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Introduktion

Enligt patientsdkerhetslagen SFS 2010:659, SOSFS 2011:9 7 kap. 3 § ska
den som &r vardgivaren skriva en patientsékerhetsberittelse.
Patientsékerhetsberéttelsen dr en beskrivning av det systematiska
patientsdkerhetsarbetet som har dgt rumt under foregdende 4r, vilka atgérder
som vidtagits for att 6ka patientsékerheten, och vilka resultat som nétts.
Syftet &r att Oppet och tydligt redovisa strategier, mal och resultat av arbetet
med att utveckla och forbittra patientsikerheten.

Patientsdkerhetsberittelsen ska ha en sddan detaljeringsgrad att det gar att
bedoma hur det systematiska patientsékerhetsarbetet har bedrivits 1
verksamhetens olika delar, och att informationsbehovet hos externa
intressenter tillgodoses, SOSFS2011:9 7 kap. 3§. Patientsidkerhetsberittelsen
bor ocksé utformas sd att den kan ingd 1 virdgivarens ledningssystem for
patientsdkerhet.

I vara verksamheter omfattas patientsékerhetsberittelsen av elevhélsans
medicinska- respektive psykologiska insatser 1 skolan. Elevhélsans
medicinska insats har sedan flera ar ett véletablerat ledningssystem dédr man
arbetar systematiskt med att utveckla och forbéttra patientsdkerheten for
elever som kommer i kontakt med skolskoterskor och skolldkare inom
Danderyds kommunala skolor. Den psykologiska insatsen etablerades i
kommunen 2023, da den nuvarande centrala elevhélsan bildades och dér
psykologer rekryterades vid halvérsskiftet 2023 for att inga centralt under
den centrala elevhélsan. Syftet med en central psykologorganisation har
bland annat varit att tillgéngliggora psykologer enligt lagkrav 1
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verksamheterna, samt att 6ka likvardigheten genom att placera psykologer
pa samtliga kommunala skolor. Bemanningen okade stegvis under 2023,
men vissa skolor saknade en egen psykolog under del av 2024 utifrdn
vakans och rekryteringsstopp. Mot slutet av 2024, genom nyrekrytering,
utokades psykologbemanningen totalt sett. Samtliga grundskolor kunde
darfor bemannas med en egen psykolog fran och med december 2024.
Gymnasiet dr den kvarvarande enhet som saknar en psykolog i det
forebyggande och hilsofrimjande elevhélsoarbetet.

Patientsékerhetsberéttelsen ska vara fardig senast den 1 mars varje ér.
Patientsdkerhetsberittelsen skrivs per kalenderar vilket ibland kan krocka
med statistik som redovisas per ldsar, till exempel vaccinationer. Férutom
en patientsidkerhetsberittelse ska det d&ven upprittas en kvalitetsberittelse
som upprittas efter varje 1dsar. De tva berittelserna ska beskriva hur det
systematiska kvalitetsarbetet bedrivs, hur personalen konkret involveras och
vem som har det priméra ansvaret for verksamhetens olika delmoment och
arbetsuppgifter.

Denna patientsékerhetsberittelse inbegriper bade den medicinska insatsen
och den psykologiska insatsen. I vissa delar dverlappar insatserna med
varandra och kan ddarmed beskrivas med samma text, medan andra delar
skiljer sig at. Detta avspeglas i texten genom att dessa avsnitt redogdrs for
under enskilda rubriker, EMI (elevhélsans medicinska insats) respektive EPI
(elevhélsans psykologiska insats).

Ansvariga for innehéllet: Maria Bergstrom, skolldkare/medicinsk
ledningsansvarig, Gabriella Miiller, psykolog/psykologisk ledningsansvarig,
Elionor Blomqvist samordnande skolskdterska och Maria Benczy, barn- och
elevhilsochef/verksamhetschef medicinsk- och psykologisk elevhéilsa.

