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2 Sammanfattning

Barn- och elevhilsa dr genom inférandet av skollagen 2010:800 ett nytt begrepp och
anges som ett av skolans ansvarsomraden. Barn- och elevhélsans uppdrag ar att
framst arbeta férebyggande och framjande och att bidra till att skapa pedagogiska
sociala och fysiska miljoer som framjar larande, utveckling och halsa. Sambanden
mellan barn och elevernas framgang i skolan och hur deras framtid kommer att bli &r
tydliga. Att na grundskolans mal ar darfér en skyddsfaktor for framtiden. Férskolan
och skolan ska darfor lagga kraft pa att skapa goda férutsattningar for larande. Darfor
ar det viktigt att i skolhdlsovardens arbete tillika alla 6vriga verksamheter som riktar
sig till barn och unga praglas av ett barnperspektiv (artikel 3 i barnkonventionen).
Barn-perspektivet belyser barnets rattigheter och barns basta utifran tre olika
aspekter: barnperspektiv, barnets perspektiv, och barnrattsperspektiv. Barns och
elevers larande och halsa dr ndara sammanbundna med varandra och paverkas i
mycket av samma generella faktorer.

Skolhéalsovardens medicinska insats ingar som en del i elevhélsans 6vriga
kompetenser sasom psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska. | Lekebergs
kommun finns det i dag 2 heltidsarbetande skolskdterskor som i sitt ansvar har en F-3
skola, en 4-6 skola, tva F-6 skolor och en 7-9 skola. Totalt handlar det om ca 1000
elever. Kommunen har dven ett litet introduktionsprogram pa gymnasiet som
infattas i skolhalsovarden.

Vardgivare for den sjukvardsverksamhet som bedrivs inom Elevhélsan ar Kultur- och
Bildningsnamnden i Lekebergs kommun.

Vardgivarens ansvar innebar bland annat féljande:

o Att tillse att verksamheten bedriver ett systematiskt patientsdkerhetsarbete
som arbetar forebyggande for att forhindra vard skador.

e Skyldighet att utreda tillbud, risker och handelser.

e Barn, elever, ungdomar och narstaende ska uppmuntras att involvera sig i
patientsdkerhetsarbetet.

e Dokumentation hur det organisatoriska ansvaret for patientsdkerhetsarbetet
ar fordelat inom verksamheten.

Varje ar skall en patientsakerhetsberattelse upprattas dar verksamhetens arbete med
patientsdkerhet beskrivs och utvarderas.
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Verksamheten for elevhdlsans medicinska insats kan sammanfattas i fyra delar.

BASPROGRAM

Halsobesok Vaccinationer

Elevhélsa (EHT-arbete) Oppen mottagning

Elevhdlsans medicinska insats ska bedrivas enligt grunderna i hdlso- och
sjukvardslagen (1982:763) (HSL)

Basprogram Halsobesok:

Varje elev i grundskola, grundsarskola ska erbjudas minst tre halsobesok.
Halsobesdken ska vara jamt fordelade under skoltiden.

Basprogram vaccinationer:

Vaccinering enligt nationellt barnvaccinationsprogram ska erbjudas i ak 2 3k 6 3k 8
samt kompletteringsvaccination f6r barn/ungdomar med enligt svenskt program
otillracklig vaccinering.

Elevhalsa, EHT arbete:

Tillfora medicinsk kompetens och omvardnadskompetens i teamarbete runt elever
pa individ, grupp och organisationsniva.

Basprogram oppen mottagning:

Eleverna ska enligt 28§ Skollagen ges mojlighet att uppsdka Elevhalsan for vad som
benamns enkla sjukvardsinsatser.

