffpunkter, dagvird och vixelvird, ledsagning, avlGsarservice, sirskilt boende for éldre,
hemsjukvard, korttidsvistelse, korttidstillsyn, barnboende, vuxenboende, personlig assistans samt daglig
verksamhet.



Grunduppdrag: Halso - och sjukvard

De uppgifter som dligger den kommunala hilso- och sjukvirden enligt Hélso- och sjukvardslagen
(2017:30) vilket dven inkluderar primérvard i kommunal regi till individer som 1 Gvrigt inte har insatser i
form av bistdnd.

Nimnden ansvarar f6r de hilso- och sjukvardsuppgifter som ingir i nimndens verksamhet exklusive
sadana uppgifter som 6verlatits till Individ- och arbetsmarknadsnimnden pa uppdrag av legitimerad hilso-

och sjukvardspersonal.

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

LSS

Flera satsningar och utvecklingsinitiativ har pagatt inom hilso- och sjukvird kopplat mot LSS.

Nistan samtliga boenden med sérskild service (LSS) har under 2022 fatt en ansvarig sjukskoterska f6r
enheten som arbetat med bland annat delegeringar och likemedelshantering. Sjukskéterskorna har dven
genomgitt en utbildning av extern granskare om likemedelshantering. Rutin f6r likemedel och transporter

mot daglig verksamhet har pabérjats under éret.

En ytterligare pilot som pagar mellan kommunrehab (hélso- och sjukvard) och habiliteringen med syfte att
forbittra samverkan, korta ned tid till konsultation och forbittra det systematiska samarbetet runt vird-
och omsorgstagare knutna till habiliteringen och kommunens verksamhet. Piloten har innefattat att
arbetsterapeut och fysioterapeut kopplad mot LSS verksamheten tillsammans med habiliteringen, haft
regelbundna méten och moijlighet till direktkonsultation/kontakt. Piloten har visat att ett nira samarbete

mellan virdgivare suddar ut grinser och férenklar samarbete for att uppna en god och nidra vard.

Egenkontroller hygien

Att férebygea virdrelaterade infektioner och smittspridning ér en viktig del i kvalitets- och
sidkerhetsarbetet. Vérdgivare och den som bedriver socialtjinst eller verksamhet enligt LSS har skyldighet
att systematiskt och fortldpande utveckla och sikra verksamhetens kvalitet i enlighet med Socialstyrelsens

foreskrifter och allminna rad (SOSES 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.

Samtliga enheter inom kommunen ér dlagda att anvinda det nationella arbetsmaterialet via Vardhygien dér
man strukturerat over aret foljer ett arshjul och faststillt protokoll f6r vilka hygienkontroller som ska

goras. Finns brister ska dessa dokumenteras i en handlingsplan och atgirdas.

Covid-pandemin har tydligt visat att man aldrig kan sdnka garden och litta pd hygienkraven, utan idogt
miste arbeta strukturerat med det basala hygienarbetet. Hir fyller hygienombuden pa enheterna en viktig

roll som liromistare och goda forebilder.



Samverkan for att forebygga vardskador

SOSFS 2011:9 4 kap. 6 § och 7 kap. 2 § p 3

Linssamverkansgrupp LSG sédra

Sedan tidigare finns beslut om att kommunerna i séder och RVN ska triffas for att samverka i
gemensamma fragor. Tidigare har detta fungerat men under ca 3 ar har detta métesforum varit pausat. Det
ir av stor vikt att detta forum snarast aterupptas sa att utvecklingen och samarbetet gar framat.
Diskussioner runt vardplanering, Prator, ritt vardniva och firdigvardade patienter 4r ndgra av de 4mnen

som behover diskuteras.

Vardplanering

Alla patienter, i behov av en samordnad vardplanering, ska fa tillgang till en sadan. Det kan t ex vara en
patient som legat pa sjukhus och ska skrivas ut och didr man bedémt att hen dven efter hemkomst
kommer behéva Hilso- och sjukvirdsinsatser. Hir dr de olika virdgivarna skyldiga att medverka till ett
méte, SIP, ddr patient och ev. nirstdende deltar. En tydlig ansvarsférdelning gbrs, sa patienten kan kinna
sig trygg med att allt kommer att fungera hemma och vem som dr ansvarig f6r vad. Det dr den Fasta
vardkontakten pA HC/VC som dr den som kallar och hiller ihop/driver vardplaneringen. Hir upplever
kommunen tyvirr stora skillnader i hantering runt detta och det finns stora utvecklingsméijligheter for att
gora patientens resa genom varden trygg och siker. En tydlig beskrivning av uppdraget behéver tas fram

mellan Regionen och de sju kommunerna. Minga goda exempel finns att tillgd fran 6vriga Sverige.

Utvecklad samverkan

Likt tidigare ar har vardplaneringssjukskéterskorna fortsatt sitt arbete mot en patientsiker
utskrivningsprocess genom hemtagningsmaoten for patienter med avancerade medicinska behov.
Virdplaneringssjukskoterskorna har dven samverkat med RVN:s kliniker i form av uppsékande triffar dir
méten skett med klinikernas chefer och medarbetare i syfte att stidrka samverkan och arbetet med

utskrivning samt i fSrstielse f6r varandras uppdrag,.

Tva samverkanspiloter testas mellan slutenvirden RVN och Sundsvalls kommun. Den ena piloten har
varit ett snabbspar f6r patienter med sirskilt stora vardbehov kopplade mot psykiatrin och kommunens
LSS-sjukskéterskor. Utfallet f6r patientgruppen har varit mycket positivt i och med den férenklade och
forbittrade kommunikationen i samband med in- och utskrivning i slutenvard.

Sundsvalls kommuns arbets- och fysioterapeuter har dven inlett ett samarbete med RVN:s
habiliteringsverksamhet dir struktur f6r dterkommande konsultationsméten skapats samt att kommunens
personal har ett telefonnummer for direktkontakt vid behov av distanskonsultationer. Detta gors for att

patienten skall fi en forbittrad tillginglighet, snabbare aterkoppling och en stirkt patientsdkerhet.

Ytterligare en samverkanspilot testas mellan en av RVN:s hilsocentraler och Sundsvalls kommuns LSS-
sjukskoterskor. Piloten har syftat till att infora fasta konsultationstider 1 ging/vecka da sjukskoterska
traffar likare. Arbetet med en fast strukturerad konsultationstid 4r ett litet steg 1 ritt riktning mot en 6kad

kontinuitet och férbittrad tillgdnglichet avseende LSS-brukargruppens behov av likare.



Sedan hésten 2022 pagdr ett samverkansarbete som syftar till att uppdatera och fértydliga den
linsgemensamma rutinen f6r egenvird. Sundsvalls kommun samarbetar med RVN. Uppdraget kommer
initialt fran Social-REKO (numera HilSam sen 2023). Egenvirdsbedomning [ag (2022:1250) om egenvird.

Egenvird bidrar till att patienten far méjlighet att ta ansvar £6r sin vird och 6ka sin delaktighet.

Ett exempel pa fungerade samverkan dr MAS- sammankomsterna med RVN inom likemedelsomrédet.
Det finns ett forum didr kommunerna i linet dr anslutna och hanteras av Regionens likemedelskommitté.
Amnen som avhandlas kan vara vaccineringar, Covid och limpliga likemedel for ildre. Vatje Region ir

skyldig att ha en Likemedelskommitté och kommunen 4r ansluten till detta arbete.