Forklaringar av forkortningar i texten

Forkortning | Forklaring Kommentar

EMI Elevhilsans Elevhilsans medicinska insats utfors av
medicinska insats skolskoterska och skolldkare. Den
medicinska insatsen ansvarar bland annat
for elevers hélsobesok och bidrar med
medicinsk kunskap i det hilsofrdmjande,
forebyggande och atgirdande arbetet pa
skolan.

EPI Elevhélsans Elevhilsans psykologiska insats utfors av
psykologiska insats | skolpsykolog. Insatsen bidrar med
psykologisk kunskap i det generella
hilsofrimjande och forebyggande arbetet
pa individ-, grupp- och organisatorisk
niva samt genomfor utredningar och
beddmningar pé uppdrag av rektorn.
Vissa av psykologens insatser lyder under
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hilso- och sjukvérdslagen, sdsom
utredningar, beddmningar och enskilda
insatser mot elev och vardnadshavare.

MLA

Medicinskt
ledningsansvar

En verksamhetschef som sjélv inte
besitter medicinskt kunnande far inte
bestimma 6ver medicinsk diagnostik eller
vard och behandling. VC behéller sitt
huvudansvar, men delegerar dessa fragor
till en medicinskt ledningsansvarig
medarbetare med ritt kompetens.

PLA

Psykologiskt
ledningsansvar

En verksamhetschef som sjélv inte
besitter psykologiskt kunnande féar inte
bestdmma 6ver psykologisk diagnostik
eller vard och behandling. VC behaller sitt
huvudansvar, men delegerar dessa fragor
till en psykologiskt ledningsansvarig
medarbetare med ritt kompetens.

Prorenata

Journaldatasystem

vC

Elevhélsans
verksamhetschef
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Sammanfattning

Elevhiilsans medicinska insats (EMI)

Sammanfattningsvis konstateras att elevhélsans medicinska insats har ett
valutvecklat, systematiskt och etablerat arbetssétt som grundar sig pa tydliga
rutiner, strukturer och metoder. Det finns fa rapporterade hiandelser och
bedomda risker 1 verksamheten och beddmningen ar darfor att
patientsdkerheten ér god.

Elevhilsans psykologiska insats (EPI)

Psykologorganisationen inom Danderyds kommuns skolor &r i
utvecklingsprocess. Under hosten 2025 gick en av psykologerna pa
fordldraledighet, och som ersittning rekryterades ytterligare en psykolog om
80 % med fast anstillning i syfte utgora en utékning fran 3,4 % till 4,2 %
antal heltids psykologer 1 borjan av 2026 nir den fordldralediga psykologen
kommer tillbaka. Dock innebar detta att bemanningen sjonk fran 3,4 % till
3,2 % under hosten 2025. Trots detta har samtliga grundskolor inklusive
anpassade grundskolan varit bemannade med psykolog under hela 2025.
Gymnasiet dr den enhet som fortsatt saknar en psykolog i det forebyggande
och hilsofrimjande elevhilsoarbetet.

Aret har priiglats av introduktion av nya medarbetare, fortsatt
utvecklingsarbete med ledningssystem, riktlinjer och rutiner for ytterligare
implementering och kvalitetssdkring av patientsdkerhetsarbetet.

Under stora delar av 2025 har den psykologiskt ledningsansvariga
psykologen haft en nedsatt tid for att bedriva utvecklingsarbetet inom EPI.
Detta da andra uppgifter har prioriterats i form av ett utredningsuppdrag
infor utbildningsndmndens beslut om att starta resursskolor 1 Danderyds
kommun, samt under november och december 2025 dven i1 form av en ny
projektledarroll for uppstarten av tva resursskolor i Danderyd kommun.

Grundlaggande forutsattningar for en saker vard

Nedan beskrivs mal och strategier, organisation och struktur for arbetet med
att undvika vardskador.

For att kunna na den nationella visionen ”God och séker vard — overallt och
alltid” och det nationella mélet ’ingen patient ska behova drabbas av en
véardskada”, har fyra grundlaggande forutséttningar identifierats i den
nationella handlingsplanen for 6kad patientsidkerhet.