Under slutet av hostterminen 2017 slutade de bada ddvarande skolskdterskor.
Rekryteringsprocess startade och vi fick en som borjade arbeta 1 december for att da
dven fa mojlighet till verlamnande av den kvarvarande skolskoterskan under
december manad. Olyckligtvis drabbades den nyanstallda av sjukdom och blev i stort
satt sjukskriven hela den tiden. Det blev en betydligt kortare 6éverlamning av
information an planerat. Ytterligare rekrytering gjordes och denna tilltradde under
mars manad 2018. Flera olika omstandigheter gjorde dock att den sist tilltradda efter
ca 2 veckors arbete valde att avsluta. | slutet av varterminen 2018 slutade dven den
som startade i december 2017 da arbetsuppgifterna upplevdes omojliga att greppa
och genomféra i vantan pa ytterligare nyrekrytering. Kontaktade da en tidigare nu
pensionerad skolskoterska som kom in och fanns pa plats pa 7-9 Lekebergskolan
under tva tillfdllen/vecka.

Fran hostterminen 2018 finns det nu tva nya skolskéterskor pa plats.

Resultatet av att det inte fanns tillgang till tva ordinarie skolskoterskor under en
termin ar att bade vaccinationer och hélsosamtal ligger efter pa alla vara skolor.
Kontakt togs under varterminen 2018 med Skol6verlakaren for att sdkerstalla sa att
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inget fel begicks da vi var tvungen att skjuta pa skolskéterskans ordinarie
arshjulsplanering.

Under hostterminen 2018 pabdrjades arbetet med forséka arbeta ikapp
forskjutningen av skolskoterskornas ordinarie arbete med fokus pa vaccinationer och
halsosamtal. Vi fick aven under héstterminen och del av vt-19 ytterligare hjalp med
hilsosamtalen av den pensionerade sjukskoterskan.

En prioritering bland arbetsuppgifter har varit nédvandig och nu i slutet av
varterminen 2019 &r allt det ordinarie arbetet vad géller vaccinationer klart.
Fortfarande slapar halsosamtalen men det berdknas férhoppningsvis vara i fas vid
slutet av ht 2019. Det som bor beaktas ar att skolskéterskorna under denna tid dven
har gatt utbildning i PMO datajournalanvandande. Samtidigt for att ytterligare
forsvara och fordroja sa har Lekebergs kommun inte haft senaste uppdateringarna
som behovts fér att PMO-systemen skulle fungera optimalt. Det forsvarade till
exempel inrapportering till vaccinationsregistret. Detta har atgardas i och med att
kommunen nu uppdaterats till Windows 10.

Fran och med varterminens start 2020 berdknas arbetet kunna starta utifran det
ordinarie arshjulet dar de da aven ska finnas med och bidra med den medicinska
synvinkeln i det lokala elevhélsoarbetet ute pa alla vara skolor.
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3 STRUKTUR

3.1 Overgripande mal och strategier
SFS 2010:659,3 kap. 1 § och SOSFS 2011:9, 3 kap

Verksamhetens mal ar att bedriva en god och sédker skolhalsovard dar risker och
handelser identifieras tidigt och férebyggs. Det ska finnas bemanning, personal och
kompetens for att uppna detta.

Det ska finnas sakra rutiner och lokala riktlinjer for arbetet. Dessa ska vara kanda av
all personal

Strategier for att uppna dessa ar:

e For verksamheten finns ansvarig verksamhetschef for elevhalsans medicinska
insats.

e Arligen sikra bemanning och kompetens utifran god vard med en
verksamhet som tidigt kan forebygga handelser och avvikelser.

e Forutsattningar att arbeta systematiskt med riktlinjer, instruktioner och
[6pande rutiner.
3.2 Organisation och ansvar
SFS 2010:659,3 kap. 9 § och 1-3 kap PSL, 2 kap PSL,

SOSFS 2011:9, 7 kap. 2 §, p 1, och HSLF-FS 2017:40, HSLF-FS 2017:41, HSL 4:2kap, HSF
4:4-5kap, MLA 4:4-5 HSF

Vardgivaren skall dokumentera hur ansvaret ar organiserat och férdelat i
verksamheten.

KUB i Lekebergs kommun ar vardgivare for halso- och sjukvard som bedrivs inom
elevhadlsans medicinska insats.

