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Inledning

PSL 2010:659, SOSFS 2011:9 7 kap. 3 §

Enligt patientsdakerhetslagen ska vardgivaren varje ar uppratta en
patientsdkerhetsberattelse. Syftet ar att 6ppet och tydligt redovisa strategier, mal och
resultat av arbetet med att forbattra patientsakerheten.

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

Patientsdkerhetsberattelsen ska vara fardig senast den 1 mars varje ar, finnas tillganglig for
den som vill ta del av del av den och bor utformas sa att den kan ingd i vardgivarens
ledningssystem for patientsdkerhet.
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Socialstyrelsen “Nationell handlingsplan fér 6kad patientsékerhet i halso- och sjukvarden 2020-
2024”



Barn- och elevhadlsa ar genom inférandet av skollagen 2010:800 ett av skolans
ansvarsomraden. Barn- och elevhalsans uppdrag ar att framst arbeta forebyggande och
framjande och att bidra till att skapa pedagogiska, sociala och fysiska miljoer som framjar
larande, utveckling och halsa. Sambanden mellan elevernas framgang i skolan och hur deras
framtid kommer att bli ar tydliga. Att na grundskolans mal ar darfoér en skyddsfaktor for
framtiden. 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).
Barnperspektivet belyser barnets rattigheter och barns basta utifran tre olika aspekter:
barnperspektiv, barnets perspektiv, och barnrattsperspektiv. Barns och elevers larande och
halsa ar nara sammanbundna med varandra och paverkas i mycket av samma generella
faktorer.

Vardgivare for den sjukvardsverksamhet som bedrivs inom elevhalsan ar Barn- och
utbildningsnamnden i Lekebergs kommun.

Vardgivarens ansvar innebar bland annat féljande:

e Att tillse att verksamheten bedriver ett systematiskt patientsdakerhetsarbete som
arbetar forebyggande for att forhindra vardskador.

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 patientsakerhetsarbetet ar
fordelat inom verksamheten.

Varje ar ska en patientsakerhetsberattelse upprattas dar verksamhetens arbete med
patientsakerhet beskrivs och utvarderas.

Mallen dr framtagen inom ramen fér kunskapsstyrningsorganisationen, pG uppdrag av den nationella
samverkansgruppen (NSG) inom patientsikerhet, 2021-09-23.
| syfte att fortydliga har mindre justeringar i inledning och bilaga genomférts, 2022-05-18.
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SAMMANFATTNING

Verksamheten for elevhalsans medicinska insats kan sammanfattas i fyra delar.

BASPROGRAM

Halsobesok Vaccinationer
Elevhalsa (EHT-arbete) Oppen mottagning

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

Basprogram Halsobesok:

Varje elev i grundskolan och grundsarskolan ska erbjudas minst tre halsobesok.
Halsobesdken ska vara jamnt fordelade under skoltiden.

Basprogram Vaccinationer:

Vaccinering enligt nationellt barnvaccinationsprogram ska erbjudas i ak 2, ak 5, ak 8 och
flickor i ak 6 samt kompletteringsvaccination for barn/ungdomar med enligt svenskt program
otillracklig vaccinering.

Elevhilsa, EHT-arbete och EHM

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

Basprogram Oppen mottagning:

Eleverna ska enligt 28§ Skollagen ges mojlighet att uppsoka elevhalsans medicinska insats
(EMI) for vad som benamns enkla sjukvardsinsatser.

Skolhilsovardens medicinska insats ingdr som en del i den samlade elevhilsan. Ovriga
insatser ar de psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska kompetenserna. |
Lekebergs kommun har det under ar 2022 funnits tre heltidsarbetande skolskdterskor
fordelat pa fyra skolskoterskor.

| skolskoterskornas ansvar ingar tre F-6-skolor, en 7-9-skola och ett litet gymnasium med ett
Introduktionsprogram samt Fyren, en verksamhet fér mottagande av nyanlanda elever.
Totalt handlar det om ca 1200 elever.