1. Engagerad ledning och tydlig styrning
En grundldggande forutsittning for en siker vard dr en engagerad och
kompetent ledning och tydlig styrning av hdlso- och sjukvérden pé alla
nivéer.
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1.1 Overgripande mal och strategier
PSL 2010:659, 3 kap. 1 §, SOSFS 2011:9, 3 kap. 1-3 §

EMI

Malet for elevhilsans medicinska insats ar att bedriva en god och sidker vard
dar brister och avvikelser tidigt identifieras och forebyggs. Det ska finnas
ritt kompetens och bemanning for att uppna det som krivs utifran ett
patientsékerhetsperspektiv. En annan viktig funktion ar att se Gver och
sakerstdlla lokalernas dandamalsenlighet utifran skolskdterskornas och
skolldkarens behov. Nedbrutna mal och strategier for Danderyds skolor
2025 har varit foljande:

Mal 1. Forstarkning av det forebyggande arbete géllande stress/psykisk
ohilsa samt ANDTS - Strategi 1. Samtal om stress/psykisk ohilsa och
ANDTS vid hélsobesdken hos skolskéterska fr.o.m. dk 6; Genomforts

Mal 2. Okad likvirdighet gillande forebyggande arbete i skolan pa
gruppniva; Mal ej kunnat uppnas fraimst pa grund av skolskdterskornas olika
forutséttningar/tjanstegrad per elevantal

Mal 3. Okad likvirdighet gillande fortbildning - Strategi 3. Sékerstilla
adekvat och likvardig mdjlighet till fortbildning; Delvis genomforts

Ml 4. Utvecklad journalforing av remisser for mojlighet att ta fram
jamforande nyckeltal; Ej genomforts

MAl 5. Mgjlighet att infora Nationell Patient Oversikt; Sett dver
mojligheterna men inget beslut dr taget

Mal 6. Mojlighet att ta emot BVC-journaler digitalt - Strategi 6. Anslutning
till tjansten "Skicka och ta emot journalkopior mellan Prorenata och
TakeCare’’; Genomforts

M4l 7. Forenkla formuleringarna i hélsoenkiterna for att minska risken for
missforstind géllande vad som efterfragas - Strategi 7. Gemensam
diskussion och arbete i skolskoterskegruppen for revidering av
halsoenkiterna; Genomforts

EPI

Malet med patientsikerhetsarbetet inom elevhélsans psykologiska insats dr
att sdkra en god och sdker vard dar risker och hiandelser identifieras tidigt
och kan forebyggas. Det ska inom verksamheten finnas en bemanningsgrad
och kompetens som dr nddvandig for att uppna dessa mal, samt en
likvardighet avseende tillgdngen till psykologer pa samtliga kommunala
grund- och gymnasieskolor i kommunen. Det ska &ven finnas sékra rutiner
och lokala riktlinjer for arbetet och dessa ska vara kinda av alla psykologer
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inom EPIL. Arbetsmiljon ska vara sadan att tid finns for
planering, kvalitetsarbete och professionsutbyte. Strategier for att uppna
dessa mal ar att:

Kontinuerligt och arligen sékra bemanning och kompetens utifran
kravet pa god vérd och en verksamhet som tidigt kan forebygga
héndelser och avvikelser - Psykologorganisationen fortsétter att
byggas i kommunen, sa att likviardighet avseende tillgang till
psykologresurs pa samtliga kommunala skolor i Danderyd
sékerstélls; Genomforts pa grundskolorna. Gymnasiet kvarstar.

Genom utveckling och implementering av lagenligt, anvéndarvanligt
och sédkert ledningssystem med fokus pa utveckling av kvalitet i
insatserna skapas goda forutséttningar for elevhélsans psykologiska
insats att arbeta systematiskt med riktlinjer och rutiner som anvénds
i verksamheten; Genomforts i delar, utvecklingsarbete pagar.