Vardgivarens ansvar:

e Anmala sin verksamhet till IVO.

e Teckna patientsakerhetsforsakring

e Mal/plan, leda, kontrollera, f6lja upp, utvardera och férbattra.
e Organisera ledning av verksamheten.

e Inratta ett ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete

e Driva ett systematiskt patientsdakerhetsarbete

e Hantera klagomal

e Anmalan Lex Maria
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Verksamhetschef 4r Margaretha Essving. Verksamhetschefen ansvarar utifran

patientsdkerhetsarbete for att tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet,

samordning och sdkerhet i varden.

Verksamhetschefens ansvar pa vardgivarens uppdrag:

Kvalitetssakra ledningssystemets processer och rutiner

Kvalitetssdkra personalens kompetens och bemanning, lokalernas och
teknikens dndamalsenlighet

Sakra verksamhetens vardkedjor

Leder det systematiska forbattringsarbetet

Leder det systematiska patientsakerhetsarbetet
Informerar medarbetare om sin rapporteringsskyldighet
Haller patienterna delaktiga och informerade

Utovar en systematisk egenkontroll

Sprider larande och erfarenhetsutbyte

Dokumenterar verksamhetens arliga resultat i PSB

Informera KUB om verksamhetens resultat.

MLA (medicinskt ledningsansvar) skolskoterska, Kristina Gidmo pa

verksamhetschefens uppdrag:

Bestamma over diagnostik, vard och behandling av enskilda patienter
(elever)

Lépande samrada med verksamhetschef som har det samlade och odelade
ansvaret i forhallande till vardgivaren.

Tillampa ledningssystemets processer och rutiner
Arbeta evidensbaserat

Rapportera om systematiska forbattringsbehov:

- Avvikelser och risker

- Klagomal och synpunkter

Bidra till hog patientsakerhet

Halla patienten informerad (eleven)

Anmala elever som riskerar farailla

7 (16)
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Varje halso- och sjukvardspersonal inom organisationen har ett eget yrkesansvar att
arbetet ska utforas med god kvalitet och hog patientsdkerhet. Varje medarbetare
ansvarar for att avvikelser och risker identifieras och rapporteras.

Verksamhetschefen ar ansvarig for ledningssystemet for systematiskt kvalitetsarbete
i vilket avvikelsehantering, upprattande av verksamhetsplan, verksamhetsberattelse
och patientsdkerhetsberattelse ingar.

3.3 Samverkan for att forebygga vardskador
SOSFS: 2011:9,4 kap. 6 §, 7kap. 2§ p 3

e | ledningssystemet ska avvikelsehanteringen ses som ett systematiskt
forbattringsverktyg for verksamheten pa organisationsniva.

e Avvikelser och vardskador hanteras och analyseras via rapportering i
avvikelsehanteringen.

e Avvikelser ska rapporteras till verksamhetschefen snarast vid allvarliga
handelser och arligen i patientsakerhetsberattelsen.

e Regional samverkan med regelbundna méten arrangeras for
verksamhetschefer skolhalsovarden och medicinskt ledningsansvariga
skolskoterskor.

e Samverkan syd Narke verksamhetschefer
e Samverkans mote 2 ggr/ar mellan BUP- Lekeberg, Orebro och Kumla

e Uppdatering av skolhalsovardens Metodbok sker regelbundet.

Uppfdljning och utvardering av verksamheten sker i den arliga
patientsdkerhetsberattelsen.

