Introduktion till detta verktyg

Denna fil, Verktyg for stdrkt patientsikerhetsarbete i regioner , dr utvecklad av Sveriges Kommuner och Regioner tillsammans med Nationell samverkansgrupp for
patientsakerhet i samverkan med Socialstyrelsen. Syftet &r att stodja utvecklingen av en god och séker vard i enlighet med den nationella handlingsplanen for ckad
patientsdkerhet. Verktyget innehaller ett stéd for nulagesanalys av patientsdkerhetsarbetet i regionen samt for att identifiera och prioritera bland maéjliga forbattringsinsatser
for en god och saker vard och omsorg.

Verktyget &r ett stéd i tva delar:
- Del 1. Stod for att genomfora en nuldgesanalys av patientsdkerhetsarbetet
- Del 2. Stod for att identifiera och prioritera bland maojliga insatser for att starka patientsakerhetsarbetet, utifran resultatet av nuldagesanalysen

Notera féljande avseende funktionaliteten i verktyget:

- For full funktionalitet i verktyget ar det viktigt att anvdnda knapparna under respektive flik for att ta er mellan flikarna. Detta sdkerstéller att all information féljer med till
nésta sida.

- Det kan ta nagra sekunder fér Excelfilen att ladda nar ni klickar er vidare mellan de olika stegen, detta &r helt normalt och beror pa att information bearbetas fran de olika
flikarna.

Vill ni rensa era svar i verktyget under en viss flik eller i hela dokumentet?
Langst ned pa denna sida finns en knapp for att nollstélla hela verktyget. Notera att allt ni fyllt i kommer att raderas om ni véljer att klicka pa denna. Om ni enbart vill nollstalla
det ni fyllt i under en viss flik for att bérja om fran bérjan, gar detta att géra under den enskilda fliken.

Anvand det tillhérande genomforandestodet

| genomférandestodet Stdrkt patientsdkerhetsarbete i regioner beskrivs hur verktyget ar avsett att anvandas och viktiga begrepp forklaras. | genomférandestodet finns dven
beskrivningar av de fokusomraden, forutsattningar och patientsikerhetsteman som bygger upp nuldgesanalysen. Det ar rekommenderat att ta stéd i genomférandestédet
saval under forberedelser som genomférandet. Genomférandestodet finner ni pa SKR:s webbsida, via lanken nedan.

Lank till underlag

Kortfattade beskrivningar av innehallet i detta verktyg samt av svarsalternativen for nuldgesanalysens fragor finns dven nedan.

Upplever ni tekniska problem?

Funktionaliteten i Excelfilen ar uppbyggd med hjélp av sé kallade makron. Beroende pa vilka sakerhetsinstéllningar ni har kan ni behéva acceptera/godkénna att makron
anvands nar filen 6ppnas. Vissa regioner kan anvanda grundinstéllningar for Excel som inaktiverar alla makron utan att visa nagot meddelande. Det gar da att testa att spara
filen pa en betrodd plats for att mojliggoéra anvandning. Ni lagger till en betrodd plats genom att:

- Klicka pa Arkiv i menyfliksomradet i denna fil --> Klicka sedan pa Alternativ.

- Klicka pa Sakerhetscenter --> Installningar for Sakerhetscenter --> Betrodda platser.

- Klicka pa Lagg till ny plats.

- Klicka pa Bladdra. Leta upp och vélj en mapp. Klicka pa OK.

For att viktig funktionalitet inte ska férsvinna &r det viktigt att anvdnda en senare version av Excel. Filen gdr inte att anvanda i Excel 2003—-2007.

Innehall och kort om anvandning

Del Flik Innehall St6d for anvandning

Har genomfér ni nuldgesanalysen. Ljust orangea svarsfalt innehaller
svarsalternativ. Gra svarsfalt fylls i med fritext.
1. Valj rétt region/organisation fran rullistan 6verst i fliken

Nuldgesanalys av patientsakerhetsarbetet i 2. Skriv vilka som genomfor nuldgesanalysen samt vilka delar av regionens
regionen, uppdelad utifrdn sex omraden: fem hélso- och sjukvard som inkluderats i nuldgesanalysen
fokusomraden samt grundlaggande 3. Besvara A-C fragor for respektive tema/delaspekt

forutsattningar. Totalt omfattar dessa omraden 4. Skriv en kortfattad forklaring av ert resonemang under fraga D for

28 patientsakerhetsteman. Den grundlaggande respektive tema/delaspekt

forutsattningen "Patienten som medskapare"

inkluderar dven 5 delaspekter. Fem mojliga svarsalternativ finns for A-C-fragorna (se beskrivningar av dessa
i genomférandestodet). For att helt ta bort ett ifyllt svar markera cellen och

For respektive tema stalls tre flervalsfragor (A-C) tryck pa "Delete"-knappen pa tangentbordet. For att komplettera ett

samt en fritextfraga (D). fritextsvar - dubbelklicka forst pa faltet dar ni vill skriva ytterligare text.