Utvecklingsarbetet med ledningssystemet ska kvalitetssdkras av
psykologgruppen i moten och kontinuerligt goras ként for alla
psykologer inom elevhilsans psykologiska insats med syfte att sikra
en god och siker vard samt likvirdighet i insatserna; Genomforts

Vid nyanstillning ska psykologer ges en yrkesspecifik introduktion
utdver introduktionen pa skolan dér rutiner och riktlinjer
introduceras; Genomforts.

Nyanstillda psykologer ska tilldelas en mentor som handleder och
radgor med psykologen under det forsta anstéllningséret;
Genomforts.

Med utgdngspunkt i ledningssystemet kontrollera och f6lja upp
arbetet; Genomforts 1 delar, utvecklingsarbete pagar.

Den centrala psykologorganisationen medfor att psykologer ska vara
verksamma och tillgéngliga pd skolorna, varfor en dversyn for att
sakerstdlla lokalernas andamalsenlighet inklusive tillgéng till
grundldggande yrkesspecifik utrustning utifrdn psykologens behov
ska genomforas; Genomforts.

For att sikerstilla mojlighet till professionsutbyte genomfors
psykologgruppsméten en gang per manad. Nytt for 2025 dr ocksa att
ha en veckovis kortare digital avstimning inom gruppen i syfte att
kunna rddgora och planera for mer dagsaktuella fragor; Genomforts.

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

Vardgivare
Den som dr virdgivare har ett organisatoriskt ansvar inom hélso- och
sjukvérden. Med vérdgivare avses statlig myndighet, region och kommun 1
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frdga om sadan hilso- och sjukvard som myndigheten, landstinget eller
kommunen har ansvar for. Vardgivarens ansvar dr bland annat att skapa en
sakerhetskultur i verksamheter som utfor hélso- och sjukvardande arbete,
dar all personal far utbildning och fortbildning i patientsidkerhetsfragor.
Véardgivarens ansvar dr ocksé att uppritta en patientsdkerhetsberittelse. I
denna berittelse ska det framga hur patientsidkerhetsarbetet bedrivits, vilka
atgirder for okad patientsdkerhet som vidtagits och vilka resultat som
uppnatts. Danderyds kommun &r vardgivare for medicinska och
psykologiska insatser inom elevhilsan. Utbildningsndmnden ansvarar {or
den skolverksamhet som bedrivs i kommunal regi och ar vardgivarens
representant for elevhélsans medicinska- och psykologiska insats i
kommunens skolor.

Verksamhetschef

Inom hélso- och sjukvard ska det finnas en verksamhetschef som svarar for
verksamheten. Det innebir att det ska finnas en verksamhetschef som har
det samlade ansvaret for hélso- och sjukvirden inom elevhélsan. Under
2025 har ny verksamhetschef utsetts av utbildningsndmnden. Det &r barn-
och elevhilsans chef som ar verksamhetschef for medicinsk- och
psykologisk elevhilsa och har det samlade ansvaret for hélso- och
sjukvarden inom elevhilsan.

Medicinskt- och psykologiskt ledningsansvar

I de fall dir verksamhetschefen saknar hélso- och sjukvardskompetens och
diarmed inte kan ansvara for diagnostik, vard och behandling maste det
medicinska/psykologiska ledningsansvaret delegeras till specificerad hélso-
och sjukvardslegitimerad medarbetare.

Hir dr det medicinska ledningsansvaret delegerat till skolldkaren och det
psykologiska ledningsansvaret delegerat till psykologisk ledningsansvarig
psykolog.