3.4 Patienters och narstaendes delaktighet
SFS 2010:659 3 kap. 4 §

All hdlso-och sjukvard ar med nagra fa undantag frivillig. Det ar den som har
halsoproblem (eller vardnadshavare till minderariga enligt 6 kap foraldrabalken) som
avgor om hen ska soka vard. Samtycke till vard, undersékning eller behandling ar i de
flesta fall muntlig, men vid vaccinering efterfragas skriftligt medgivande.
Skolskoterskor och skolldkare skall alltid strdava efter samarbete med elev och
vardnadshavare for basta maojliga resultat av vard och behandling. Elev bor alltid
informeras i det som ror hen och informationen ska anpassas efter mognad och
alder. Vardnadshavare kontaktas da man bedomer det. Barnet ska ha medinflytande
som med tiden eller under vissa omstandigheter 6vergar till ett sjalvbestammande.
Informationen ska alltid vara anpassad efter elevens behov, alder, kunskap och
situation. Tolk anvands vid behov nar sa behovs. Skriftlig information finns till elever
och vardnadshavare.
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3.5 Halso- och sjukvardspersonalens rapporteringsskyldighet
SFS 2010:659, 6 kap. 4 § och SOSFS 7 kap. 2§ p 5

Vardgivaren skall anmaéla handelse som medfort eller hade kunnat medféra en
allvarlig vardskada till IVO (Lex Maria)

Avvikelser
Rutiner for avvikelserapportering finns framtagna.

Skolldkare och skolskoterskor rapporterar till MLA handelser som medfort skada eller
hade kunnat medfdra skada for elev i samband med vard och behandling.

Verksamhetschefen ansvarar tillsammans med MLA for bedémning av handelse.
Enligt bestimmelse i patientsdkerhetslagen (2010:659) ska

e Halso- och sjukvardspersonal rapportera risker for vardskador samt
héndelser som har medfort eller kunnat medféra vardskador till vardgivaren

e Vardgivaren har skyldighet att utreda hindelser i verksamheten som har
medfort eller hade kunnat medféra vardskada

e Vardgivaren ska anmala handelser som medfort eller kunnat medfora en
allvarlig vardskada till IVO.

Vardgivaren utreder, vidtar atgarder och anmailer

Nar vardgivaren ska ta emot en rapport om en handelse som medfért en vardskada
ska det rapporteras och utredas. Syftet med utredningen ska vara att det sa langt
som mojligt kartlagga handelseférloppet och vilka faktorer som paverkat det, samt ge
underlag for beslut om atgarder som ska ha till &ndamal att hindra att liknande
handelser intraffar pa nytt, eller att begransa effekterna av sadana hindelser om det
inte helt gar att forhindra.

Om vardskadan &r allvarlig skall vardgivaren snarast anmala till IVO.

IVO sdkerstiller

Socialstyrelsen ska sdkerstalla att anmalda handelser, som har medfért eller kunnat
medfdra en allvarlig vardskada har utretts i nodvandig omfattning samt att
vardgivaren har vidtagit atgarder som krévs for att uppna hog patientsdkerhet.
Socialstyrelsen ska sprida information till vardgivare om de anmalda handelserna
samt i Ovrigt vidta de atgarder som anmalningarna motiverar for att uppnahog
patientsdkerhet.
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Insatser under aret:

e Risker, tillbud och hdndelser enligt avvikelserutin ur ett
patientsdkerhetsperspektiv.

Avvikelser har under aret regelbundet inrapporterats till verksamhetschef utifran
Metodbokens upprattade rutiner. Detta har varit valdigt bra da det satter ljus pa vilka
atgarder som behodver vidtas for att forbattra elevsdkerhetsarbetet. Under ht-18 var
det drenden som var kopplade till av tidigare skolskoterskor icke utférda rutiner
sasom bl.a. avsaknad av elevjournaler vilket medfor att elevers vaccinationer blivit
fordrojda. Detta var framst kopplat till gymnasieeleverna. Det har vidare handlat om
rutiner vid 6ppnande av skolhalsovardens post dar skolskoterskorna fatt ta emot
redan 6ppnat post vilket inte ar tillatet utifran deras starka sekretess. Under vt-19
har det varit avvikelserapporter kopplat till att skolskéterskorna utifran arshjulet inte
hunnit med alla hdlsosamtal samt att de haft problem med sina datorer bade fére
och vid byte till Windows 10. Da skolskoterskorna inte kommer in i elevjournalen och
de ska vaccinera eller informera vardnadshavare om exempelvis vaxtkurvor bidrar
detta till en kdnsla av att inte kunna utféra ett professionellt arbete samt att det kan
handa tillbud eller férdréjning av arbetet. En avvikelserapportering handlar om att
skolskoterskan nastan holl pa att ge en felaktig vaccination.