Under aret har skolskdterskorna genomfoért totalt 542 vaccinationer och 1044 halsosamtal. |
samband med vaccinationer ar det alltid tva skolskoterskor. En vaccinerar och en journalfor.
Halsosamtalen dokumenteras i vanlig ordning via PMO, skolskoterskornas och skolldkarens
journalplattform. Da kommunen @nnu inte har kompatibla journalsystem med Region
Orebro l4n sker fortfarande en hel del scanning och pappersarbete av dokument som gjorts
vid hdlsosamtalen.

Antal remisser som skrivs till hdlso-och sjukvardsinstanser, av skolskéterskor, skolldakare och
psykolog har under detta ar 6kat rejalt. Sammantaget ar 67 remisser skrivna och skickade.



En av skolskoterskorna har fatt ansvara for mottagande av nyanldnda elever via Fyren. Detta
har varit en ny uppgift for skolskdterskorna i samband med flyktingar fran Ukraina. Det
arbetet har tagit mycket tid att sadtta sig in i och skolskoterskan har sjalv fatt utforma rutin,
da stédet fran asyl- och invandrarhalsan varit obefintlig. Under héstterminen har 26 elever
fatt kompletterande vaccinationer samt hilsosamtal. Arbetet har dokumenterats i
pappersjournaler for saker journalforing. Enbart elever med helt personnummer kan laggas i
PMO datajournal.

Den 6ppna mottagningen som ingar i skolskoterskeuppdraget har tagit emot 340 oplanerade
besok som registrerats och dokumenterats.

Skolldkaren har haft 49 inplanerade besék, 113 registrerade administrativa uppdrag och vid
skolldakarmottagningen deltar alltid en skolskéterska som administrerar.

Skolskoterskornas tid ats upp av mycket administrativt arbete, vilket forhoppningsvis kan
minska till ndsta ar da vi i samarbete med Lekebergsskolan 7-9 kommer fa hjalp med att
distribuera brev till vardnadshavare infor halsosamtal och vaccinationer.

Ansvarig MLA-skolskoterska (Medicinskt Ledningsansvar) har under aret deltagit i regionala
traffar och varit en del i utvecklingsarbetet kring det pagaende arbetet med att férnya och
utveckla ELSA-arbetet inom regionen samt under ht-22 dven ingatt i arbetsgrupp inom ”Nara
vard” i kommunen.

Under hela aret har var strévan varit att i sa stor utstrackning som majligt delta i skolornas
lokala elevhdlsomoten samt EHM. EHM — en férebyggande och framjande modell for
elevhalsa som vi arbetar utifran inom vara grundskolor tillsammans med rektorer och larare.

Vid utvardering i den Samlade elevhalsan tillsammans med rektorer framkom i slutet av
hostterminen 2022 ett 6nskemal om ytterligare narvaro av skolskoterskorna vid de lokala
elevhalsomoétena och vid EHM (Elevhalsomotet). Det framkom dven dnskemal om ytterligare
samverkan med ldrare och elever utifran hdlsosamtalens resultat. | nuldget har
skolskoterskorna svart att fa ihop denna ekvation da basprogrammet, nyanlanda och MLA-
uppdraget redan tar sa mycket av deras tid. Enligt SOU 2021:11 Battre maojligheter for elever
att na kunskapskraven, ar 6nskvart antal elever/skolskoterska hogst 430 elever. | nuldget har
vi tillgang till 2,75 % skolskoterska da en av dem ar 25 % foraldraledig. Den skolskoterska
som ar MLA har ratt till 10 % nedsattning i tjanst for de uppgifter som ingar i det uppdraget.
Alltsa ska eleverna fordelas pa 2,65 % vilket innebar att den som arbetar 75 % ska ha ett
ansvar for 300 elever medan MLA pa 90 % ska ansvara for 360 elever. Den skolskdterska som
arbetar 100 % far da resten, vilket &r 540 elever. Detta gar inte ihop med forvantningar som
finns i verksamheterna och har redan bidragit till att skapa stress. En ytterligare stressfaktor
som fortfarande inte helt fungerar &r patryckningar och 6nskemal som kommer till
skolskoterskorna fran halso-och sjukvarden. Vi har under aret upprepade ganger tagit
kontakt och informerat om att sjukvarden inte kan skicka arbetsuppgifter till skolskoterskor
inom kommunens skolor. Dessa 6nskemal stressar skolskdterskorna da vardnadshavare
kontaktar dem och beréttar att de fatt information fran halso-och sjukvarden att de ska
kunna vara familjen behjalpliga. Halso-och sjukvarden formedlar fel uppgifter till
vardnadshavare och skolskéterskorna far sitta i samtal med vardnadshavare och forklara sitt
uppdrag. Vi behover fortsatta att utveckla samt rikta insatser fér att motverka ovan
farhagor.



GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD

Vardgivarens ansvar innebar bland annat féljande:

e Att tillse att verksamheten bedriver ett systematiskt patientsdakerhetsarbete som
arbetar forebyggande for att foérhindra vardskador.

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 patientsakerhetsarbetet ar
fordelat inom verksamheten.

Varje ar ska en patientsakerhetsberattelse upprattas dar verksamhetens arbete med
patientsakerhet beskrivs och utvarderas.

Engagerad ledning och tydlig styrning

Engagerad

ledning och
En grundlaggande forutsattning for en sdker vard ar en engagerad och tyclig styming
kompetent ledning och tydlig styrning av halso- och sjukvarden pa alla £
nivaer. 9;

Enligt Nationell handlingsplan for 6kad patientsdkerhet i hdlso- och
sjukvarden 2020-2024 har man identifierat ett antal omraden pa
kommunal och regional niva for att skapa en god och sdker vard. Det behdver finnas

¢ en sakerhetskunnig ledning som styr mot 6kad patientsakerhet och samtidigt skapar
forutsattningar for en god sdkerhetskultur

e tillrackligt med personal som har adekvat kompetens och som har forstaelse for och
kunskap om patientsdkerhet

¢ sdker och anvandarvanlig teknik
e en hallbar arbetsmiljo

e formaga att ta tillvara patienters och narstaendes kunskap och erfarenhet.

Overgripande mal och strategier

PSL 2010:659, 3 kap. 1 §, SOSFS 2011:9, 3 kap. 1-3 §

Verksamhetens mal ar att bedriva en god och saker skolhalsovard dar risker och handelser
identifieras tidigt och forebyggs. Det ska finnas bemanning, personal och kompetens for att

uppna detta.

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

personal.



Strategier for att uppna dessa ar:

For verksamheten finns ansvarig verksamhetschef for elevhalsans medicinska insats.
En skolskoterska med medicinskt ledningsansvar.

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

Forutsattningar att arbeta systematiskt med riktlinjer, instruktioner och l6pande
rutiner.

Organisation och ansvar

PSL 2010:659, 3 kap. 1 § och 9 §, SOSFS 2011:9, 7 kap. 2§ p 1

Barn- och utbildningsnamnden i Lekebergs kommun ar vardgivare for halso- och sjukvard
som bedrivs inom elevhalsans medicinska insats.

Vardgivarens ansvar:

Anmala sin verksamhet till IVO.

Teckna patientsakerhetsforsakring

Mal/plan, leda, kontrollera, félja upp, utvardera och forbattra.
Organisera ledning av verksamheten.

Inrdtta ett ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete
Driva ett systematiskt patientsakerhetsarbete

Hantera klagomal

Anmalan Lex Maria

Verksamhetschef ar Margaretha Essving. Verksamhetschefen ansvarar utifran
patientsdakerhetsarbete for att tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet,
samordning och sakerhet i varden.