Virdval inom RVN tilldelar kommunens enheter vilken HC/VC som ska tillhandahilla likare till
boendeenheter. Patienten kan acceptera den HC/VC som skéter boendet eller ha kvar sin listning pa sin
tidigare HC/VC. Kvalitén och arbetssitt varierar stort mellan de olika HC/VC och detta gor att en jamlik

vard inte kan garanteras for alla patienter.

Alla patienter boende pa SABO ska érligen erbjudas en likemedelsgenomgang, for att sikra upp att
patienten far de ldkemedel som ér bist limpade for just den hir personen. Detta ir en extra viktig faktor
da dldre personer dr sirskilt kinsliga for vissa likemedel och preparat och styrka maste ordineras med stor
varsamhet. Hir maste fortsatt arbete fortgé fOr att sdkra upp att alla patienter far en patientsiker
lakemedelsordination oberoende vilken HC/VC som tilldelats boendet.

Likarmedverkan inom LSS boenden med sirskild service saknas uttalat 1 lansavtalet. Kontakter har
pabotjats med enskilda hilso/virdcentraler om hur man kan forbittra patientsikerheten for malgruppen.

Fragan har dven forts upp 1 olika nitverk pd linsniva.

Under varen har triffar hallits mellan verksamhetschef f6r HSL i kommunen och verksamhetscheferna f6r
de offentliga samt privata hélso- och vardcentralerna. Da bada parter bedriver primirvard dr det viktigt att
métas och utbyta idéer samt ta upp det som inte fungerar i samarbetet. I slutet av hdsten har triffarna
aterupptagits, men tyvirr har deltagandet varit lagt, vilket gor att aktuella frigor inte fatt nidgot bra forum
att diskuteras i1 och utveckling saknas. Detta paverkar naturligtvis patientsakerheten.

Under sommaren dr Regionens tillgang till vardplatser dnnu ligre dn vanligt och det ir av storsta vikt att
ritt patient virdas pa ritt vardnivd. Under sommaren 4r situationen 4n mer pressad. For att snabbt kunna
16sa olika uppkomna problem triffas representanter f6r Regionen och kommunen varje onsdag under

sommaten och tar upp det som inte har fungerat och férsoker 16sa det.

For att inte belasta Akutmottagningen i onédan arbetade parterna, infér sommaren, fram ett koncept som
innebar att distriktskdterskan under kvill/natt kunde konsultera en likare och att tillsammans med hen
aka och bes6ka patienter i hemmet. Detta f6r att gbra stillningstagande om akutsjukvard behdvdes eller
om patienten kunde vardas hemma med ordinerade insatser. Konceptet kindes mycket lovande men

stilldes in efter tre dagar dd Regionen inte hade nigon lidkare att avdela till detta.
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Det ir viktigt att forstd sambandet med “fel patienter” pa akuten, vilket ldtt uppkommer nir
Primirvirdslikaren sillan eller aldrig gbr hembesk under kvill, natt och helg, utan viljer att ge direktiv till
distriktskoterska att skicka in patienten utan fysisk undersékning till sjukhus. Finns Férhandsplanerad vard
ar det ett bra stod i bedémningen. Utvecklingen av hembes6k med likare dr av stor betydelse for att

vardgivarna skall ta ett steg mot riktningen en god och nira vird.

Avvikelser i vardkedjan

Under 2022 har det registrerats 233 avvikelser 1 virdkedjan i vart system for avvikelser.

Vid ndrmare granskning av dem plockas 14 st. bort da de ses som felregistreringar.

Avvikelser i vardkedjan (219)

Covid releterat [l 6
Annat I 59
Transport fran sjukhus [l 6
sip I 16
Rehabilitering [N 20
Likemedelshantering [N 13

M Seriel

Lakarmedverk [ ©
Ej inskriv prator [N 15
Brister med info N /0

0 10 20 30 40 50 60 70 80

Vid ndrmare granskning av avvikelser som registrerat under Annat ses att en stor del av dem handlar om
brister 1 information och brister i féljsamhet till rutiner 1 samband med utskrivning fran den specialiserade

vard.

I systemet kan man avlisa att avvikelserna har registrerat att avse verksamheter hos annan

huvudman/vardgivare enligt tabell nedan.

Avvikelser i vardkedjan skickad till annan
huvudman/vardgivare

VC

HC

Specilistmottag

Avd 15B (Kir, Uro, ONH)
AVA

Avd 12 (Gyn)
Ambulans

Avd 25 (Stroke)

Avd 2 (Medicin)
Kardiologen

Avd 26 A (Akutgeriatrik)
Avd 24 (Njurmed)

Avd 1 (Infektion)

Avd 13(Onkolog)

Avd 26 B (Ger Rehab)
Avd 15A (Kir, Uro, ONH)
Akut

Avd 23 A (Lung)

Avd 14 (Ortopedi)
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Det har inkommit 17 avvikelse frin annan huvudman till Vird och omsorgstérvaltningen (VOF). Av
dessa har 11 stycken besvarats. Dessa avvikelser avser 4ven de brister 1 information, féljsamhet till rutin i
samband med inskrivning/utskrivning samt svirighet att nd olika funktioner inom VOF. Regionen har
tillsammans med kommunerna tagit fram en gemensam riktlinje hur avvikelser mellan huvudminnen ska
hanteras. Upplevelsen finns att hanteringen av avvikelser i virdkedjan dr ett forbittringsomride. Det
finns en begrinsning i och med att avvikelsesystemet inte kan kommunicera digitalt med annan
huvudman.

En arbetsgrupp har sedan hosten 2022 pdbdrjat arbete med att utveckla avvikelsehanteringen
organisatoriskt och systemmissigt infér framtiden samt 4tgdrda de aktuella problem Sundsvalls kommun
ser idag.

En god sakerhetskultur

Nuldgesbeskrivning lakemedel ht 2022

Varje host genomfors en Nuldgesbeskrivning Gver ett antal utvalda likemedel dir samtliga patienter som
bor pa SABO och de som har hemsjukvard ingar. Detta ger ett bra underlag till tvirprofessionella teamet
runt patienten att arbeta vidare med. Frigor som temat kan stilla kan vara dr patientens
likemedelsordination optimal eller finns justeringar att gora? Ett exempel kan vara att vildigt manga
patienter pa en avdelning star pa laxermedel. D4 kan teamets fundering bli vad gbr vi it detta? Finns andra

alternativ 4n ldkemedel? Mer vitska, annan kost, mer rérelse m m?

Vid drets mitning inkom svar fran samtliga 55 avdelningar inom SABO samt fran de flesta omraden for
hemsjukvarden. I och med antalet data/omréide eller boende dr en helhetsbedomning gor det svért att
dterge mitningen utan att gd in i en storre analys. Underlaget som framkommer 4r dock en mycket god
grund for att varje enskild enhet i det tvirprofessionella teamet att diskutera och arbeta vidare med sina
resultat och utifrdn dessa skapa en handlingsplan. Materialet som skickas ut till enheterna dr bearbetat och
strukturerat for att enkelt dterfinna sina egna resultat. I och med att likemedelsarbetet gors i samverkan
mellan Sundsvalls kommun och RVN kommer resultaten dven delas med respektive

halsocentral/vardcentrals likare i kommunen.