Atgird: Prioriteringar i arbetsuppgifter har genomférts. Pensionerad skolskoterska
har varit behjalplig med att genomféra halsosamtal for att férsoka minska kdnslan av
stress hos befintliga skolskdterskor. Inrapporterade avvikelser har atgardats genom
att patalas till dem det beror samt till forvaltningschef.

Resultat: Alla vaccinationer &r klara men det foreligger fortfarande kdnsla av stressat
lage da skolskoterskorna fortfarande ligger efter vad géller genomférandet av
halsosamtalen.

e Personalbemanning och arbetsmiljo ur ett patientsiakerhetsperspektiv

Arbetsbelastningen har under detta ar varit valdigt hog pga. tidigare inte genomfort
arbete, avsaknad av en skolskoterska under vt-18 samt 6kat elevantal. Lokala Eh-
motet har inte haft tillgang till skolskoterska och den 6ppna mottagningen har fatt
stryka pa foten. Rekrytering av skolskoterska har inte varit det enklaste och vi har i
nuldget tur som fran ht-18 nu har tva utbildade Distriktsjukskoterskor. Med det
okade antalet elever anser jag att det finns ett behov av ytterligare en 50%- tjanst
som skolskoterska i Lekebergs kommun. Det bade ur elevsdkerhets- och
arbetsmiljosynvinkel och for att fa behalla de skolskoterskor vi har éver en langre
period.

Atgard: Prioriteringar i arbetsuppgifter har genomférts. Pensionerad skolskoterska
har varit behjalplig med att genomfora halsosamtal for att forsoka minska kanslan av
stress hos befintliga skolskoterskor. Inrapporterade avvikelser har atgardats genom
att patalas till dem det beror samt till forvaltningschef.
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Resultat: Fortsatt har skolskoterskorna en hog arbetsbelastning med risk for att de,
ur deras synvinkel, upplever sig inte gora ett tillrdckligt professionellt arbete. Fran ht-
start en gdng/manad ska verksamhetschef regelbundet triffa enbart
skolskoterskorna for att folja deras arbetsmiljosituation och elevsakerhetsarbetet.

3.6 Klagomal och synpunkter
SOSFS 2011:9, 5 kap. 3 och 68§, 7kap 2 § p 6,

Underlag fér klagomalshantering inom kultur- och bildningsférvaltningen finns och
ligger pa kommunenshemsida under kultur- och bildningsforvaltningen. Mallen
skrivs direkt pa natet och far darfér anses anvandarvanlig. Denna mall kan dven
anvandas for berom, klagomal och synpunkter fran elever och vardnadshavare i
fragor som ror elevhalsans medicinska insats. Synpunkter pa omhéandertagandet
inom elevhalsans medicinska insats ska alltid tas om hand och vidarebefordras till
verksamhetschef.

Enskilda som vill klaga pa halso- och sjukvarden goér det till IVO. En skriftlig
information till anhoriga och elever om detta ska skrivas under ht-19 och kommer att
ldggas under Kultur- och bildningsférvaltningen pa Elevhélsans hemsida.

Enskilda, anhoriga och allmdnheten kan inte gora en Lex Maria-anmalan till IVO.

3.7 Egenkontroll
SOSFS 2011:9, 5 kap. 2§, 7 kap. 2§ p 2

Beskriv vilken egenkontroll for 6kad patientsakerhet som genomforts samt i vilken
omfattning och frekvens. Resultat och analysen redovisas under rubriken resultat och
analys.