1.1. Nuldgesanalys

1 Efter att samtliga fragor besvarats, anvdnd knappen "Visa resultat av
nuldgesanalys" for att ga vidare till resultatet.


https://skr.se/halsasjukvard/patientsakerhet/systematisktpatientsakerhetsarbete/analysverktygregionerna.35414.html

1.2. Resultat av nuldgesanalys

2.1. Viktiga utmaningar

2.2. Mojliga insatser

2

2.3. Sammanstéllning

Automatiskt genererad sammanstallning av
resultatet fran genomford nuldgesanalys.

Flik for att, utifran resultatet av nuldgesanalysen,
identifiera de teman som anses viktiga att hantera
for att stérka patientsidkerheten. Denna
prioritering gors i kolumnen langst till hoger.

Flik for att beskriva méjliga insatser kopplade till
de teman som prioriterats i foregaende steg. For
respektive insats beskrivs dven vilken aktér som
bor agera och en bedémning av resursatgang och
forvantad effekt genomfors.

Automatiskt genererad sammanstallning av
insatserna sorterade i prioriteringsordningen.

Efter genomford nuldgesanalys far ni har en 6verblick 6ver teman med val
fungerande patientsikerhetsarbete, teman med identifierade
utmaningar/utvecklingsomraden samt teman dar det anses saknas tillracklig
information om nuliget. Oversikten kan skrivas ut.

For att ga vidare till del 2 for att prioritera teman och identifiera méjliga
insatser, tryck pa knappen "Ga vidare till del 2 for att identifiera och
prioritera mojliga insatser"

Markera de teman med nagon form av utmaning eller brist pa information
om nuldget som enligt er bedémning &r prioriterade att hantera. Detta gors
genom att klicka pa den orangea cellen till hger om temat och vilja
"Prioritera" i listan, alternativt genom att skriva Prioritera i faltet. Det gar
dven att markera eller skriva "Arbete pagar", "Under kontroll" eller
"Avvakta" for de teman ni inte véljer att prioritera i detta steg, men detta ar
inte nddvéndigt for att ga vidare. Observera att det i ndsta steg endast ar
mojligt att ta fram insatser for de teman ni valt att prioritera i detta steg.

Klicka sedan pa knappen "Ga vidare till nasta steg"

Fyll i de gra och orangea félten:

1. Vélj omrade

2. Vélj det tema inom omradet som du vill beskriva en insats for

3. Beskriv insatsen och aktor i de gra fritextfalten

4. Vilj nasta tema att beskriva en insats fér. Notera att det kan vara
relevant att vélja samma tema flera ganger, da flera insatser kan vara
relevanta, exempelvis da olika aktérer i regionen behdver genomfora olika
typer av insatser.

5. Efter att insatser och aktor formulerats fér samtliga prioriterade teman:
genomfor en beddmning av uppskattad resursatgang och forvantad effekt
for att genomfora respektive insats. Bedémningen genererar
prioriteringsordningen langst till hoger.

Tryck sedan pa knappen "Ga vidare till sammanstallning"

Har far ni en 6verblick 6ver insatserna i prioriteringsordning, dar de insatser
som bedéms krdva minst resurser och innebéra storst forvantad nytta listas
overst. Prioriteringsvardena ligger mellan 7 och 2, dar 7 &r det hogsta
méjliga prioriteringsvardet. Sammanstallningen &r ett stod for att kunna ta
fram en plan for regionens patientsakerhetsarbete.

For att filtrera och sortera i resultatet, anvand pilknapparna i rubrikraden

(se rodmarkerat exempel nedan):

Forvantad

effekt El

Svarsalternativ for nulagesanalysens flervalsfragor

Svarsalternativ

Ja

Ja, i huvudsak

Till viss del

Nej

Fylls i ndr foljande géller

Na&r det gar att svara ja for samtliga delar av
regionens halso- och sjukvard som
nuldgesanalysen avser.