MLA (medicinskt ledningsansvar)-skolskdterska Irmeli Gustavsson pa verksamhetschefens

uppdrag:

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

Lopande 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:

- Awvikelser och risker

- Klagomal och synpunkter



Varje

Bidra till hog patientsdkerhet
Halla patienten informerad (eleven)

Anmala elever som riskerar fara illa

halso- och sjukvardspersonal inom organisationen har ett eget yrkesansvar att arbetet

ska utfoéras med god kvalitet och hog patientsdkerhet. Varje medarbetare ansvarar for att
avvikelser och risker identifieras och rapporteras.

Verksamhetschefen &r ansvarig for ledningssystemet for systematiskt kvalitetsarbete i vilket
avvikelsehantering, upprattande av verksamhetsplan, verksamhetsberattelse och
patientsdakerhetsberattelse ingar.

Samverkan for att forebygga vardskador
SOSFS 2011:94 kap. 6 §och 7 kap. 2§ p 3

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

Avvikelser och vardskador hanteras och analyseras via rapportering i
avvikelsehanteringen.

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

Regional samverkan med regelbundna moten arrangeras for verksamhetschefer,
skolhédlsovarden och medicinskt ledningsansvariga skolskoterskor.

Samverkan Sydnarkes verksamhetschefer

Uppdatering av skolhdlsovardens Metodbok sker regelbundet i samverkan med
regionen.

Uppfdljning och utvardering av verksamheten sker i den arliga patientsakerhetsberéattelsen.

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

Skolskoterskorna har deltagit aktivt i utveckling av rutiner i basprogram ur ett

patientsdkerhetsperspektiv.

Metodbok for att uppratthalla patientsdkerhet utifran standardiserande rutiner och
metoder - elevhilsans medicinska insats i Orebro kommun.

Egenkontroll utifran patientsakerhet.

Rapport av givna vaccinationer dokumenteras och skickas elektroniskt till
folkhdlsomyndighetens vaccinationsregister i anslutning till vaccinering. Detta
andrades under 2021 och skickas nu till Nationella vaccinationsregistret.

Enligt lokala instruktioner genomférs en gang om aret samt vid behov uppdatering av
dokumentet “rutin for [akemedelshantering och ordination” i samarbete med
skolldakare och MLA. | dokumentet finns bland annat delegering till skolskoterskorna



av de lakemedel som far ges pa generella direktivinom verksamheten.
Skolskoterskorna informeras alltid nar uppdatering av dokumentet har skett.

e Enligt grundldggande bestimmelser om inre sekretess och elektronisk atkomst
genomfors regelbunden loggkontroll av anvandare av journalsystemet PMO. Utfors
av systemansvarig skolskoterska och MLA Irmeli Gustavsson 2 gr/ar.

e Tva skolskoterskor deltar alltid i samband med vaccinering av eleverna.

e Genomgang av ldkemedel, vaccin och omlaggningsmaterial gors regelbundet for
kontroll av forbrukningsdatum och kasseras efter utgangsdatum. Kasserade sprutor
och kanyler skickas regelbundet for destruktion.

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

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

Stralskydd

SSMFS 2018:5 3 kap. 13 §
Inte aktuellt inom skolhalsovarden.

En god sakerhetskultur

Arbetet har under aret flutit pa och kontinuitet och hég kompetens har f\
stor betydelse for sdkerheten. Vid APT ar alltid en timma avsatt for A m v
enbart skolskoterskor och verksamhetschef for att dar lyfta ev. U

avvikelserapportering. Da en av skolskoterskorna aven ar fortroendevalt
skyddsombud for vardférbundets medlemmar har ”“suntarbetsliv” under
aret startat upp. Arbetsmiljons betydelse aktualiseras pa sadant satt bade for eleverna och
skolskoterskor. Nagra saker som framkommit ar en viss osdkerhet kring trygg miljo vid
expeditioner pa hogstadiet och avsaknad av larm vid ensamarbete.