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

EMI
Intern samverkan
e Samverkan med Ovriga 1 elevhdlsoteamet och pedagoger, men dven
Ovrig personal som mdter elever pa skolan
e Regelbunden samverkan med rektor
e Regelbundna méten med alla skolskdterskor och skolldkaren i
kommunen samt barn- och elevhilsochef
e Kontinuerlig samverkan med kommunens systemansvarig for
Prorenata samt med kommunarkivarie
e Samverkan med psykologiskt ledningsansvarig psykolog (PLA)

Extern samverkan
e EMI samverkar kontinuerligt med hélso- och sjukvarden nér det
giller exempelvis remittering till andra vardgivare
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EPI

Samverkan med barn- och ungdomspsykiatrin och region Stockholm
angdende samverkansrutiner vid remittering av elever med misstankt
neuropsykiatrisk funktionsnedsittning i Stockholms lan

Samverkan med barnhélsovéarden gillande 6verforing av
barnhélsovardsjournaler

Samverkan med exempelvis socialtjdnst eller ungdomsmottagning
Skolldkare deltar pa nitverkstraffar for skolldkare i Norrort
Samordnande skolskoterska deltar pd nétverkstriaffar med andra
samordnande skolskdterskor/verksamhetschefer i Stockholms lan.
Pé regional niva finns dven samverkan inom ramen fér BUS (Barn
och unga i1 behov av sérskilt stod)

Intern samverkan

Samverkan med Ovriga professioner inom elevhilsoteamet (rektor,
skolskoterska, specialpedagog, psykolog, kurator) sker 16pande ute
pa skolenheterna

Samverkan med pedagoger och annan personal som méter elever pé
skolan sker l6pande ute pa skolenheterna

Regelbunden samverkan med rektor

Regelbundna professionsmdten med alla psykologer i kommunal
elevhélsa samt med chefen for centrala elevhélsan.

Samverkan sker kontinuerligt med dvriga professioner inom den
centrala elevhilsan samt med andra medarbetare inom
bildningsforvaltningen (till exempel specialpedagoger, samordnare,
myndighetsutdvare och verksamhetsutvecklare)

Kontinuerlig samverkan med kommunens systemansvariga {or
Prorenata samt med kommunarkivarie

Samverkan med medicinskt ledningsansvarig skolldkare (MLA)
samt samordnande skolskoterska

samverkan

Samverkan sker kontinuerligt med vardnadshavare

Regelbunden samverkan sker i gemensamma moten med
socialtjansten 1 Danderyds kommun

Psykologer har deltagit pa samverkansmoten enligt riktlinjer for SIP
(samordnad individuell utvecklingsplan)

Behov av utveckling av samverkan, EPI

Generellt bor kontaktytan mot externa intressenter och samverkan
oka d& kommunen har en central organiserad psykologgrupp och en
psykologiskt ledningsansvarig som kan initiera samverkan

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

EMI
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Enligt gillande lag ska patientjournal foras vid vérd av patienter (3 kap. 1 §
patientdatalagen).

For att sikerstilla patientsdkerhet och dka patientsdkerheten anvinds
journalsystemet Prorenata som standigt aktualiseras.

Samordnande skolskoterska har {61t upp patientsdkerheten genom
loggkontroll varje manad i journalsystemet samt kontinuerligt kontrollerat
att skolskoterskorna har rétt behdrighet for den egna enheten.
Systemadministrator for datajournalsystemet ger skolskoterskor och
skolldkare kontinuerlig information och utbildning nér nya funktioner i
journalsystemet tillkommit eller utvecklats.

EPI

Psykologerna inom elevhélsan i Danderyd kommunala skolor anvéinder sig
av journalsystemet Prorenata for sin journalféring. Kontinuerligt i takt med
att kvalitetsledningssystemet for EPI utvecklas, sker implementering av
loggkontroller genom systematiskt och regelbundet genomforande.

Systemansvariga for datajournalsystemet ger psykologer utbildning och
uppfoljning av IT-stddet for journalféring. D4 kommunen tidigare saknat en
samordnande psykolog/PLA har uppdatering och justering av
journalsystemet inte haft en kontinuitet. Det har ocksa saknats systematik 1
utvirdering och utveckling av psykologjournalen och dess anvdndande av
psykologerna. Arbetet padborjades under 2023 och har fortgatt under 2024
och 2025 genom diskussioner pa psykologméten och justeringar utifran
gemensamma beslut som tas 1 gruppen. Arbetet gar framédt, men tar ocksa
tid fran 6vriga yrkesspecifika fragor och den tid som har varit mojlig att
lagga pa dessa fragor har dédrfor behdvt balanseras.