Na&r det gar att svara ja, med mindre undantag
inom de delar av halso- och sjukvarden i regionen
som nuldgesanalysen avser.

Na&r det gar att svara ja bara till viss del eller for
vissa delar av den hélso- och sjukvard i regionen
som nulagesanalysen avser. Ett eller flera viktiga
undantag kan finnas, exempelvis fér en av de
stora patientgrupperna, inom vissa av
verksamheterna eller inom regionledningen.

Na&r svaret ar nej for samtliga delar av regionens
halso- och sjukvard som nulagesanalysen avser.

Symbol i resultatfliken




Tillracklig info saknas

Nar de som genomfor nuldgesanalysen har brist
pé information om nuliget i regionen/de delar av
regionens hélso- och sjukvard som
nuldgesanalysen avser. Detta svarsalternativ
anvands nar det finns ett behov av ytterligare
kartlaggning/inhdmtning av information fér att
besvara om utmaningar foreligger eller ej.

© Sveriges Kommuner och Regioner, 2020




) ortinstruktion: | denna flik genomfor i er nuls Ange forst i ion. Tryck pé cellen nedan for att valja er region (alternativt organisation).  falten under fyller nii vilka
5 som deltagit i o samt vilka delar av er halso- och sjukvérd som nulagesanalysen avser, inklusive tidpunkt (exempelvis hela regionen eller ett specifikt verksamhetsomrade,
VT2021). Se's. 15 i genomférandestodet for exempel pa hur det gar att organisera arbetet med verktyget.

av: §

avser: ¥

Grundldggande forutsattningar for patientsikerhetsarbete

0.1 Engagerad ledning och tydlig styrning Suar Besvarad
A Har ledningen och verksamhetsledningarna kunskap om vilket ansvar de har och hur de ska styra och leda for saker vard? | o
B Harledningen och verksamheterna de stod de behaver for att styra och leda for saker vard? — o
€ Anvinds dessa std och framjar styrningen och ledningen patientsikerheten? 1 o

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

0.2 Engod sikerhetskultur
A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vad som knnetecknar en god sakerhetskultur? | o
B Harledningen och verksamheterna de stod de behver for att framia en god sikerhetskultur? — o
€ Finns det en kultur i alla verksamheter och inom ledningen som stirker patientsakerheten? | o

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

0.3 Adekvat kunskap och kompetens
A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vad chefer och medarbetare behtver veta och kunna for att arbeta patientsakert? |

B Erbjuder ledningen och verksamheterna andamalsenlig utbildning och andra typer av stod riktade till chefer och medarbetare for att bidra till adekvat o
kunskap och kompetens?

C Har enid alsenli assiy attning och har chefer och adekvat 4om o
patientsakerhet?

D Beskriv kortfattat d 1l; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

a

0.4 Patienten som medskapare

A Har ledningen och kunskap om varfor ivard och ar viktigt och hur patienter och narstaende ska u}
goras delaktiga?

B Harledningen och verksamheterna de st6d de behover for att gora patienter och narstéende delaktiga i vérd och utvecklingsarbete? (| o
€ Gors patienter och narstaende till medskapare bade i den egna varden och i vardens i tillrckligt stor |:| o
D Beskriv kortfattat d I Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

0.4:1 Patienter och niirstéendes synpunkter och klagomal

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur patienter och narstaendes synpunkter och klagomal om héndelser som medfért eller hade kunnat
medféra en vérdskada kan inhamtas och tas tillvara? o

B Finns andamalsenliga stod, inklusive 4 i riktade till patienter, narstaende och medarbetare for att msjliggéra insamling av
natienter ach nirstiendes svnounkter ach klagomal? o

D Beskriv kortfattat de eventuella utmaningarna. Finns hinder eller msjliggorare for ett patientsakert arbete inom temat?:

0.4:2 Patientmedverkan i utveckling av processer och arbetssitt

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur patienter och narstdende kan involveras i utvecklingen av processer och arbetssatt? I:l o

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att involvera patienter och narstdende | utvecklingen av processer och arbetssatt? ] o
C  Involveras patienter och narstaende p ett Iampligt séitt i utvecklingen av processer och arbetssatt? | o
D Beskrivkortfattat d Il Finns hinder eller mbjliggorare for ett arbete inom temat?:

0.4:3 Patientens delaktighet i den egna varden
A Harledningen och verksamheterna kunskap om hur patienter och nérstaende kan involveras som medskapare for att gora varden sakrare? | o

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att involvera patienter och nirstaende i varden, utifran deras egna forutsittningar, pa ett
sétt som gor vérden sakrare? o
C  Ar patienter och narstaende involverade i halso-och sjukvérden pé ett satt som framjar patientskerheten? | o

D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller méjliggérare for ett patientsikert arbete inom temat?:

0.4:4 Patientperspektiv i analys, lirande och utveckling

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur patienters perspektiv kan sakerstallas i arbetet med analys och lirande? (| o
B Har ledningen och verksamheterna tillgang till de stod de behover for att ta tllvara pa patientperspektivet i uppfoljning och analyser? ] o
€ sker ett kontinuerligt och andamalsenligt larande utifran ett patientperspektiv som bidrar till 6kad patientsakerhet? (| o
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller méjliggorare for ett patientsakert arbete inom temat?:

0.4:5 Pati fir okad ris beredskap

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur patienters och nérstaendes perspektiv kan integreras i arbetet for en dkad riskmedvetenhet och l:l u]
beredskan?

B Har ledningen och verksamheterna de stéd och metoder de behdver fér att involvera patienter och narstaende? Exempelvis relevanta metoder for att o
samla in och tillgodogéra sig kunskap om patientupplevda risker i varden eller instruktioner for hur inkludering kan ske i beredskapsarbete.

€ Inhamtas och inkluderas patient- och narstaendeperspektiv i den langsiktiga planeringen? /] o

D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller méjliggérare for ett patientsikert arbete inom temat?:




1 Fokusomrade 1: Oka kunskap om intréffade vardskador

1.1 Avvikelserapportering

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behaver for att genomfora awvikelserapportering i enlighet med lag och basta praxis? Ex. stod i form av
ledningens fokus. tid fér avvikelseraoportering. anvandarstad etc.

Sker rapportering nar awvikelser intréffar i varden av patienter och i andra med biring pa patientsa I:l

D Beskriv kortfattat d 1l; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

1.2 Utredning efter vardskador och andra avvikelser samt aterkoppling till berérda

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur utredning och handelseanalys efter vardskador och andra awvikelser kan utforas p ett
andamélsenligt satt?

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att genomfora utredning och handelseanalys? ]

Genomfors iingar inklusive analys av i orsaker och & ing till berérda i samband med vardskador och andra awvikelser? I:l

D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller méjliggérare for ett patientsikert arbete inom temat?:

1.3 Minimering av effekter av negativa handelser

A Harledningen och verksamheterna kunskap om hur effekter av negativa handelser kan minimeras? |
B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att minimera effekter av negativa handelser? ]
€ Sker ett andamalsenligt arbete for att minimera effekter av negativa handelser i halso- och siukvirden i regionen? e

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

1.4a Mitning och sammanstillning av information om vardskador

A Harledningen och verksamheterna kunskap om hur de ska méta och sammanstlla information om virdskador? |

B Har ledningen och verksamheterna de stéd de behéver for att identifiera, méta och sammanstélla statistik kring vardskador? Ex. i form av l:l
€ Genomfors identifiering, matning och sammanstallning av vérdskador som ger en samlad bild av vanliga och allvarliga vérdskador i regionen? I:l

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

1.4b Mitning och sllning av i ion om vé _ i virdens dvergd

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur de ska méta och sammanstilla information om vardskador som sker specifikt i vardens
overgangar?

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behéver for att identifiera, mata och sammanstalla statistik kring vardskador som sker i vardens
overgangar?

c Genomfers matning och ardskador som ger en samlad bild av vanliga och allvarliga vardskador som sker i vardens
6vergangar?

D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller méjliggérare for ett patientsikert arbete inom temat?:

2 Fokusomrade 2: Tillférlitliga och sékra system och processer

2.1a Tillférlitliga och sékra processer - i vard och behandling
A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vad som ar sakra processer for vérd och behandling i enlighet med basta tillgangliga kunskap? ]

B Har verksamheterna tillgang till stid som beskriver och msjliggor anvandningen av sakra processer? |
C  Finns en god foljsamhet tillsakra processer och rutiner? |

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

2.1b Tillférlitliga och sikra processer - i samordning och informationsdelning mellan aktérer

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur samverkan mellan olika vard- och omsorgsgivare kan organiseras pa basta satt for att skapa sakra
6vergangar och en sammanhllen vard och omsorg for patienterna?

Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att skapa foruts3 for sakra och i ingar? Finns ex.
andam resurser, , processer for sllen planering och lsningar for informationsdelning?
©  Sker samverkan mellan olika virdgivare pé ett satt sa att virdovergangar ir sikra och s att varden &r sammanhallen? |

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

2.2 Férebyggande arbete for att minska risker for specifika vardskador

Har ledningen och kunskap om hur f6 arbete for att minska risker for specifika vardskador ska genomforas? l:l
B Harledningen och verksamheterna de stod de behover for att arbeta férebyggande avseende specifika risker, tll exempel fallrisk, smittspridning,
kemedelsbiverkningar och undernaring?
€ Tillimpas ett andamalsenligt férebyggande arbete for att minska risker for specifika vardskador, frén riskbedsmning till genomforande och uppféljning
av atgérder, i hela regionen?

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

2.3 Verktyg, metoder och arbetssitt for ett patientsékert arbete

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vilka verktyg, metoder och arbetssatt som kan starka patientsakra arbetssatt? I:l

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att tillampa patientsakra arbetsatt? ]

©  Aranvandningen av verktyg, metoder och arbetssatt som stodjer ett patientsakert arbetssatt heltickande | regionen? |
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller mbjliggorare for ett patientsikert arbete inom temat?:
2.4 Medicinteknik, medicintekniska produkter, hi och i

Har ledningen och verksamheterna kunskap om vad som utgdr patientssker medicinteknik, medicintekniska produkter, hjslpmedel och valfardsteknik? I:l
B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att sikerstalla att patientskerheten beaktas vid beslut om och anvndning av

medicinteknik, medicintekniska produkter, hialpmedel och valfardsteknik?

Beaktas patientsikerheten vid beslut om och anvindning av icintekniska produkter, hjélpmedel och valfardsteknik i regionen? I:l
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller mbjliggorare for ett patientsikert arbete inom temat?:

2.5 Andamlsenliga virdmiljser

A Harledningen och verksamheterna kunskap om vad som utgor sikra vrdmiljoer? |
B Har ledningen och verksamheterna det stod de behover for att sakerstalla andamlsenliga vardmiljoer? ]

€ Jrboenden och lokaler dar halso- och sjukvard bedrivs utformade pé ett patientsakert satt och sker lampliga bedomningar och anpassningar vid vard i l:l
hemmet?

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:




3 Fokusomrade 3: Sdker vard har och nu

3.1 Formaga att forutse variationer och stérningar i nértid

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vilka méjliga variationer och storningar som kan uppsta som kan paverka patientsikerheten? | o
B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att folja och forutse variationer och starningar i nartid? ] o
C  Foljer ledningen och verksamheterna variationer och storningar i nartid som kan paverka patientsakerheten? ] o
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller mjliggérare for ett pati akert arbete inom temat?:
3.2 Situationsanpassning
Har ledningen och verksamheterna de stod de behéver fér att anpassa varden for att uppritthalla patientsikerheten under varierande férhéllanden? l:l o
€ Harledningen och verksamheterna formaga att hantera storningar och variationer i nartid? ] o
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller majliggérare for ett pati akert arbete inom temat?:
3.3 Dagligt patientsikerhetsarbete
A Harledningen och kunskap om hur kan vara en integrerad del | det dagliga arbetet? | o
B Har ledningen och verksamheterna de forutséttningar och stéd de behaver for ett dagligt patientsakerhetsarbete? | o
C Skerett dagligt i regionen? | o
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller mjliggérare for ett pati akert arbete inom temat?:
3.4 Siker arbetsmiljo
A Harledningen och verksamheterna kunskap om vad som utg6r en god arbetsmili, som ocksa framjar patientsakerhet? ] o
B Har ledningen och verksamheterna de std de behover for att sakerstalla en god arbetsmiljs? | u}
€ Tillampar ledningen och verksamheterna stod och rutiner som bidrar till en saker arbetsmilj6? | o
D Beskrivkortfattat d Il Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:
3.5 Siker bemanning
A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vad som utgdr en siker bemanning inom sina ansvarsomriden? | o
B Harledningen och verksamheterna de stod de behaver for att planera for och uppratthalla en siker bemanning? | o
€ Har verksamheterna en siker bemanning, som utgar fran kunskap om medarbetarnas yrkeserfarenhet, kompetens och som framjar o
D Beskrivkortfattat d Il Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:
3.6 ing och kontroll av pati al inom isati och hos ardgit
A Harledningen saval som kunskap om hur granskning gar till och varfor den ar viktig? | o
B F 5 stod for att medverkai och ger underlagen tillrackligt stod for ledningen som ska fatta beslut om
atgarder? o
€ Ar regionens egen granskning dndamalsenlig och ar den tillricklig for att sakerstalla att virden ar patientsiker? | u}
D Beskrivkortfattat d Il Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:
4 Fokusomrade 4: Stirka analys, larande och utveckling
4.1 Uppfdljning av patientskerheten genom insamling och sammanstillning av data fran flera killor
A Harledningen och verksamheterna kunskap om vilka datakallor som kan anvandas for uppfolining av patientsakerheten och forutsattningarna for
patientsikerhetsarbete? o
B Har ledningen och verksamheterna de stod de behaver for att f3 en samlad bild av och forutsa for
samt utvecklingen dver tid? o
€ Sammanstalls relevanta data pé olika nivéer sa att det finns en samlad bild av 4 och fé 4 for pati al samt
utvecklingen over tid? o
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller majliggérare for ett pati akert arbete inom temat?:
4.2 Analyser som méjliggér larande
A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vilka analyser som behéver goras fér att fa en bra férstaelse fér hur sikerheten ser ut och vilka o
orbattringar som behdvs?
B Har ledningen och verksamheterna de stod de behaver for att genomfora analyser? T.ex. stodfunktioner med analys- och statistikkompetens och o
verktg for att sialva analysera sina resultat.
€ Gors analyser som ger forstaelse for hur patientsékerheten ser ut, vad som &r bakomliggande orsaker till eventuella brister, vad som behéver férstirkas o
eller forbittras och vilka dtgérder som kan vidtas?
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller mjliggérare for ett pati akert arbete inom temat?:
4.3 Lirande fran analyser och det egna arbetet
A Har ledningen och verksamheterna kunskap om hur de kan organisera sig for att méiliggora larande? — o
B Har ledningen och verksamheterna de stod och verktyg de behover for att ta tllvara pa lardomar och for att dterkoppla resuitat fran uppfaljning och o
analyser till berorda?
€ sker ett kontinuerligt och &ndamalsenligt larande som bidrar till skad patientsakerhet? — o
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller mjliggérare for ett pati akert arbete inom temat?:
4.4 Spridning av kunskap och lardomar
A Har ledningen och verksamheterna kunskap om vilka lirdomar som ér viktiga att sprida for att bidra till en starkt patientsikerhet i hela regionen samt o
nér det ar relevant att dven sprida kunskapen kommunalt/nationellt?
B Har ledningen och verksamheterna tillgang till verktyg och stod for att sprida viktiga lardomar inom regionen ach vid behov aven o
kommunalt/nationellt?
€ Sprids kunskap och lirdomar p3 ett andamalsenligt sitt? /] o

D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller méjliggérare for ett patientsikert arbete inom temat?:




5 Fok ade 5: Oka riskmed het och beredskap

5.1 Beredskap och planering for hantering av risker pa lang sikt

A Har ledningen och verksamheterna kunskap om strategiska foréindringar och risker som p sikt kan paverka patientsakerheten? Ex. l:l o
och till néra vard.

B Harledningen och verksamheterna stod for att bevaka risker pa lang sikt och for att arbeta med langsiktig riskhantering? /] o
© Genomfors en andamalsenlig proaktiv planering och riskhantering i hela regionen, som bidrar tll att uppratthalla patientsakerheten avenpasikt? || o
D Beskriv kortfattat de eventuell i Finns hinder eller méjliggorare for ett patientsakert arbete inom temat?:

52 ing ur ett pati i

A Harledningen och kunskap om vilken omu ing som i viktig for patientsikerhetsarbetet och ur ett o

patientsikerhetsperspektiv, samt kunskap om information som ar av vikt att inhamta frén regionens medicinska ledning? Ex. om potentiella akuta eller
langsiktiga risker, ny kunskap eller nva stod.