Arets HALT-mitning 2022

Svenska HALT ir en mitning av virdrelaterade infektioner och antibiotikaanvindning i sirskilt boende.
Syftet dr att stédja och stimulera till ett lokalt och regionalt systematiskt kvalitetsarbete. 36 enheter inom
Sundsvalls kommun deltog i drets HALT-mitning under vecka 46—47. Totalt registrerades 661 patienter i
drets mitning. 3% av patienterna stod pé antibiotikabehandling. 19 patienter hade en terapeutisk
behandling och 2 patienter hade en profylaktisk behandling. Vanligast var behandling f6r hudinfektion,
féljd av urinvigsinfektion, 6ron-, nisa-, hals- och muninfektion och sist luftvigsinfektion. Andra sar (ej
trycksar) och kvarligegande urinkateter dr riskfaktorer for att ev. behdva antibiotika. Andra riskfaktorer som

vigs in dr desorientering, inkontinens och singliggande/rullstolsburen.

I samband med genomgang av irets resultat kollades dven forekomst av registrerade trycksar hos

patienterna vid denna tidpunkt. 21 patienter uppgavs ha nagon form av trycksar. Det saknas férmodligen
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ett antal registreringar i Flexite under dret rérande trycksir, dd man under mitningsveckorna

uppmirksammade 21 trycksar och under hela aret finns endast 22 registrerade i systemet.

2021 deltog 49 enheter i HALT-mitningen och 871 patienter ingick i mitningen. 18 patienter behandlades

med antibiotika, d v s 1% av de boende.

Jamfér man 2021 och 2022 ser man en 6kning av antibiotikaanvindning. Gar man in i resultatet f6r 2022
och detaljgranskar patient for patient 4r det dock helt relevanta ordinationer av antibiotika som getts och
de flesta tillstind hade inte gitt att undvika.

Informationssadkerhet

HSLEF-FS 2016:40, 7 kap. 1 §

En grundliggande foérutsittning fr en siker vard dr en god sikerhetskultur. Organisationen ger da

forutsittningar for en kultur som frimjar sdkerhet.

Alla som arbetar inom hilso- och sjukvirdsomradet har skyldighet att rapportera virdskador och risker for
viardskador. I Sundsvalls kommun anvinds det digitala systemet Flexite f6r denna rapportering. Flexite
anvinds bl. a till rapportering av fall och fallskador, trycksar eller andra risker som medarbetarna

uppmirksammar.

Nir det giller att fora en siker kommunikation via e-post mellan virdgivare/huvudmin har systemet
Securemail introducerats inom verksamheterna. Det innebidr méjlighet att kommunikation med namn och
personnummer sker inom en gemensam siker plattform. Tyvirr finns det svarigheter att kommunicera
med regionens verksamheter da férutsittningen dr att mottagaren har ett mobilnummer. Hir behévs en

samverkan for att 16sa den utmaningen.

Rutiner och utbildningar

Under 2022 har delar av det material som finns publicerat pd Personalwebben uppdaterats. Bl. a har
avsnittet runt Likemedel gatts igenom. Ett annat viktigt dokument; Kontaktvigar till sjukskéterska, blev
tva dokument. Ett riktat till SABO och ett till hemtjinsten. De klargdr nir och i vilka situationer

omvardnadspersonalen ska kontakta t ex sjukskdterska och ndr man ska ringa 112 i f6rsta hand.

Alla chefer har uppmanats att ta del av Socialstyrelsens webbutbildning om Patientsékerhet. Utbildningen
ar strukturerat upplagd och ger bra diskussionsunderlag att arbeta vidare med pa arbetsplatsen samt ger

konkret kunskap i dmnet.

For att sdkerstilla och stédja verksamheterna i de vardhygieniska rutinerna ska varje arbetsplats utse ett
hygienombud. Denna person har fatt en grundliggande utbildning rérande vardhygien och finns som stéd
till enhetschef och arbetskamrater. En uppdragsbeskrivning finns ocksd framtagen, vilken reglerar
uppdraget. Kommunen képer tjdnsten Vardhygien frin Regionen. P g a personalbrist hos dem i hdst har
man inte kunnat tillhandahalla de utbildningar vi efterfrigat, vilket gjort att det blivit ett glapp 1 bade
utbilda nya ombud samt fylla pd kunskap hos de redan grundutbildade.

Delegering ir en speciell form av arbetsfordelning inom hilso- och sjukvarden. Att delegera ar att Gverlata
befogenhet, alltsd vad ndgon fir gbra. Den som tillhér hilso- och sjukvardspersonalen far delegera en
arbetsuppgift till nigon annan endast nir det dr forenligt med kravet pa en god och saker vird. Att

delegera dr en mojlighet men férenat med vissa krav. For att omvardnadspersonalen ska kunna utféra en
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hilso- och sjukvirdsuppgift krivs en delegering. Ett exempel dr likemedelsadministration. Enhetschef och
omvardnadspersonal diskuterar runt nir det kan vara lige f6r den enskilde att fi mer kvalificerade
uppgifter. Finns intresse fran bada hall fir den enskilde genomga bade teoretiska och praktiska moment
tor att det ska kunna sikerstillas att hen har tillricklig kunskap i att kunna utféra uppgiften. En skriftlig
delegering skrivs pa max ett dr och bokfdrs 1 journalsystemet. Det dr endast den profession som dger
uppgiften att utféra en arbetsuppgift som kan delegera den. Delegeringen kan nir som helst tas tillbaka
om det finns minsta tvivel om att uppgiften inte utférs 100% patientsikert. Kommunen har en
sjukskoterska som arbetar med utbildning i likemedelsdelegering samt dven trinar personalen i andra

praktiska virdmoment.
For att stirka kunskapen runt basala hygienrutiner samt for att férebygga vardrelaterade infektioner har en

stor del av de legitimerade tagit del av SKR:s webbutbildning med olika teman i dessa dmnen. Alla

boendechefer har nu ocksa anslutits till utbildningen.

Adekvat kunskap och kompetens

AL

En grundliggande férutsittning for en sdker vard dr att det finns tillrickligt med @

personal som har adekvat kompetens och goda férutsittningar £6r att utféra sitt c:'y

arbete. Adekvat
kunskap och

kompetens

Lex Maria utbildning
Under mars holls fyra utbildningar rérande Lex Maria. Samtliga chefer inom forvaltningen var kallade f6r
att fa kunskap i hanteringen runt allvarlig vardskada och hur gingen 4r i arbetet runt detta. Vid dessa

tillfillen fick cheferna dven mer kunskap om Lex Sarah.

Hygienombudsutbildning x flera

Under véren héll Virdhygien halvdagarsutbildningar fér Hygienombuden inom SABO och hemtjinst,
bade grund- och fortbildningsdagar.

Utbildningarna syftar till att fd grundldggande kunskap 1 basala hygienregler och hur man praktiskt arbetar
med detta ute pd arbetsplatserna. Ombuden ska ocksa kunna visa och inspirera sina arbetskamrater att

arbeta smittsakert samt vara ett stod till enhetschefen.

Enhetscheferna inom SABO och hemtjinst bjods ocks4 in under viren till en forelisning frin Vardhygien,
ddr man gick igenom gillande hygienféreskrifter samt tips och rdd hur man arbetar korrekt med basala

hygien- och klidregler infér sommaren.