2. En god sakerhetskultur

En grundldggande forutsittning for séker vard ar forekomsten av en god
sakerhetskultur pd arbetsplatsen. Organisationen ska ge goda forutséttningar
for medarbetarna att utveckla en kultur som frimjar sdkerhet generellt och
ocksd mojliggor sa att sdkerhetskulturen genomsyrar alla delar av virden.
Sakerhetskulturen ska frimja en 6ppen kommunikation i1 det dagliga arbetet
kring identifierade risker. Patientsékerhet och arbetsmilj6 hanger ihop och
paverkar varandra, exempelvis genom att man pé ett systematiskt och aktivt
satt skapar tid for larande och reflektion hos medarbetarna.

EMI

e Patientsékerhetsarbete inom EMI bedrivs pd organisationsniva,
gruppniva och individniva. Elevhélsans professioner deltar i
skolornas elevhilsoteam dér skolskoterska deltar med sin specifika
kompetens

e Samordnande skolskoterska ger individuell introduktion och
handledning av nyanstdllda skolskoterskor som ocksé tilldelas en
mentor

e Skolldkare och/eller samordnande skolskdterska ar tillgidnglig for
konsultation samt deltagande i meritvédrdering och i
anstdllningsintervju vid nyanstillning av skolskdterskor och
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skolldkare. Samordnande skolskoterska och skolldkare ansvarar for
att identifiera &mnesomraden aktuella for fortbildning

e Skolskdterskor och skolldkare forvintas delta i den yrkesspecifika
fortbildning (kurser, mdten, seminarier) som erbjuds av EMI samt
delta i dess mdten

e Regelbunden gemensam genomgang av inkomna avvikelser

e Risk- och konsekvensanalys infor forandringar

e Liasarsvis fyller varje skolskoterska i en kvalitetsgranskning
inklusive egenkontroll och statistik

EPI

Patientsidkerhetsarbete inom EPI bedrivs pa organisations-, grupp- och
individniva. Elevhélsans professioner deltar i skolornas elevhilsoteam
(EHT). Under hela 2025 har samtliga grundskolor haft en veckovis nirvaro
av psykolog i EHT-mé&ten. Gymnasiet har fortsatt saknat ndrvaro av
psykologer i EHT.

Psykologiskt ledningsansvarig psykolog (PLA) ger individuell
yrkesintroduktion av nyanstéllda psykologer. Inom den befintliga
psykologgruppen utses en mentor som under ett ars tid d&terkommande foljer
upp den nya medarbetaren genom handledning och radgivning. Kollegial
handledning i grupp sker vid psykologméten kring yrkesspecifika
fragestdllningar samt i en veckovis kort digital avstimning for psykologerna
déar mer vardagsnéra fragor tas upp.

Psykologer forvéntas delta i den yrkesspecifika utbildningen (kurser, méten,
seminarier) som erbjuds av EPI samt delta i dess mdten. Under 2025 har
utvecklingsarbete och implementering fortsatt gdllande lagenligt och
vilfungerande ledningssystem med tillhorande metodbok. Arbetet pagar och
darfor finns fortsatt kvalitets- och utvecklingspotential avseende
egenkontroller, risk- och konsekvensanalyser, avvikelsehantering samt
medvetenenheten avseende rapporteringsskyldighet, klagomél och
synpunkter.

Regelbundna arbetsplatstréffar sker med den centrala elevhélsans chef,
tillika ndrmsta chef for psykologerna, med stdende arbetsmiljopunkt samt en
regelbunden medarbetardialog med avstimningar pd individniva/gruppniva.

3. Adekvat kunskap och kompetens
En grundldggande forutsittning for en séker vérd dr att det finns tillrackligt
med personal som har adekvat kompetens och goda férutsittningar for att
utfora sitt arbete.