Adekvat kunskap och kompetens

Alla skolskoterskor ar nu specialistutbildade. En av skolskoterskorna -'!:
avslutade sin specialistutbildning vt-22 och har pa APT delgivit 6vriga —=

aktuell information fran utbildningen. Skolskoéterskorna har aven under kombem ach
aret deltagit i Barnhalsodagen genom Svenska skolldkarforeningen, gatt

sekretessutbildning och utbildning gallande skyddad identitet vilket bidrar till

kompetens
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patientsdakerheten. Forutom APT traffas skolskoterskorna regelbundet for planering och
gemensam reflektion dar verksamhetschef deltar del av tid.

MLA och verksamhetschef har regelbundna inplanerade traffar samt dven en gemensam
traff /termin med 6vriga MLA och verksamhetschefer inom Sydnarke.

Patienten som medskapare

PSL 2010:659 3 kap. 4 §

Patienten

som med-
skapare

All hilso-och sjukvard &r med nagra fa undantag frivillig. Det &r den som
har hélsoproblem (eller vardnadshavare till minderariga enligt 6 kap
foraldrabalken) som avgdr om hen ska soka vard. Samtycke till vard,
undersokning eller behandling ar i de flesta fall muntlig, men vid vaccinering efterfragas

skriftligt medgivande fran bada vardnadshavarna. Skolskoterskor och skollakare skall alltid
strava 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 beddémer det. Barnet ska ha
medinflytande som med tiden eller under vissa omstandigheter overgar till ett
sjalvbestammande. Informationen ska alltid vara anpassad efter elevens behov, alder,
kunskap och situation. Tolk anvands vid behov. Skriftlig information finns till elever och
vardnadshavare.
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AGERA FOR SAKER VARD

SOSFS 2011:9,5kap. 2§,768,88, 7kap. 2§ p 2, PSL 2010:659, 3 kap. 10 §

Egenkontroll

Omfattning

Kalla

Patientsdkerhetsberittelse

1 glng per ar

Protokoll

Metodboken for
elevhilsans medicinska
insats

Kontinuerligt

Region Orebro lin/Orebro
kommun

Rapport av givna
vaccinationer till
folkhilsomyndighetens
vaccinationsregister

I samband med
vaccinering

Arshjul -
Vaccinationsplaneringen

Patientsékerhetsdialoger

1 glng per ar

Protokoll

Avvikelser

1 gang/méanad i
samband med
APT

Avvikelserutin/blankett fran
Metodboken

Patientens klagomal och
synpunkter

2 ganger per ar

Patientndmnden, IVO,
avvikelsehanteringssystemet
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Oka kunskap om intriffade vardskador
SOSFS 2011:9 7 kap. 2 § sista stycket, HSLF-FS 2017:40 3 kap. 1 §, PSL
2010:659 3 kap. 3 § i

) 'ch kunslfﬂp om
Vardgivaren skall anmila hdndelse som medfért eller hade kunnat rielfederéiade
medfora en allvarlig vardskada till IVO (Lex Maria).

2
Skolldkare och skolskoterskor rapporterar till MLA handelser som medfort skada eller hade
kunnat medféra skada for elev i samband med vard och behandling.

Avvikelser

Rutiner for avvikelserapportering finns framtagna.

Verksamhetschefen ansvarar tillsammans med MLA for bedémning av hdandelse.
Enligt bestammelse i patientsdakerhetslagen (2010:659) ska

e Halso- och sjukvardspersonal rapporterar risker for vardskador samt handelser 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 medfoért eller kunnat medféra en allvarlig
vardskada till IVO

Vardgivaren utreder, vidtar atgarder och anmadler

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

Om vardskadan ar allvarlig skall vardgivaren snarast anmala till IVO.