Egenkontroll Omfattning Kalla

Patientsdkerhetsberattelse | 1 gang per ar Protokoll

Metodboken for Kontinuerligt Region Orebro 1an/Orebro kommun
elevhalsans medicinska

insats

Rapport av givna | samband med Arshjul

vaccinationer till vaccinering

folkhdlsomyndighetens
vaccinationsregister

Patientsakerhetsdialoger 1 gang per ar Protokoll
Avvikelser 3 ganger per ar Avvikelsehanteringssystemet
Patientens klagomal och 2 ganger per ar Patientnamnden, IVO,

synpunkter avvikelsehanteringssystemet
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4 PROCESS - Atgirder for att 6ka patientsikerheten
SFS 2010:659, 3 kap. 10§ p 2

Awvvikelserapporter har skrivs fortldpande. Avvikelserapporterna bearbetas vid APT
da tid avsats for enbart skolskoterskor.

4.1 Utredning av hiandelser - vardskador
HSLF-FS 2017:40, 3 kap. 1§ och SOSFS 2011:9 7 kap sista stycket

Under aret 18/19 har det inkommit 33 avvikelserapporter.

Fem rapporter handlar om att dokumentation fran Asyl- och invandrarhalsan har
inkommit, men inte natt skolldkaren for eventuell vaccination. Atg'a'rd: Eleverna har
satts upp for besok till skolldkaren for bedémning och ordination.

Sex rapporter handlar om vaccinationer som inte blivit givna pa utsatt tidpunkt.
Atgard: Vaccinationer har givits och i de fall eleverna gatt till annan skola har dessa
skolor meddelats.

Sex rapporter handlar om bristande journalféring dar uppgift om huruvida
vaccinationer har givits eller ej. Atgérd: Eleverna har satts upp for besok till
skolldkaren for bedomning eller skoterska kontrollerat med vardnadshavare.

En rapport handlar om felaktigt vaccinen i sprutan. Vaccinationen avbrots innan
injektionen genomfordes. Atgard: | mojligaste man undvika att ge vaccinationer vid
andra tillfallen a@n vid planerade vaccinationer.

En rapport handlar om avsaknaden av dokumentation huruvida en MPR-vaccination
givits i ak 2. Atgard: Kontakt med vardnadshavare visade att medgivande givits, men
inge bekraftelse om det gavs har kunnat fas. Fragan lyfts till skolldkare for vidare
bedémning och atgard.

En rapport handlar om att felaktigt vaccinationsdokument i journalen. Hade annan
elevs dokument i journalen. Upptacktes i samband med kontroll av skolldkaren.
Atgard: Dokumenten har nu rattats till.

Sex rapporter handlar om halsosamtal som inte hunnits med i tid pga. av hog
belastning och avsaknad av en av skolskdterskorna under en termin. Atgard: Tva
skolskoterskor ar nu pa plats och resurs-skoterska togs in under ht-18 och vt-19 for
att komma ifatt, men fortfarande finns viss efterslapning.

En rapport handlar om horseltest for ak 1 inte hunnits med pga. hog
arbetsbelastning. Atgard: Ak 1 kommer att fa horseltester gjorda under &k 2.
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Fyra rapporter handlar om telefon- och IT-problematik. Omlaggning av telefonvaxel
och inférande av nytt operativsystem har medfort forsvarat arbete och fordrojning
for skolskoterskorna. Atgard: Systemen fungerar nagorlunda tillfredsstéllande nu.

En rapport handlar om medicinhantering. Avstangning av el ledde till att kyl for
vaccin slutade fungera och vaccin fick kasseras. Atgard: Sakerstalla att el till kyl inte
stangs av. Annu inte &tgardas.

Ytterligare en rapport handlar om avsaknad av lasbart skap till medicinférvaring.
Atgard: Lasbara skap har inkopts.

Tre rapporter handlar om posthantering. En ror post till skolhadlsan blivit dppnad i
kommunhuset. Atgard: Tydlig information om att inte post till skolhalsan ska 6ppnas
har satts upp. Tva rér post som inte hamtats och ivagskickats. Atgard: Postgangen
fungerar nu tillfredstallande.