For att upprétthélla ratt kompetens inom verksamheterna finns framtagna
kompetenskrav som tillimpas vid nyrekrytering.

e Skollédkare ska ha specialistkompetens i barn- och ungdomsmedicin,
allmé@nmedicin, barn- och ungdomspsykiatri eller tilldggsspecialitet
inom skolmedicin.
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e Skolskoterska ska ha formell kompetens i form av legitimation som
sjukskdterska med specialistutbildning inom barn- och ungdom,
Oppen hélso- och sjukvard (distriktsskoterska) eller
skolskdterskespecifik hogskoleutbildning.

e Psykologer ska vara legitimerade, men det finns 1 6vrigt inga
formella krav pa till exempel specialistutbildning.

EMI har under aret systematiskt arbetat for likvérdig kompetensutveckling,
vilket inbegriper inventering, behovsanalys och uppsattning av prioriterade
mal. EPI har ett liknande systematiskt arbetssitt, vilket sker i samrad med

den centrala elevhélsans chef (tillika ndrmsta chef for psykologerna).

Genom regelbundna professionsmdten dér patientsidkerhetsfragor
regelbundet och systematiskt lyfts, skapas gemensam kultur och
medvetenhet om vikten av patientsdkerhet. Medvetenhet skapas ocksa kring
virdet av att pd ett systematiskt sétt utvdrdera och forbattra verksamheten,
inklusive virdet av gemensamma arbetssitt och processer. Den centrala
elevhilsans chef deltar regelbundet 1 rektorsmdten och har diar mojlighet att
lyfta fradgor som &r av betydelse for patientsdkerheten i syfte att skapa
forstéelse for frdgorna och sa att rektorerna i forlingningen kan fatta
nddvindiga beslut som ger medarbetarna inom EMI respektive EPI rétt
forutsittningar att bedriva ett sdkert patientarbete ute pa den egna
skolenheten.

4. Patienten som medskapare
PSL 2010:659 3 kap. 4 §

En grundldggande forutsittning for en séker vérd dr patientens och de
nérstdendes delaktighet. Varden blir sédkrare om patienten dr vélinformerad,
deltar aktivt i sin vérd och ska sa langt som mdjligt utformas och
genomforas i samrad med patienten. Att patienten bemots med respekt
skapar tillit och fortroende.

All hilso- och sjukvard inom EMI och EPI i Danderyd ér frivillig — den
medicinska och psykologiska insatsen ar ett erbjudande dér informerat
samtycke alltid dr en utgangspunkt for insatsen.

Elevhilsans medicinska insats strdvar kontinuerligt efter samarbete med
vardnadshavare kring elevers hélsa och sévil den medicinska- som den
psykologiska insatsen strévar alltid efter ett samarbeta med elev och
vardnadshavare for bista virdresultat.

EMI

Utifrén élder och mognad involveras eleven och samtycke till vard,
undersokning, rddgivning och behandling sker muntligt eller skriftligt. Tolk
anvénds ndr behov finns.

EPI
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Vardnadshavaren kontaktas nér psykolog s& bedomer det. Eleven bor alltid
informeras om det som rér henne/honom och informationen ska anpassas
utifran elevens mognad och dlder. Eleven ska ha medinflytande som med
tiden kan overga till sjdlvbestimmande. Detta innebdr att dldre/hogstadie-

elev ensam kan ge samtycke till vissa, mindre omfattande, psykologinsatser.

Gillande psykologutredning inhdmtas alltid informerat samtycke, muntligt
eller skriftligt, frén vardnadshavare om eleven &r under 18 ar. Ett muntligt
medgivande ska alltid noteras i psykologjournalen.