Utbildning f6r hygienombud inom omradet LSS genomfdrdes av hygiensjukskoterska fran Regionen

under hésten dir omvardnadspersonal, enhetschefer och sjukskéterskor deltog.

HSL utbildning for enhetschefer

I december hélls fyra utbildningstillfillen for alla enhetschefer i Hilso- och sjukvard, med fokus pa deras
HSL-ansvar i sin chefsroll. Enhetschefsrollen ér vildigt komplex och det 4r manga ansvarsomraden som
ligger i detta uppdrag. Utbildningen 4r ny och det beslutades att alla EC skulle g den, dven vana chefer,
allt for att sikerstilla att alla har samma grundkunskap. Aterkoppling via enkit frin deltagarna visar att
tillfdllena var uppskattade som pafyllning av kunskap om HSL-ansvaret inom de olika verksamheterna.

Framit planeras att koéra utbildningen bade vir och hést £6r nyanstillda chefer.
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Férhandsplanerad vard

I samarbete med Regionen holls tva utbildningsdagar f6r likare och sjukskéterskor, i forsta hand med
uppdrag pa SABO. Utbildningen var obligatorisk for sjukskéterskor och likare samt boendechefer bjods
in att delta. Tyvirr var deltagandet av likare lagt och det f6rsvirar teamarbetet £6r att fd denna process att
16pa pé bra. Regionen ir tydliga med att endast patienter med vardbehov av akutsjukvard ska skickas till
akuten, men detta forutsitter att bade kort- och lingsiktiga planer finns och f6ljs for patienterna pa
SABO. Ska satsningen vara fruktbar maste fortsatt utbildning samt teamarbete efterfragas och verkstillas.
Alla SABO-patienter har dnnu ingen plan och en del av de som har en plan behéver fa den uppdaterad.

Palliativ vard

Under aret 2022 startade Palliativa kvalitetsgruppen dter sitt arbete efter att ha varit vilande under
pandemin. Med representation frin samtliga professioner tog det fram en basal utbildning i palliativa vird
for de palliativa ombuden som finns i SABO och hemtjinst. Totalt 130 palliativa ombud frin SABO och
hemtjinst genomgick utbildningen under 4 dagar. Fortsatt arbete och utbildning planeras. Aven

samverkansdialog med Palliativ medicin inom regionen har pabdrjats.

Samtlig nattpersonal inom édldreomsorg i Matfors/Stode utbildades i palliation, d vs Vird i livets slutskede.
Delar av utbildningen handlade om att underskoterskor fick lira sig att ge féruppdragna injektioner med
smartstillande medel till patienter, som var i livets slutskede. Syftet vara att patient inte skulle behéva vinta
linge pa smirtlindring da avstinden kan vara linga pa landsbygden. Med digital teknik, stod av

sjukskoterska och samtycke av patient kunde detta méjliggdras. Projektet avslutades under véren 2022.

En stérre utbildningsinsats avseende munhilsa har hallits f6r enhetschefer,
tandvardsombud/munhilsoombud samt sjukskoterskor. Utbildningen genomférdes av Regionens
tandhygienist och riktades till sirskilda boenden inom idldreomsorgen och 72 personal deltog. Trots
information och efterfrigan avseende utbildningen var deltagarantalet ovintat ldgt. Under 2023 mdste
utbildningen dter prioriteras fOr att systematiskt bibehdlla en god kvalitet p4 munhilsoarbetet och undvika

onddiga vardskador kopplade mot munhilsan.

Mer dn 90% av Sundsvalls kommuns sjukskdterskor har genomgatt en riktad utbildning mot

likemedelshantering i syfte att frimja patientsikerhet, kompetenshdjning och kvalitet.

Verksamheten ser 4ven behov utav av att introduktion och fortbildning sikerstiller hur Sundsvalls
kommun arbetar med palliativ vird, rutiner och att kunskapsstod 4r kinda och tillgingliga f6r

medarbetarna.

Delegeringsutbildning kontinuerligt

Rutin fér hur delegering ska ga till finns inom f&rvaltningen. Det krivs flera steg for att kunna fd en
delegering, bade webbutbildning och teoretisk och praktisk. Fram till sommaren 2022 arbetade tva

sjukskoterskor med detta, men sedan 1 host har en sjukskSterska detta uppdrag.
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Regionens lunchforeldsningar

Under aret har Regionen erbjudit kommunens personal att delta pa deras lunchféreldsningar. Det kan vara
skiftande dmnen, t ex hjirtsvikt, nutrition, smirta med mera. Man har dven varit inbjudna till hel-och

halvdagsutbildningar i viktiga mnen.

Utbildningspaket kopplat till God och Nara vard

De sju kommunerna och Regionen har sedan tidigare tecknat en 6verenskommelse att samarbeta runt
Nira vird. Ett antal foreldsningar har hallits under dret samt dven en heldag med inbjudna féreldsare,
rollspel samt diskussioner. Deltagarna har varit positiva och tyckt att féreldsningarna varit givande, men
saknat hogre chefers deltagande. For att komma vidare och kunna erbjuda patienterna den bésta varden
vart de dn befinner sig i linet behovs ett nytt Hemsjukvirdsavtal. Ska mer uppgifter och dessutom mer
avancerade sddana utfOras 1 patientens hem, av kommunens distriktsskoterskor, maste det till en annan
bemanning och kompetens under dygnets alla immar 24/7. Far kommunen budget for detta och tid for
att rekrytera och utbilda personal dr det ett gérbart uppdrag. Det stir dock Regionen fritt att ha vilka

mobila team de vill f6r att utféra avancerad sjukvird i hemmet redan nu.

AST Akademisk specialisttjanstgoring for sjukskoterskor

Akademisk specialisttjdnstgoring (AST) dr en modell £6r utbildningsanstillningar som sjukskéterskor kan

sOka till ndr hen vill utbilda sig till specialistsjukskoterska.

VOF erbjuder varje dr 4 sjukskoterskor att s6ka en utbildningsanstillning. Under 2022 har 4
sjukskoterskor utbildat sig till specialistsjukskoterska inom konceptet AST.

Aldreomsorgslyftet
e I Aldreomsorgslyftet har 127 underskoterskor paborjat utbildningen inkl. LOV hemtjinst. Aven
21 underskoterskor har pabérjat utbildningen till specialistunderskoterska.

23 enhetschefer har paborjat ledarskapsutbildning. 2023 kommer 13 enhetschefer paborja utbildningen
under varen. 14 enhetschefer erbjuds varje dr. Ledarskapsprogrammet har upplevts svirt att fullf6lja pa
grund av svarighetsgraden och forutsittningarna i det egna arbetet pa sin egen enhet. Detta har lett till att
ett antal deltagare valt att ¢j fullfélja utbildningen.

Tva sjukskoterskor har avslutat Traineeprogrammet i ar och ytterligare tva har paboérjat. Introduktion av
nya sjukskoterskor gors pd Lindgarden, men ett arbete pagar fOr att 4ven andra boenden ska kunna ta

emot och introducera nya.