IVO sakerstaller

Socialstyrelsen ska sakerstdlla att anmalda handelser, som har medfort eller kunnat
medfora en allvarlig vardskada har utretts i nodvandig omfattning samt att
vardgivaren har vidtagit atgarder som kravs for att uppna hog patientsdkerhet.
Socialstyrelsen ska sprida information till vardgivare om de anmalda héndelserna
samt i Ovrigt vidta de atgarder som anmalningarna motiverar for att uppnahog
patientsdkerhet.

Analys: Av de tre inrapporterade avvikelserapporterna detta ar och de motestillfallen
skolskoterskor haft tillsammans med verksamhetschef framkommer att det framfor allt
handlar om att minimera stress. Ytterligare intensifiera samverkan och samarbete, dela pa
ansvaret da nagot dilemma uppstar. Tillit och tilltro pa alla plan 6kar sdkerheten for vara
elever.
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Tillforlitliga och sakra system och processer

‘ Tillfrlitliga och sékra .

Med utgangspunkt i skolhdlsovardens basprogram genomfors arbetet apfem och proceser
systematiskt utifran standardiserade rutiner och metoder som varje ar i *
revideras och uppdateras av elevhalsans medicinska insats och

skol6verliakaren i Orebro kommun. “

MLA-leder arbetet med att sdkra upp rutiner i lokalt utformade handlingsplaner for trygg och
saker vard.

Rapport av givna vaccinationer dokumenteras och skickas elektroniskt till Nationella
vaccinationsregistret.

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

Regelbundna loggkontroller genomférs 2 gr/ar av MLA.
Alltid tva skolskoterskor vid Vaccinationer.

Genomgang av lakemedel, vaccin och omlaggningsmaterial gors regelbundet fér kontroll av
forbrukningsdatum och kasseras efter utgangsdatum.

Kasserade sprutor och kanyler skickas regelbundet for destruktion.

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

Saker vard har och nu

SOSFS 2011:9, 5 kap. 1§, 7kap. 26 p 4 ‘ 3d\
Under 2022 har vi fortsatt arbetet med den planering och de rutiner “‘.“.
som skolhalsan la fast under 2021. Regelbundna moéten finns inlagda i "m\
arsplaneringen vad galler moten verksamhetschef — MLA,

verksamhetschef — skolskdterskor och MLA — skolskoterskor. Ett ytterligare

verktyg som lagts till ar ”"suntarbetsliv’ som facklig ansvarig skolskoterska haller i.
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Fortsattningsvis och som tidigare ar kan inte nog poangteras betydelsen av en trygg och stabil
arbetsmiljo dar tillit, gladje och stabilitet rader. Det ar den avgorande viktigaste pusselbiten
tillsammans med kompetens for att undvika att fel begas.

Strategin for att behalla trygghet och tilltro ar att fortsatta ta tillvara allas olika kompetenser.
Fortsatta att i ICDP-anda dela med oss av de goda exemplen for varandra. Ge utrymme och
ta emot ny kunskap vid fortbildningar. Lyfta funderingar, svarigheter och dilemman vi méter
i var i vardag. Helt enkelt hjalpas at.

Starka analys, larande och utveckling

PSL 2010:659, 6 kap. 4 §, SOSFS 2011:9 5 kap. 5§, 7kap. 2§ p 5 ’\
4
) Stirka analys,

lérande och uiveckling
Avvikelserapporter skrivs fortldpande. Avvikelserapporterna bearbetas -~
vid APT en gang/manad da en timme &r enbart for skolskoterskor och ' '

elevhilsans verksamhetschef. ‘

Under aret har det inkommit tre avvikelserapporteringar.

Nr 1. En rapport handlade om felaktig dokumentation vid en vaccination.

Atgard: Upptacktes av den andra skolskdterskan som deltog vid vaccinationen. D3 vi
analyserade handelsen framkom att det inte far vara for mycket stress vid vaccinationerna
utan finnas tid mellan for att sdkerstalla och dubbelkontrollera att ratt dokumentation skett.
Samt att paminna varandra om pauser och fika vid vaccinationstillfallena.