4.2 Riskanalys
SOSFS: 2011:9,5kap. 1§, 7 kap 2§ p 4

Under aret har vi samtalat om de olika hdndelserna och darefter atgardat de vi
kunnat. Med tanke pa den hdga arbetsbelastningen under aret sa har var strategi
varit att minimera skolskoterskornas motestillfallen i alla vara olika verksamheter.
Det har varit nodvandigt och detta har bidragit till en minska risken for patientskador.
En lardom &r att i systematik framat anvanda oss av metoden Grona korset som
hjalper oss att dven fa syn pa allt val genomfort patientsdkert arbete. Genom att
systematiskt anvdanda Grona korset kan vi under aret exempelvis identifiera om det
finns perioder som ar mer sdkra an andra och ta reda pa hur det kommer sig. Gréna
korset markeras alla skadefria dagar och om det funnits risk fér skada markeras det
med gult, och de dagar da en vardskada har intraffat sa satter man den dagen som
rod.

Vidare ar en det av vikt att uppmuntra identifiering av incidenter och risker for att
snabbt kunna minska antalet. Darav naturligtvis av storsta vikt att dven se allt
kvalitetssakert arbete som redan utfors.

En annan viktig komponent i arbetet ar att koda varje risk och varje vardskada. Detta
gor dels att det blir enklare att fora statistik 6ver vilka som ar de vanligaste
handelserna. Samtidigt lyfter det diskussionen till nivan "varfor”, istallet for “vem”.

4.3 Informationssakerhet
HSLF-FS 2016:40, 7 kap. 1§

Skolskéterskorna har deltagit aktivt i utveckling av rutiner i basprogram ur ett
patientsakerhetsperspektiv.

e Metodbok for att uppratthalla patientsakerhet utifran standardiserande
rutiner och metoder - elevhilsans medicinska insats i Orebro kommun
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Egenkontroll utifran patientsidkerhet.

Rapport av givna vaccinationer dokumenteras och skickas elektroniskt till
folkhdlsomyndighetens vaccinationsregister i anslutning till vaccinering.

Enligt lokala instruktioner genomfors en gang om aret samt vid behov
uppdatering av dokumentet “rutin for lakemedelshantering och ordination” i
samarbete mellan skolldkare och MLA. | dokumentet finns bland annat
delegering till skolskoterskorna av de ldakemedel som far ges pa generella
direktivinom verksamheten. Skolskoterskorna informeras alltid nar
uppdatering av dokumentet har skett.

Enligt grundlaggande bestammelser om inre sekretess och elektronisk
atkomst genomfors regelbunden loggkontroll av anvdndare av
journalsystemet PMO.

Tva skolskoterskor deltar alltid i samband med vaccinering av eleverna.

Genomgang av ldkemedel, vaccin och omldggningsmaterial gors regelbundet
for kontroll av férbrukningsdatum och kasseras efter utgangsdatum.
Kasserade sprutor och kanyler skickas regelbundet for destruktion.

Temperaturkurvor i medicinska kylskap for forvaring av vaccin kontrolleras
kontinuerligt (1ggr/vecka).

Atgard: Fortsatt egen och gemensam kompetensutveckling uppmuntras som ett led i
elevsdkerhetsarbetet.

Resultat: Hog kompetens finns hos bada skolskdterskorna med specialistutbildning.
En av dem har dven tidigare arbetat som skolskoterska vilket naturligtvis varit en
tillgang for den som inte har de tidigare erfarenheterna. Detta ar en faktor som 6kar
elevsdkerheten och darav viktigt att arbeta for att de, trots den hoga
arbetsbelastningen, blir kvar i Lekebergs skolor. Upprattade rutiner foljs, men
matinstrument for egenkontroll ska utvecklas inom verksamheten fér regelbunden
utvardering av egenkontroller.

Bada skolskoterskorna har under aret gatt utbildning i och anvander sig av
PMO journalsystem. En skolskoterska ar systemansvariga.

