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Process

Avvikelsehantering

Bakgrund

En av hornpelarna i arbetet med att forbittra verksamhetens kvalitet och sidkerhet ar att
systematiskt identifiera, rapportera, analysera, atgirda, aterféra och utvirdera
avvikelser samt aterfora resultatet till medarbetare. Rapporteringen syftar aldrig till att
leta syndabockar, utan till att forbattra patientsakerheten for varje enskild individ.

Avvikelser relaterade till specifik person

Avvikelser delas in i negativa hindelser och risk f6r hindelse. Negativa hindelser leder till
en konsekvens. En risk f6r hiandelse dr en avvikelse som inte far nigon konsekvens. En
risk kan exempelvis vara lokaler som inte ar andamalsenliga, otillricklig utbildning,
otillricklig kompetens eller otydliga rutiner.

Avvikelser utan relation till specifik person

Avvikelser/hindelser som inte kan kopplas till specifik vardtagare, brukare rapporteras pa
sarskild uppriattad pappersblankett och limnas till enhetschef samt kopia till MAS. Hir
handlar det som regel om "risk f6r konsekvens". Som exempel pd en sidan hir avvikelse kan
vara att en kvarglomd kanyl hittas i korridoren pa en avdelning pa ett sarskilt boende. Risk
for stickskada foreligger f6r flera tinkbara brukare/virdtagare men kan inte registreras pa
alla pa avdelningen.

Hur/Genomfdrande

En avvikelse eller risk ska alltid rapporteras av den som har bidragit till eller
medverkat i hindelsen eller den som har upptickt att avvikelsen har intriffat!
For att vaga rapportera ar det viktigt att alla medarbetare kanner sig trygea med
avvikelsehanteringen och dess syfte.

Rad till dig som ska rapportera en avvikelse;
¢ Om du ir med om en handelse, skriv direkt ner nagra korta stédord och notera
tidpunkter. Nar du sedan skriver avvikelserapporten kan du anvinda
anteckningarna som underlag.
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e Fokusera pa att beskriva vad som hinde och spekulera inte 1 om nagon gjorde fel.
Om ni ir flera som har varit med om en hindelse kan ni skriva en avvikelserapport
tillsammans.

e Beskriv hindelsen sa detaljerat som mojligt. Ju mer detaljerad din beskrivning ar
desto mer underlittar du analysen av avvikelsen. Ange girna eventuella orsaker till
hindelsen. Om du har nagra férslag pa vad som kan goras for att den inte ska
intriffa igen sa beskriv dven det.

e Om det har intriffat ndgot allvarligt, ta da efter det akuta omhéndertagandet
snabbt personlig kontakt med din chef och beskriv hindelsen.

e Om ansvarig chef sjilv berors av hindelsen eller inte fullgdr sina skyldigheter
enligt lag kan du som rapporterar alltid vinda dig direkt till MAS/SAS i
kommunen fo6r att fa rad och st6d.

e Du har ritt att fa aterkoppling pa din rapporterade avvikelse. Fraga din chef vad
som hinde om du inte har fatt aterkoppling inom rimlig tid.

Exempel pa olika omraden att skriva avvikelser pa;

Arbetsrutiner, bemétande, bistindshandliaggning, brottslig handling, dokumentation,
fallskador, information/kommunikation, informationséverforing, lokaler/resurset,
likemedel, hjilpmedel, insatser, omvardnad, vald och 6vergrepp, vald och behandling,
vard och behandling och vardrelaterade infektioner.

Vid olycksfall dir ett hjalpmedel ar inblandat skall ALLTID arbetsterapeut eller
sjukgymnast informeras. En avvikelse ldggs i syfte att utreda vad som hint och for att
minska risken att samma fel hinder igen. Det anvinds for att kunna férbittra kvalitet och
sikerhet.

Avvikelserapporter fran personal skrivs i Lifecare och meddelar sin chef att det
finns en avvikelse. Gillande hindelser som berér HSL tas direkt kontakt med
sjukskoterskor och rehab. Fortsatt handlagening enligt Rutin for systematiskt
patientsikerhetsarbete.

Referensdokument
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SOSFS 2011:5 (Lex Sarah)

Blankett info L.ex Sarah och vardskada
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