Nr 2. En rapport handlade om osédker journalforing for nyanldanda elever.
Atgard: Sakerstalla rutiner vid mottagande av nyanlidnda da vi i dagsliget inte har
journalsystem dar elever utan TF-nummer kan ldggas in.

Nr 3. En rapport handlade om att horselkontroller som inte blivit gjorda pa manga av
elevernaiak 7-9.

Atgard: DA vi tittade igenom vad det kunde bero pa sa kom vi fram till att horselkontroller
inte gjordes som rutin i forskoleklass tidigare. Nu stéller alltid skolskéterskorna denna fraga
vid hdlsosamtalen for att sdkerstédlla att det ar gjort. Viktigt att dven kontrollera detta da vi
tar emot nya elever eller nyanldanda. Vi har skapat en ny rutin for att detta inte ska upprepas.

Klagomal och synpunkter
SOSFS2011:9,5kap.3§,3a8%0och6§, 7kap.2§5p 6

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

Enskilda som vill klaga pa héalso- och sjukvarden gor det till IVO.
Enskilda, anhoriga och allmanheten kan inte gora en Lex Maria-anmalan till IVO.

Oka riskmedvetenhet och beredskap
Aldrig tumma pa regeln att vara tva vid vaccination. Fortsatta arbeta Ko™

med tillit, samverkan och samarbete. Genom att planera in regelbundna %i—

D';

traffar dar den samlade elevhalsan och alla rektorer inom grundskolan -
mots. Det ar i motet forstaelsen for varandra 6kar och ett gott samarbete
gynnar vara elever och hjalper till att sékra kvaliteten.
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MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR FOR KOMMANDE AR

Det kommer att bli en minskad andel skolskotersketjanst pga att en skolskoterska ar partiellt
tjanstledig pa 25 %. Den skolskoterska som ersatte tjanstledigheten forra aret fick en
heltidstjdnst i Hallsberg. Ambitionen ar att tillsammans med Laxa kommun forsoka anstalla
en skolskoterska pa heltid som vi kan dela pa. Samtal pagar. Det vi sag féregaende ar var att
tidsatgangen gallande nyanlanda elever tog mycket av en skolskdterskas tid.
Arbetsuppgifterna var tidskravande da det inte fanns upparbetat fardigt material vad galler
exempelvis inhamta samtycke fran vardnadshavare och halsodeklarationer. Alla intyg, brev
och kallelser har fatt snickrats ihop pa egen hand. Det har dven varit svart och ibland lite av
ett detektivarbete att fa fram exempelvis vaccinationskort. Darefter att fa tider till
skollakarmottagning och fa tag i tolk. Hanteringen och utskick av journaler fran ASIH (Asyl-
och invandrar halsan) har fordrojts och manga ganger kommit langt efter skolstart trots
patryckningar. Mycket tid har alltsa gatt at till att forebygga ohalsa pa individniva vilket da
tar tid fran det halsoframjande arbetet som ska framja larande vilket ju ar skolhdlsovardens
framsta uppdrag.

Handelser i var omvaérld kan vi inte styra vilket medfor att vi ibland star infor nya utmaningar
i att finna rutiner men detta arbete skulle kunna utféras effektivare om det samordnades
inom lanet och tillsammans med halso-och sjukvarden.

Samverkan med halso-och sjukvarden behover fortsatta utvecklas dar uppdrag tydliggors
och de halso-och sjukvardande insatser som elever behover fa tillgang till skots av halso-och
sjukvarden och inte skickas till skolhdlsovarden.