Visible Care

Med applikation fir omsorgspersonal tillgang till muntligen savil som visuellt stéd i hur insatser ska
genomforas nir de befinner sig hos omsorgstagaren 1 dennes ordinira boende. Visible Cate erbjuder via
sin applikation direktatkomst till korta pedagogiska filmer som finns samlade i en kunskapsbank. Visible
Care sikerstiller att insatser utférs pa ett korrekt sitt. Genom att stédja personalen i det dagliga arbetet fir

omsorgstagaren en god kvalitet. Utvirdering sker varen 2023.

Manad Antalet visningar
Juni 189
Juli 412
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Augusti 396

September 312
Oktober 297
November 398
December 316

Patienten som medskapare

En grundliggande foérutsittning f6r en siker vard dr patientens och de nirstiendes
delaktighet. Varden blir sdkrare om patienten ér vilinformerad, deltar aktivt i sin
vird och ska sd langt som mdjligt utformas och genomféras i samrad med

patienten. Att patienten bemots med respekt skapar tillit och fértroende.

PSL. 2010:659 3 kap. 4 §

Patient och nirstiende ska alltid erbjudas att medverkar vid en hindelseanalys om de sd 6nskar. Vid en
Lex Maria anmailan ska patienten och ev. nirstiende informeras om att en anmilan skickats samt vad

svaret fran Inspektionen f6r vard och omsorg IVO) blev.
Patient och/eller nirstiende kan dven limna synpunkter via sundsvall.se

Vid inflyttningssamtalet till SABO fér patient och nirstiende veta vilka vigar de kan vilja for att delge

verksamheten synpunkter och klagomal.
Intensionen ir att starta boenderad inom samtliga boende-enheter.

Nir flera vardgivare dr involverade i patientens vird kan en SIP, Samordnad individuell planering, behéva
goras. Ansvarig att kalla till en SIP 4r den Fasta vardkontakten frin Halso- eller vardcentralen. Man ska
efterstriva att patient och vid behov nirstdende medverkar vid SIP, bade £6r att kidnna delaktighet och ha
kontroll 6ver sin vardsituation.

Kommunen far varje manad statistik frin Regionen hur méanga SIP som ir gjorda och i jimf&relse med
andra kommuner i linet har Sundsvalls kommun en stor férbittringsméjlighet att hdja antal gjorda SIP.
Patientsidkerheten Okar visentligt om SIP gbrs och alla parter vet vem som gor vad framat och vem som

ska kontaktas om problem eller funderingar uppstar.

Intensionen ir att samtliga patienter som bor pa SABO ska ha en aktuell och uppdaterad
Férhandsplanerad varddokumentation. Hur vill patienten ha det om olika medicinska tillstind intriffar?
Vill man vara kvar pa boendet eller skickas till sjukhus? Patient, nirstiende, likare, sjukskoterska med
flera behover ha dterkommande samtal £Or att diskutera hur hilsotillstindet dr och vad som ska géras vid
forindring. Rutinen fér Férhandsplanerad vard finns pa personalwebben. Utbildning genomférdes under
forsta halvaret av 2022 for sjukskoterskor och chefer inom SABO. Boendeansvariga likare var ocksa

kallade till denna utbildning men deltagandet var lagt.

Det ir ocksd viktigt att det finns noterat 1 patientens journal om HLR, d v s Hjirt- och lungrdddning, ska
ske. Ger en 6kad trygghet f6r bade patient, nirstiende och omvirdnadspersonal om detta dr diskuterat
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med ber6rda. Finns sjukskoterska inte pa plats och patienten hittas livlés ska omvardnadspersonalen ringa
112 1 f6rsta hand for hjdlp och rad. Det underlittar dd om de kan tala om fér operatren pa 112 vad som

finns dokumenterat 1 patientens parm rérande detta

AGERA FOR SAKER VARD

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

Virdgivaren ska utéva egenkontroll, vilket ska géras med den frekvens och i den omfattning som krivs

for att vardgivaren ska kunna sikra verksamhetens kvalitet. Egenkontrollen kan innefatta jimforelser av
verksamhetens nuvarande resultat med tidigare resultat, i jimforelse med andra verksamheter, nationella

och regionala uppgifter.

Ett fortlopande forbittringsarbete, som bygger pa lirande och utveckling, till
exempel en férbittringsmodell, 4r en viktig grund fOr ett framgangsrikt

patientsikerhetsarbete.

Oka kunskap om intraffade vardskador

SOSES 2011:9 7 kap. 2 § sista stycket, HSLE-FS 2017:40 3 kap. 1 §, PSL 2010:659 3 kap. 3 § ’
1
Har varden varit siker .

Héandelseanalys %

Under aret har 10 hindelseanalyser 6ver allvatliga vardskador gjorts. Dessa syftar till

att fa en tydlig bild 6ver vad som hint och fram for allt ta fram ett antal atgirder fOr att

forhindra att det hinder igen. SKR:s mall ir ett bra stod i detta arbete och beslutar MAS/MAR att gora en
Lex Maria anmilan till IVO dr Hindelseanalysen en bra och summerade berittelse att bifoga 6ver vad som
hint och vad man gjort at det intriffade. Analysen innehéller alltid vilka atgirder som ska vidtas for att

detta inte ska hinda igen.

MAS har under dret anmalt 9 allvarliga hindelser enligt Lex Maria till IVO. Exempel pa allvarlig vardskada
ir utebliven livsavgorande likemedelsbehandling, férsenad vard efter fall, sepsis och att

omvardnadspersonal har givit likemedel utan ordination.
Avvikelser

Under dret har det registrerats i systemet totalt 4515 avvikelser inom Hilso- och sjukvardsomrddet. Av

dessa dr 4377 registrerade inom Vard och Omsorgsférvaltningen.
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Antal registreringar HSL 2022

IAF Missbruk ach psykisk
ohilsa (hela); 138

S0C Externa utfdrare
({hela); 185
VioF 5t5d och omsorg
(hela); 372

VoF Aldreomsorg (hela);
3820

W IAF Missbruk och psykisk ohdlsa (hela) B S0C Externa utforare (hela)

m VoF 5tod och omsarg (hela) VoF Aldreomsorg {hela)
Avvikelser 2018 2019 2020 2021* 2022*
Lakemedel 1990 2015 1712 1992 2082
Fall 286 342 238 282 309
Fall utan skada 859 831 827 896 1180

Hoftfrakturer 27 40 18 30 12

Annan fraktur 33 31 31 37 21

*2021 bygger pa rapporterade avvikelsen inom VON.

Matning av foljsamhet till basala hygienrutiner och kladregler

2022 ars punktprevalensmitning avseende foljsamhet till basala hygien- och klddrutiner aterkopplades till
Sundsvalls kommuns hygienombud ute i verksamheten. Ingen analys och jimfdrelse med féregaende ar
genomférdes. Resultatet kan pa kommunniva ge en indikation om vad hygienombuden behéver fokusera
pé att arbeta med under 2022—2023 i syfte att hoja kvaliteten och efterlevnaden till basala hygienrutiner.
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Tillforlitliga och sakra system och processer

Tillfsrlitliga ech sékra
system ach processer

WX

Hur tillforlitliga ar arbetsprocesser och system . .

