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Patientsakerhetsberattelse for Hemmet for gamla
och Enskededalens dagverksamhet 2022

Forvaltningens forslag till beslut

Att Skarpnicks stadsdelsndmnd ldgger patientsékerhetsberittelsen
for Hemmet for gamla och Enskededalens dagverksamhet 2022 till
handlingarna.

Arendets beredning
Arendet har beretts inom avdelningen for ildreomsorg samt
behandlats i forvaltningsgrupp och pensiondrsrad 23-03-23.

Sammanfattning

Verksamhetschef for Hemmet for gamla och Enskededalens
dagverksamhet dr ansvarig for innehéllet i
patientsdkerhetsberéttelsen som beskriver hur verksamheterna
bedrivit sitt patientsékerhetsarbete under 2022. Hemmet for gamla
och Enskededalens dagverksamhet har som gemensamma
overgripande maél att bedriva hilso- och sjukvérd av god kvalitet
och med hog patientsdkerhet.

Pandemin har fortsatt varit en stor del av det kvalitets- och
utvecklingsarbete som pagétt under 2022. Ett omfattande arbete
gillande smittférebyggande atgirder, kompetensutveckling,
vaccinering och egenkontroller for basala hygienrutiner, klddregler
och foljsamhet till ritt anvéindning av skyddsutrustning har
genomforts med gott resultat.

Verksamheten har dven jobbat med strategier inom omraden for
avvikelser och egenkontroller samt det systematiska
patientsidkerhetsarbetet. Mycket har handlat om f6ljsamhet till
framtagna rutiner och strukturer samt kompetenshdjning inom
avvikelsehantering och riskforebyggande arbete. Inom omradet
egenkontroller har verksamheten fortsatt att kvalitetssdkra sitt
arbete genom att planera, leda och kontrollera verksamheten inom
identifierade risk- och utvecklingsomraden.

Verksamheten har fortsatt att registrera i kvalitetsregister Senior
Alert, Svenska palliativregister och BPSD. Och arbetet med att
utveckla registreringen i Senior alert och BPSD fortsitter.



w Stockholms

Patientsdkerhetsberattelse 2022

Tjansteutlatande
Dnr SKA 2023/79
Sida 2 (4)

Uppfdljning av hilso- och sjukvarden med kvalitetsinstrumentet
QUSTA visade att enheten bibehallit sitt resultat fran foregdende ar
pa 97 procent. Forbattringar skedde framforallt i omradena
rehabilitering och trycksar. Ett forbéttringsomrade till
ndstkommande ar dr att systematisera arbetet med patienter som
riskerar eller lider av psykisk ohélsa.

Verksamheten kommer under 2023 att fokusera pa adekvat
kompetensutveckling, dokumentation, teamarbete och inférande av
digitalt system for hélso- och sjukvérdsatgérder.

Bakgrund

Patientsdkerhetslagens syfte ér att frimja en hog patientsékerhet
inom hilso- och sjukvérd. Patientsékerhetslagen tydliggor
vérdgivarens ansvar med att arbeta systematiskt for att minska antal
vérdskador.

Arendet

Patientsdkerhetslagen syftar till att frimja hog patientsidkerhet inom
hilso- och sjukvard. Patientsdkerhet definieras i lagen som skydd
mot vardskada. Med vérdskada avses lidande, kroppslig eller
psykisk skada eller sjukdom samt dodsfall som hade kunnat
undvikas om adekvata dtgéarder hade vidtagits vid patientens kontakt
med hélso- och sjukvarden. Vardgivare ér enligt lagen skyldiga att
bedriva ett systematiskt patientsdkerhetsarbete for att minska
vérdskador. Vardgivaren har det yttersta ansvaret for att det bedrivs
ett systematiskt patientsdkerhetsarbete och att man aktivt arbetar
forebyggande for att forhindra vardskador. Vérdgivaren har dven
skyldighet att utreda hiandelser som lett till eller hade kunnat leda
till vardskada. Vérdgivaren ska planera, leda och kontrollera
verksamheten pa ett sadant sitt som leder till att kravet pd god vard
enligt hilso- och sjukvardslagen uppritthalls och ar skyldig att
senast den 1 mars varje ar upprétta en patientsédkerhetsberattelse. I
denna ska det framga hur patientsidkerhetsarbetet har bedrivits under
foregdende kalenderédr genom att redovisa:

o vilka atgidrder som har vidtagits for att 6ka patientsédkerheten,
e vilka resultat som har uppnatts och
e vilka utvecklingsomrdden som planeras for kommande ér

Arbetet kring pandemin har fortsatt vara centralt under 2022. Ett
omfattande arbete gillande smittforebyggande atgérder,
kompetensutveckling, vaccinering och egenkontroller for basala
hygienrutiner, klddregler och foljsambhet till ritt anvéindning av
skyddsutrustning har genomforts med gott resultat.