IT-avdelningen har under vt-19 uppgraderat kommunens programvara.
Kommunen har nu en anstalld géllande It-sdkerhet.
Syd Narke har en gemensam It avdelning

Arbetet med avvikelserapporter har systematiserats.
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5 RESULTAT OCH ANALYS

SFS 2010:659, 3 kap. 10§ p 3

5.1 Egenkontroll

Elevhalsans medicinska enhet anvander sig av en framtagen metodbokfor att félja
basprogram. Skolskoterska ar skyldig att skriftligt rapportera avvikelser till
verksamhetschefen. Medicinsk utrustning ska arligen kontrolleras av skolskoterska.
Skolskoterska anvander sig av arshjul for att bedriva likvardig verksamhet pa de olika
enheterna. Arshjulet ska uppdateras vid varje terminsstart. Samverkan med andra
kommuner sker regelbundet och halls samman av regionen. Goda forutsattningar for
patientsdkerhet finns da vi atnjuter kontinuitet pa tjanster och arbetet ligger i fas.

5.2 Avvikelser

Avvikelserapporterna har framst rort vaccinationsverksamheten och
dokumentationshantering. Bada delarna har férsvarats av tidvis bristande tillgang pa
skolskoterskor samt inforande av nya IT-system. Skolskoterskor ar nu rekryterad och
inskolade och IT-systemen nu fungerande.

5.3 Klagomal och synpunkter
Vardnadshavare har maéjlighet att direkt kontakta personal vid elevhélsans
medicinska enhet eller dess verksamhetschef for att [amna synpunkter och klagomal.

Det har under aret inte inkommit synpunkter eller klagomal fran elever eller
vardnadshavande. Skolskoterskorna har patalat att det varit svart att narvara vid de
ordinarie elevhdlsomoten pa skolorna i tillrdcklig utstrackning da de behovt prioritera
vaccinationer etc. Ingen Lex Maria-anmalan har gjorts.

5.4 Handelser och vardskador
Inga vardskador har inrapporterats under aret.

5.5 Riskanalys

Avvikelserapporterna speglar en del av riskerna for att fel ska uppsta i arbetet inom
elevhélsans medicinska enhet. Sarskilt tydligt blir det om tillgdngen pa skolskoterskor
ar minskad eller om det saknas kontinuitet. Arbete som utfors under stress och
tidsbrist 6kar risken for att vardskador ska uppkomma. Darfor har stor kraft lagts pa
att uppna fullbemanning av skolskoterskor samt pa att prioritera i deras
arbetsuppgifter. Det har medfort missnéje och saknad av bland rektorskollegor da de
saknat skolskoterskor inom det lokala elevhalsoarbetet. Med det 6kade antalet
elever inom kommunen och en 6kad andel psykisk ohdlsa generellt anser jag som
verksamhetschef att det finns ett behov av ytterligare en utékning med en
halvtidstjanst som skolskoterska i Lekebergs kommun. Det bade ur elevsdkerhets-
och arbetsmiljésynvinkel och for att fa behalla de skolskoterskor vi har 6ver en langre
period.
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6 Mal och strategier for kommande ar
Beskriv, utifragn analys av tidigare redovisade resultat kopplat till satta mdl,
kommande utmaningar inom patientsédkerhetsomradet.

Satsa pa att fa behalla kontinuitet pa skolskotersketjansterna genom att
rektorsgruppen hjalps at i att vara en attraktiv arbetsgivare som gemensamt
lyfter och anvander oss av Gront kors.

Fortsatt erbjuda halsobesok enligt skollagen

Fortsatta erbjuda vaccinationer enligt nationella vaccinationsprogrammet.
Fortsatta arbeta med arshjulet och uppdatera vid varje terminsstart.
Fortsatta folja regionens metodbok.

Utveckla, uppdatera och befasta rutiner sasom anvandandet av Gront kors
Delta i det lokala elevhalsoarbetet ute pa skolorna

Granskning av journalsystem ska genomféras och systematiseras.

Elevenkat ska genomforas for att sdkerstélla kvalitet utifran ett
elevperspektiv.

Rutiner ska inforas i arshjulet under 2020 vad géller férvaring, atkomst och riktighet
vilket saknas i nuldget.
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