Vird- och omsorgstorvaltningen inom Sundsvalls kommun har under 2022 gjort ett omfattande arbete

med att bétja anvinda kvalitets- och ledningssystemet Stratsys. I samband med arbetet har flera centrala
processer, riktlinjer och rutiner uppdaterats omformats och kvalitetssakrats. Systemets syfte ér att stodja
medarbetare, chefer och organisationen genom att pi ett verskadligt och anvindarvinligt sitt folja arets

verksamhets- och kvalitetsarbete.

Till f6rvaltningen har det anstillts 4 verksamhetsstrateger under 2022, vars huvuduppgift édr att f6ra
verksamheten i framat avseende kvalitet samt att hantera framtidens méjligheter och utmaningar.
Verksambhetsstrategerna har under 2022 pd ett mangfacetterat varit ett stod till ledning, organisation och
medarbetare genom flera stora och smd arbeten. Exempel pé arbeten under 2022 4r inférandet av
vilfirdsteknik/arbetsredskap, arbete med rutiner, riktlinjer och processer, framtagande av underlag till
arbetsutskott och nimnd, remissvar till regeringen med flera, samverkan mellan kvalitets- och
patientsidkerhetsfunktionen med mera. En stor del av verksamhetsstrategernas arbete fokuseras kring
uppfoljning, rapportering samt kvalitetsarbeten inom verksamhetsgrenarna hilso- och sjukvird, hemtjinst,

dldreboende samt stéd och omsorg.

Ett arbete har paborjat med att ta fram en riktlinje f6r Sundsvalls kommuns avseende skydds- och
begrinsningsitgirder. En arbetsgrupp bestiende av MAR, arbetsterapeut, fysioterapeut och
verksamhetsstrateg arbetar med att att ta fram riktlinje och rutin. Framéver krivs det ett aktivt och
proaktivt arbete inom omrddet skydds och begrinsningsitgirder for att bevaka den enskilde patientens
rittigheter och sikerhet.

MAS och MAR har under 2022 arbetat mycket aktivt med att stddja verksamheten genom exempelvis
revidering och uppdatering av rutiner, fortbildning av chefer och medarbetare.

Ett stérre arbete har utférts dir extern granskning genomférts av de akutlikemedelsforrad som finns i
vird- och omsorgsverksamhet. I samband med granskningen har dven en riktad utbildning i
likemedelshantering genomforts £6r sjukskoterskegruppen. Likemedelshantering och anvindning sker 1

samverkan med Region Visternorrlands likemedelskommitté.

MAS har besékt Sundsvalls kommuns verksamheter i syfte att st6dja, fortydliga och strukturera féljsamhet
till rutiner mellan dldreboenden och vird- samt hilsocentraler. Syftet med beséken ér av stor vikt, for att
frimja arbetet med likemedelsgenomgangar och att stirka patientsdkerhetsarbetet f6r patient tillsammans
med sjukskéterska och likare

Tva storre riktade insatser har genomfdrts under 2022 dir sjukskoterskor, enhetschefer, MAS,
verksamhetsstrateg gemensamt med vard- och hilsocentral tagit fram gemensamma handlingsplaner lokalt

mellan dldreboende och HC/VC for att forbittra samverkan och stirka det gemensamma arbetet. Utfallet
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har utifran uppfoljning gett positiva effekter f6r framférallt patient men dven medarbetare inom de bada

virdgivarna.

Virdhygien - rutiner
Under aret har hygienombudsrollen inférts inom stéd och omsorg. Nytt avtal har tecknats under 2022
mellan kommunerna och Region Visternorrlands Vérdhygien. Rutinerna har reviderats av Vardhygien

under dret. Varen 2022 genomfordes uppfoljningsdagar £6r hygienombud inom dldreomsorgen.

Saker vard har och nu

Hemsjukvardsavtalet

Stiker vard

Utifran de brister som uppmirksammas vid tilldelning av hemsjukvirdsuppdrag bax och nu

har det genomférts méten pa olika nivaer fOr att identifiera patientsikerhetsrisker. "m‘
Nuvarande hemsjukvardsavtal dr inte tidsenligt och stimmer inte mot det

virdbehov dagens patienter har eller den medicintekniska utvecklingen. Kommunen

har under aret gjort en genomlysning 6ver de brister man ser med avtalet, bide inom hilso- och sjukvird
samt myndighetsutévning. Fragan dr lyft under flera édr i samverkan mellan RVN och kommunerna, men
inget konkret har hint. Nuvarande avtal bygger pé skattevixling. En 16sning kan vara att tilliggsavtal
tecknas. Det finns manga kommuner /regioner i Sverige som kommit lingt i detta arbete, si goda exempel

finns att tillga.

Avvikelser med infusionspumpar

I samband med olika infusionsbehandlingar anvinds en pump f6r att styra hastigheten pa tillférsel av
vitska/l6sning till aktuell patient via vends infart/port. En ny pump ar upphandlad av regionen for
intravendsa infusioner och ett antal av kommunens patienter har fitt anvinda denna. Dock har vi haft
flera patienter dir pumpen larmat och kranglat med f6r mycket luftinslipp i slangen. Avvikelser ér

anmilda till Region Visternorrland som via Hjdlpmedel Visternorrland tillhandahaller pumpen.

Personliga hjalpmedel

Enligt Hilso- och sjukviérdslagen ska virdgivaren tillhandahalla personliga hjilpmedel. Genom
samverkansavtal levereras personliga hjilpmedel frain Hjilpmedel Visternorrland utifran de bestillningar
som gors 1 bestillningssystem. Bestillningen féregis av en individuell bedémning, som sedan f6ljs upp
och utvirderas. I den 6verenskommelse som finns mellan kommunen och Hjilpmedel Visternorrland
finns leveranstiden beskriven, men under 2021 har vi sett att dessa leveranstider har varit svara att f6lja.
Detta dr patalat till Hjdlpmedel Visternorrland, vilka svarat att det beror pa lingre leveranstider fran sina
leverantorer. Att fa vinta pa personliga hjilpmedel kan innebira en risk att aktivitet och delaktigheten

begrinsas for patient.

Bemanningssjukskoterskor

Under 2022 har kommunen varit delvis beroende av inhyrd personal. SjukskSterskor hyrdes in under hela
aret pa grund av resursbrist. Det medf6r alltid en risk att hyra in personal. Risken att kontinuitet gentemot
patienter i sirskilt boende och 1 ordinirt boende minskar och att PAS- ansvaret inte f6ljs upp sikert dr
storre med inhyrd personal. Risken finns ocksa att kunskapen ar otillricklig avseende
journaldokumentation i sdrskilda system. Dock skedde en kraftig minskning av inhyrd personal 2022 i
jamforelse med pandemiaret 2021.

Intér 2023 4r alldmt malsittningen en strdvan mot att klara verksamhet utan inhyrd personal.
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Evondos lakemedelsautomat

Under dret har 15 patienter fatt anvinda Evondos likemedelsautomt.
Syftet var:

e Okad hilsa och vilmiende

e Okad trygghet i hemmet

e Mindre oro f6r anhériga

o Okad sjilvstindighet och sjilvtillit

Dock har det varit svirt att hitta “ritt” patienter, vilka inte har andra insatser vid samma tidpunkt som nir

likemedlen ska intas och som dndd har omvardnadspersonal pa plats.

Under augusti granskades antal givna dospasar och f6r perioden 1-31 augusti gavs 712 dospdsar dir
f6ljsamheten var 100%, sdledes férekom inga missade doser likemedel under perioden eller avvikelser

kopplade mot likemedel.