For att kunna na den nationella visionen 'God och sédker vard —
overallt och alltid' och det nationella malet 'ingen patient ska
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behdva drabbas av vardskada' har fyra grundldggande
forutséttningar identifierats i den nationella handlingsplanen for
okad patientsdkerhet.

Engagerad ledning och styrning

Verksamheten har arbetat med riskanalyser, egenkontroller och
avvikelser med en systemsyn for att sékerstélla en séker arbetsmiljo,
bemanning, kompetens, organisation och rutiner.

Uppf6ljning av hilso- och sjukvérden med kvalitetsinstrumentet
QUSTA visade att enheten bibehallit sitt resultat frdn féregdende ar
pa 97 procent. Forbéttringar skedde framforallt i omradena
rehabilitering och trycksar. Ett forbattringsomrade till
ndstkommande ar ar att systematisera arbetet med patienter som
riskerar eller lider av psykisk ohélsa.

En god sikerhetskultur

Verksamheten har arbetat med sdkerhetskulturen pa olika sitt.
Ledningen har under aret kunnat arbeta systematiskt med kvalitet
och patientsdkerhet for att skapa ett 6ppet arbetsklimat dir
personalen kdnner sig trygga med att rapportera och diskutera
hiandelser. Ett aktivt arbete har gjorts med att identifiera och
eliminera/minimera risker i verksamheten. Bland annat har Grona
korset anvénts som dr en enkel visuell metod for medarbetare 1
sjukvarden. Det anvinds for att identifiera risker och virdskador 1
realtid och skapar ett underlag for riktat systematiskt
forbattringsarbete som Okar patientsdkerheten och starker
patientsdkerhetskulturen. Avvikelser har uppmérksammats med
hjilp av Grona korset samt pé kvalitetsrdd, HSL-md&ten samt
avdelningsméten.

Adekvat kunskap och kompetens

Enheten arbetar med kompetensforsorjningsplan som en del 1
beddmningen av hur medarbetares och verksamhetens behov av
kometens ser ut. I kompetensforsorjningsplanen inventeras
nuvarande kompetens samt planeras for framtida behov. For att
sakerstélla att bemanning och schemaldggning planeras utifran
kompetens gors riskbedomningar vid sérskilda tillfillen sa som
sommarsemestrar och julledighet. Vid rekryteringar gors en
beddmning utifran vilken kompetens som saknas eller behdver
utokas. Alla medarbetare samt deras fortbildning dokumenteras for
att fa en tydligare bild av var i behoven ligger. Verksamheten
anvénder sig dven av individuella utbildningsmal som baseras dels
pa de krav pa kvalitet som verksamheten ska uppné, dels pé vad
medarbetarna upplever som utmaningar 1 sitt dagliga arbete.
Patienten som medskapare

Patienter erbjuds alltid samtal vid inflyttning dér patienten sjilv far
beskriva sina forvéntningar pa varden. Den legitimerade gruppen
har ett arbetssitt gidllande planeringen av patientens vard som sker 1
samrad med patienten for att sékerstélla delaktighet och
medbestimmande 1 sin egen vard. Verksamheten har arbetat for att
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patienten ska fa anpassad information om sin vard och behandling
och om eventuella risker. Detta dkar forstaelsen for varfor visa
atgirder sétts in samt att mélen och forvintningarna med vérden blir
tydliga och likartade. Verksamheten har stravat efter att patienten
ska vara en del 1 teamet och kunna bidra med sin kompetens for att
na ett sd gott resultat som mojligt.

Mal for 2023

+ Kompetensutveckling fallprevention

+ Kompetensutveckling om demens

+  Kompetensutveckling om psykisk hilsa

» Utveckla hélso- och sjukvirddokumentationen

* Utveckla teamarbetet

* Digital signering av hélso- och sjukvardsatgarder

Forvaltningens synpunkter och forslag

Karin Biilow
Forvaltningschef Avdelningschef
Skarpnécks stadsdelsforvaltning  Skarpnicks stadsdelsforvaltning

Bilagor
1. Patientsdkerhetsberittelse for Hemmet for gamla samt
Enskededalens dagverksamhet 2022
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