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behover for att sakerstalla en god Ex.iformav for o
eller stodiande verktyg, forum och natverk.
C Skeren alsenlig och i i ing utifran relevanta 4 perspektiv i regionen och o

D Beskriv kortfattat d 1l; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

53 Firdighetstraning och simulering for 5kad beredskap

A Harledningen och kunskap om i vilka som simulering samt beredskaps- och frdighetstraning kan anvéindas for att o
utveckla fardigheter och starka urett

B Har ledningen och verksamheterna de stod de behéver for att genomfora simulering samt beredskaps- och fardighetstraning som omfattar ett o
patientsakerhetsperspektiv?

€ Genomfors simulering samt beredskaps- och fardighetstraning som bidrar till starkt kompetens inom verksamheterna och ckad beredskap i region? l:l o

D Beskriv kortfattat d 11; Finns hinder eller mojliggorare for ett arbete inom temat?:

Ni har nu gatt igenom hela nuliigesanalysen. I rutan uppe till hoger ser ni om ni har ndgra kvarstaende fragor att besvara. Tips: Ga garna tillbaka till de grundlaggande forutsattningarna i birjan och se om i fatt nagra
nya perspektiv som i vill tillféra till era svar. Anvand sedan knappen "Visa resultat av nulagesanalys" for att g vidare.




Information: Nedan visas resultatet av genomford om ni vill

4 till foregaende sida i verktyget (flik 1.1). Om delar av beskrivningen av utmaningar, hinder och méjliggorare ar dold gér det bra att bredda raderna genom att i

vénstermarginalen (se pil) dubbelklicka p4 strecket mellan raderna. OBS. Anvand knappen hdgst upp till higer for att g vidare till nasta steg.

Lastips | genomfdrandestodet: 5. 25
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Patientmedverkan i utveckling av processer och arbetssitt
Patientens delaktighet i den egna vérden
Patientperspektiv i analys, ldrande och utveckling

Patientmedverkan for 6kad riskmedvetenhet och beredskap

Fokusomrade 1: Oka kunskap om intriffade vardskador

Awvikelserapportering
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Matning och sammanstallning av information om vardskador
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Tillférlitliga och sakra processer — i vérd och behandling
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Forebyggande arbete for att minska risker for specifika vardskador

Verktyg, metoder och arbetssatt for ett patientsakert arbete
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Andamalsenliga vardmiljoer
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Formaga att forutse variationer och storningar i nirtid
Situationsanpassning

Dagligt patientsikerhetsarbete
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Larande fran analyser och det egna arbetet

Spridning av kunskap och lardomar
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Beredskap och planering for hantering av risker p ling sikt

o ing ur ett

Fardighetstraning och simulering for okad beredskap

C. Anvinds kunskap och

A. Tillréicklig kunskap? B. Tillréckliga stéd? stod? D. ivning av i hinder och méjliy
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Ja, i huvudsak

Till viss del

Nej

Tillracklig info saknas

V000

Samlad nuligesbild av arbetet for att
involvera patienter

Har samlas resultatet avseende Patienten som
medskapare . De fem kursiva delaspekterna
belyser ert arbete for att involvera patienter
inom respektive fokusomrade (1 --> 5).
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Prioriterade teman med
minst en insats

priorterade teman  beskriven
Grundléggande forutséttningar o o
Fokusomrade 1 o o
Fokusomride 2 0 0
i ] ni insatser for era pric uppskattar atga
1.valj i nedan (08s. med teman som i 5 valt att priortera gr at vila) Fokusomrade 3 o o
2. Vilj det tema inom omréadet som ni vill beskriva en insats for (enbart era prioriterade teman gér att vlja)
3. Beskriv insatser och aktdrer i de gré fritextfalten for ett tema i taget. Det gar att valja samma tema flera ganger.
4. Nar ni ivit ir for lig i teman - itgd o Pe i L] Fokusomrade 4 ® ®
g3 sedan vidare till sammanstéllningen
Lastips i genomfdrandestédet: s. 30 Fokusomrade 5 0 o
. o . o et i Beskriv vilken/vilka aktorer som bor  Uppskattad . =
Vilj omrade Vilj tema Beskriv insatser fér att méta de identifierade utmaningarna i pps| Forvantad effekt | Prio-viirde

ki 0

forsta insatsen i rad 11, nasta i rad 12,
osv. Lamnar ni tomma rader foljer
insatser under de tomma raderna inte:

iinasta flik.
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