Extern granskning av ldkemedelshantering

Extern granskning av samtliga 15 f6rrdd f6r akutlikemedel har utférts. Granskningen visar brister gillande
personbundna likemedel, datumkontroll, temperaturkontroll samt kontroll av narkotiska likemedel.

Uppféljning av brister i férriden kommer att utféras av MAS under 2023.

Riskhantering

SOSES 2011:9, 5 kap. 1§, 7 kap. 2 § p 4

Virdgivare ska fortlépande bedéma om det finns risk f6r att hindelser skulle kunna intriffa som kan
medfora brister 1 verksamhetens kvalitet. FOr vatje sidan hindelse ska vardgivare uppskatta sannolikheten
for att handelsen intriffar, och bedéma vilka negativa konsekvenser som skulle kunna bli féljden av

hindelsen.

Genom det system for avvikelseregistring som anvinds inom verksamheten riskbedéms vatje hindelse
enligt en matris. Dir bedéms sannolikhet och allvarlighetsgrad. Ndr poingsumman i matrisen ger en
podngsumma pa 4 gir med automatik en signal till Medicinskt ansvariga. Medicinskt ansvariga gér en

bedomning om hindelseanalys ska startas och/eller géras Lex Maria anmalan.

Inom férvaltningen anvinds ett beddmningsinstrument “Symtomkollen”, ett stod for
omvardnadspersonalen vid kontakt med legitimerad personal. Den aterfinns pd personalwebben och kan
skrivas ut i fickformat eller laddas ner till personalens mobiltelefon. Symtomkollen 4r en strukturerad
kommunikation mellan omvardnadspersonal och sjukskéterska som bygger pa SBAR — Situation,
Bakgrund, Aktuell beddmning och Rekommendation. Dir foljs ett fragebatteri som handlar om att ritt
bedomning kan goras patientsikert. Vid kontakt mellan omvardnadspersonal och ssk/dsk dr det viktigt att
manualen f6ljs f6r att kunna sikra patientens vidare behov.
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Starka analys, larande och utveckling

Analys och lirande av erfarenheter 4r en del av det fortlopande arbetet inom hilso-

4

Stéirka analys,
larande och utveckling

héllbarhet, 6nskvird flexibilitet och goda resultat, kan verksamheten utvecklas sa ,

i
—

Under viren 2022 genomférdes en journalgranskning av arbetsterapi och fysioterapi journaler.

och sjukvirden. Nir resultaten anvinds for att f6rstd vad som bidrar till sdkerhet,

att kvaliteten och siakerheten okar och risken for vardskador minskar.

Journalgranskning arbetsterapi- och fysioterapijournaler

Den genomférdes som en uppféljning pé granskning 2021. Vid granskningen framkom
utvecklingsomriden som hade forbittras jamfért med granskningen 2022. Ordinationerna hade blivit
tydligare och forbittring i anvindning av “Att gora listor” 1 dokumentationssystemet. Fortfarande finns
det forbittringsomrade gillande formulering av Rehabplan.

BPSD

BPSD betyder Beteendemissiga och Psykiska Symtom vid Demens, vilket 4r symtom som drabbar ca 90
% av alla som lever med en demenssjukdom/kognitiv sjukdom nigon ging. Dessa symtom kan
exempelvis vara aggressivitet, hallucinationer, oro, apati, dngest eller sémnstérningar. Symtomen orsakar
ett stort lidande framf&r allt £6r personen med demenssjukdomen, men paverkar dven anhdriga och
virdpersonal.

Syftet med BPSD-registret dr att minska dessa symtom, BPSD och dirigenom minska lidandet och 6ka
livskvaliteten f6r personen med demenssjukdom/kognitiv sjukdom.

Alla enheter inom SABO arbetar med BPSD dir behov finns. Under dret har 470 personer registrerats,
vilket dr ett 6kat antal fran 320 ar 2021.

Palliativa registret

Utifran IVO:s férdjupade tillsyn som genomtérdes 2022 pa grund av Covid-19 pandemin har
verksamheten sikerstillt att brytpunktssamtal genomférs och dokumenteras samt fors in i palliativa

registret.

Vi ser ett utvecklingsomride avseende ABEY Pain Scale samt VAS-mitning gillande smirtskattning.
Anvindningen ir idag for ldg gentemot kvalitetsmal. Forbittrat strukturerat anvindande av instrumenten

ser vi kan medféra forbittrad tillgang pé ritt smirtlindring f6r patienter i livets slutskede.

Utifran enkel analys i palliativa registret framgar det att anvindandet av instrumenten dr f6r lagt. Inga
konkreta slutsatser kan géras utifran registret pd grund av ofullstindiga svar och bristande rapportering.

Verksamheten ser att anvindningen av palliativa registret behdver forbittras.

Avvikelser

PSL 2010:659, 6 kap. 4 §, SOSES 2011:9 5 kap. 5 §, 7 kap. 2§ p 5

Vird och omsorgsférvaltningen har under 2022 satt samman en arbetsgrupp som understker vad
avvikelsehanteringen har for krav i framtiden samt vilka behov vi har idag. Fragestillningar rérande
system, anvindningsomraden, analys av avvikelser med mera har lyfts inom arbetsgruppen. Arbetet
fortsitter under 2023. Malsittningen ér ett hallbart system som stodjer kvalitets- och
patientsikerhetsarbetet.
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Ett obligatoriskt utbildningstillfille har genomfdrts £fOr legitimerad personal med tema Avvikelser och
Patientsikerhet. Innehallet var fokuserat kring vikten av att anvinda sig av avvikelser f6r ett arbete med
utveckling och férbittringar inom hilso och sjukvarden

Klagomal och synpunkter

SOSFS 2011:9,5 kap. 3 §, 3 a § och 6 §, 7 kap. 2§ p 6

Klagomil som inkommer till verksamheten hanteras i avvikelsesystemet Flexite. Klagomalen hanteras
enligt Flexites rutiner och processer. Klagomalet hanteras av den chef eller verksamhetschef som berors

av klagomalet.

Patientndmnden har slutit avtal med samtliga sju kommuner i linet om att bistd med
patientnimndsverksamhet nir det giller hilso- och sjukvard som bedrivs enligt Hilso- och

Sjukvardslagen. De har emottaget 7 anmalningar vilka giller Sundsvalls kommun.

Oka riskmedvetenhet och beredskap

Alla delar av virden behdver planera f6r en hilso- och sjukvard som flexibelt kan

anpassas till kortsiktigt eller lingsiktigt férandrade f6rhallanden med bibehallen

Oka riskmedvetenhet
och beredskap

funktionalitet, dven under ovintade férhallanden. I patientsikerhetssammanhang 9=
beskrivs detta som resiliens. @D::‘

Kommer ni att arbeta patientsikert i framtiden “

Lindgardens édldreboende bedriver systematiskt introduktionsarbete f6r nya
sjukskoterskor. Som en utveckling kommer Lindgirden skapa ett triningsrum “mini kliniskt trdnings

centrum” dir medarbetarna i en utvecklande milj6 kan prova metoder, teknik med mera.
Under kommande 3 érs perioden avser vard- och omsorgsforvaltningen anstilla ytterligare 1 sjukskoterska

med inriktning demens vars huvuduppgift blir att stirka demensvirden inom kommunens samtliga

enheter.
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MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR FOR KOMMANDE AR

Demografisk utveckling i Sverige

Antalet personer 80 ar och ildre férvintas enligt SCB att 6ka fran dagens 534 000 personer till cirka 806
000 personer 2030.