Enligt Socialstyrelsens skrift ”“Nationell handlingsplan for 6kad patientsakerhet i hdlso- och
sjukvarden 20202024, Agera for sdker vard” utvecklas god kvalitet och patientsdkerhet bast
i organisationer med god arbetsmiljo, psykologisk trygghet och en kultur dar medarbetarna
ar delaktiga och gemensamt med ledningen stravar efter att fortldpande forbattra for att
uppratthalla en hallbar verksamhet. De menar att ledare pa alla nivaer kan skapa
forutsattningar for ett systematiskt forbattrings- och patientsdkerhetsarbete, genom
egenkontroll dar information om verksamhetens resultat inhamtas, och genom att ta ansvar
for att atgarder genomfoérs och utvarderas. Faktorer pa alla nivaer paverkar
patientsdakerheten. Manga faktorer av stor vikt finns i den patientnara vardprocessen. Till
exempel forutsattningar for bemanning med ratt kompetens och utveckling av och
uppratthallande av &ndamalsenliga processer. Aven kommunikation och informationsutbyte
inom enheter och dver organisatoriska granser mot andra vardgivare och huvudman
behover fungera sdkert och andamalsenligt.

Detta ar omraden vi inom hela kommunens styrkedja pa olika nivaer i regionala samverkan
behover fokusera och fortsatta hjalpas at att utveckla vidare da det i slutdndan har stor
betydelse for det halsoframjande arbetet med vara elever.
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Mal:
e Arbeta for att sakerstdlla kontinuitet gallande skolskotersketjanster.
e Arbeta for att utvidga samverkan med aktorer utanfor skolan.
e Fortsatta det stravsamma arbetet mot mer forebyggande och framjande arbete.

Strategier:

Vi har fortfarande ett stabilt Iage vad galler skolskéterskor och skolldkare men antal elever/
skolskoterska dkar da en av skolskodterskorna ar partiellt tjanstledig pa 25 %.

Centralt hjalpas at inom styrkedjans alla nivaer att paverka samverkans betydelse samt
tydliggora roller och uppdrag sa att elever far stoéd och hjalp i de verksamheter som i
grunden har uppdraget.

Lokalt ar det annu viktigare att samarbetet ar val fungerande i skolskdterskegruppen och att
allas olika kompetenser lyfts fram och vardesatts. Fortsatta arbeta vidare pa att forsoka
samverka med Laxa kommun i att anstalla en skolskoterska. Fortsatta att prioritera att en av
skolskoterskorna finns med i planering och genomférande av “Dans for halsa” dar
deltagandet bland flickor ak 7-9 har okat.

Att den av skolskoterskorna som nu finns med i arbetsgruppen Nara vard inom kommunen
ska fortsatta med det. Dar finns aktorer fran alla verksamheter inom kommunen
representerade vilket 6ppnar upp for ndarmare samverkan.

Den 6kade andelen ohélsa bland unga behover tidigt motas upp och férebyggas. Det finns en
onskan fran vara skolor om stéd och hjalp fran skolhdlsovarden att sa tidig som majligt bidra
med kunskap for att 6ka forstaelsen gallande paverkansfaktorer for en god hélsa.

Déarav behover vi arbeta for att skapas forutsattningar for 6kat samarbete mellan skolhalsan
och larare, framfor allt riktat mot tidiga aldrar.

Aktiviteter:
e Verksamhetschef ska delta till del pa skolskoéterskornas alla planeringstillfallen.
e Verksamhetschef ska planera in individuella traffar 4 ganger / termin.
e Fortsatta systematiskt anvandande av "suntarbetsliv”.
e Planera for gemensamma traffar i EHT (elevhalsoteamet) med alla rektorer.
e Fortsdtta med aktivt deltagande i regionala moten.
e Samverka i ”Ndra vard”-arbetet.

e Deltaidet lokala elevhdlsomdétet ute pa skolorna och aktivt bidra med
halsoframjande infallsvinklar.

e Fortsatta utvecklingsarbetet med halsosamtalet till att resultaten bearbetas och
hélsoframjande arbete pabdrjas i klassrummen tillsammans med eleverna.

e Samarbeta, samverka, utveckla och utdka TSl-arbetet.
- Lokala socialtjansten, myndighetsutdvning och 6ppenvardsenheten
- Dans for halsa
- Rorelsegruppen Hallsberg, 4 platser
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