Idag idr det cirka 36 procent av befolkningen 80 ér eller dldre (cirka 193 000 personer) som har insatser
enligt SoL i1 form av hemtjinst, sdrskilt boende eller korttidsboende. Om behoven inom éldersgruppen
fortsitter vara desamma, och tillginglicheten till insatser oférindrad, innebir det att drygt 291 000
personer kan férvintas ha insatser enligt SoL. 2030, vilket motsvarar en 6kning med 6ver 52 procent pa 11
ar.

Sundsvalls kommun kommer behdva arbeta aktivt och proaktivt £6r att bibehalla kvalitet och
patientsikerhet i férhallande till den 6kande ildre befolkningen och personalbristen inom vird- och

omsorgsyrken.

bttps:/ [ www.socialstyrelsen.se/ globalassets/ sharepoint-dokument/ artikelfatalog/ ovrigt/ 2020-3-6603.pdf

bttps:/ [ www.socialstyrelsen.se/ slobalassets/ sharepoint-dokument/ artikelkatalog/ ovrigt/ 2022-3-7791.pdf

Kompetensférsorjning vardyrken

Antalet personer 6ver 80 ar kommer att 6ka med ndstan 50 procent fram till 2031, vilket innebir att
ildreomsorgen behéver 6ka antalet anstillda med drygt 30 procent under samma period. Aven hilso-och
sjukvarden behéver 6ka patagligt.

Utmaningen bestar i att samtidigt som behoven av personal till vélfirden vixer, sa 6kar personer i
arbetsfor dlder endast med fyra procent under samma period. Okningen av antalet sysselsatta dr dessutom
betydligt ligre dn 6kningen i arbetsfor alder. Konkurrensen om arbetskraften pa hela arbetsmarknaden dr

stenhird och manga branscher efterfragar personal.

Forutsittningarna varierar dessutom 6ver landet; i sex av tio kommuner minskar till och med de i
arbetsfor alder samtidigt som behoven av vilfird 6kar. Aven om det finns en potential i att 6ka
arbetskraften, si kommer det inte ricka. Den stérsta potentialen finns istillet i det kommuner och
regioner sjilva kan gora. Genom att fortsitta forindra arbetssitt och ta tillvara och utveckla de befintliga

medarbetarna kan behoven av fler anstillda minska.
-Ingen exakt analys av Sundsvalls kommuns forutsattningar finns tillganglig i dagsldget.

bttps:/ [ skr.se/ skr/ arbetsgivarekollektivavtal/ personalochkonpetensforsorjning. 170.html

bttps:/ [ skr.se/ skr/ arbetsgivarekollektivavial/ personalochkompetensforsorjning/ kompetensforsoriningstrategier.68576.html

God och néra vard

Sundsvalls kommun arbetar aktivt med omstillningen mot god och nira vird. Patientsikerhetsarbetet har

en central roll inom den omstillning som pagar. Som exempel pa hur patientsikerheten férbittras genom

nira vard finns pilotprojekten inom LSS dir habiliteringen och Sundsvalls kommunen samverkar nirmare
och forkortar kontakttider mellan vardgivarna. Eller samarbetsprojektet mellan LSS sjukskéterskorna och

psykiatrin ddr 10 sdrskilt vardtunga patienter fatt snabbspar mellan Sundsvall kommun och psykiatrin. Att
térkorta ledtider och att patienterna snabbare far kontakt med en patientansvarig likare eller sjukskoterska
kan pd minga sitt frimja patientsikerheten. For utférlig information om arbetet mot god och nira vard

rekommenderar vi lisning av arsrapporten 2022 och kapitlen om Nira Vird.
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Samverkan RVN

Samverkan mellan region och kommun dr av stor vikt for ett framgangsrikt patientsikerhetsarbete da flera
aktérer och professioner samverkar runt den enskilda patienten. Att stirka samverkan, kommunikation
och patientsidkerhet i en gemensam kontext 4r och kommer vara en utmaning att arbeta vidare med under
kommande dr. Malsittning f6r kommande ér ir fortsatt uppsékande verksamhet dir Sundsvalls kommuns
viardplaneringsskoterskor traffar kliniker och primérvard f6r att frimja kommunikation, samarbete och det
gemensamma arbetet med samordnad individuell planering (SIP) (Se drsrapporten 2022 for yttetligare

information).

Senior Alert

VON har som mal att mer 4n 90 procent av patienter i sirskilda boenden ska ha en aktuell riskbedémning
gillande fall, trycksar och underniring i Senior alert. Hir ser man att ett krafttag behéver tas for att
kompetenshéja personalen och aktivt arbeta med de omvardnadsinsatserna som behovs for att garantera

patientsikerheten. Ett exempel dr den laga rapportering av trycksar

Verksamhetsplanen 2023

Verksamhetsplanen 2023 kommer att delvis utga fran patientsdkerhetsberittelsens analyser och
identifierade omrdden som verksamheten behover férbittra eller utveckla. Se verksamhetsplan 2023 {6r

ytterligare information.

Lakarvakanser i Sundsvalls kommun och Vasternorrland

Sundsvalls kommun som vardgivare har ansvaret att tillhandahalla hilso- och sjukvirdsinsatser som
tillhandahalls av sjukskéterska, arbetsterapeut och fysioterapeut. Exkluderat i vardgivaransvaret for
Sundsvalls kommun ér likare som Region Visternorrland och de privata vardgivarna tillhandahaller via
avtal om likarmedverkan vid sdrskilt boende och hemsjukvirden. Generellt f6r senaste dren har
vakansgraden for ordinarie likare varit ca 40-50% 1 s6dra delen av Visternorrland. Tillgingligheten till
likare, mojligheten till kontinuitet och en fast likarkontakt dr av mycket stor vikt fér att bibehalla en god
vard och en patientsiker vard. Vakansgraden medfor dven att flertalet likarkontakter kopplade mot den
kommunala varden utférs av bemanningslikare dir vi vet att risken f6r avvikelser, felbehandling och
utebliven uppféljning riskmassigt 6kar. Infoér framtiden ér det av stor vikt att kommuner och regioner
stédjer varandra i arbetet mot en god och nira vard samt arbetsmiljé som stédjer medarbetare fran savil

kommun som region.

Sidkerhetskulturtrappan fran A till E, dialogverktyg

SKR har tillsammans med patientsikerhetsnitverket f6r medicinskt ansvariga sjukskéterskor utvecklat ett
verktyg fOr att utifrin den nationella handlingsplanen stédja utvecklingen av patientsikerhetsarbetet i
kommunerna. Verktyget med tillhérande genomférandestod ska utgora ett stéd f6r kommunen att

genomfora en nuligesanalys av patientsikerhetsarbetet i kommunen.

Sundsvalls kommun avser att under 2023 paborja arbetet med att successivt implementera

sikerhetskulturtrappan.

bttps:/ [ skr.se/ skr/ tianster/ rapporterochskrifter/ publikationer/ starktpatientsakerbetsarbeteifommuner.65571.himl
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