Overforing av psykologjournal till och fran skolor utanfor kommunen eller
friskola sker med vardnadshavares skriftliga medgivande. En blankett
anvinds ocksé for att virdnadshavare ska kunna ge samtycke for
informationsoverforing mellan verksamheter som mellan sig har en
sekretessgrans. Sé ar till exempel fallet mellan EMI och EPI. Ett skriftligt
medgivande inhdmtas darfor till exempel i samband med att en
psykologutredning ska goras pé skolan, dér information fran
skolhdlsovérdens journal behdvs som underlag.

Agera for saker vard

SOSFS 2011:9, 5 kap. 2§, 7§, 8 §, 7 kap. 2 § p 2, PSL 2010:659, 3 kap. 10 §

1. Uppfoljning genom egenkontroll

Vardgivaren ska utova egenkontroll, vilket ska géras med den frekvens och
i den omfattning som krivs for att vardgivaren ska kunna sékra
verksamhetens kvalitet. Egenkontrollen kan innefatta jamforelser av
verksamhetens nuvarande resultat med tidigare resultat, 1 jamforelse med
andra verksamheter, nationella och regionala uppgifter. Information
sammanstélls frén olika kéllor for att ge beslutsfattare en 6vergripande och
korrekt bild av kvaliteten 1 varden. Som grund for ett framgangsrikt
patientsdkerhetsarbete bor arbetet ske systematiskt och fortlopande samt
bygga pa ldrande och utveckling i verksamheten.

EMI

Egenkontroll i EMI innebér systematisk uppfoljning och utvérdering av den
egna verksamheten samt en kontroll av att den bedrivs enligt de processer
och rutiner som ingar i verksamhetens ledningssystem. Varje skolskoterska
gor drligen en kvalitetsgranskning utifrdn en mall med fragestillningar
géllande lokaler, utrustning, instrumentvard, likemedelshantering, basala
hygienrutiner, mm.

For okad patientsidkerhet gors egenkontroller genom journalgranskning av
skolskoterskors dokumentation i Prorenata, genomgang av
lakemedelsforrdd samt genom granskning, utredning och atgérdande av
inkomna avvikelserapporter. Medicinskt ledningsansvarig skolldkare
kontrollerar arligen slumpmaéssigt utvalda elevers journaler for att se att
hilsobesok dr genomforda enligt det medicinska basprogrammet och for att
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granska hur dokumentationen skett. Dokumentationen jamfors med
metodbokens rutin for basprogrammet.

Journaler granskades i augusti 2025 av skolldkaren. Resultatet visar att
skolskoterskorna foljer rutinerna for vilka parametrar som bor foljas upp
och dokumenterar detta.

Kontroll av ldkemedelsforrad utfors arligen av medicinsk ledningsansvarig
skolldkare, och varje termin av skolskoterskorna sjdlva. Generella direktiv
for 1dkemedel som far administreras av skolskoterska skrivs under infor
varje kalenderér.

Medicinska kylskap finns for sékerstillande av vacciners temperatur och
forvaring.

Bevakningssystem anvénds i journalsystemet for att inte missa nagot kring
en elev.

Checklista nér en journal tas emot och skickas i vdg fylls i Prorenata for att
sakerstdlla hilsokontroller och vaccinationsstatus.

Avldmnande av journal dokumenteras i journalen s& den alltid &r sparbar.
Journalhandlingar 1dmnas aldrig ut utan vardnadshavarnas skriftliga
medgivande. Journalhandlingar skannas och makuleras enligt plan.

Vid lasarets slut sammanstills statistik och vad som eventuellt inte ar gjort
pa varje skola.

EPI

Arbetet med egenkontroller inom EPI har under det gangna aret till storsta
del skett genom kollegial samverkan inom ramen for psykologméten dér
fragor lyfts, diskuterats och vid behov édtgirdats.

Arbetet med utvecklingen av kvalitetsledningssystemet samt gemensamma
rutiner och processer i en metodbok inom EPT har steg for steg genomforts 1
psykologgruppen. Inom ramen for det arbetet har planen under 2025 varit
att fardigstilla rutiner gillande uppfoljning och utvirdering samt
egenkontroller sa att de kan implementeras 1 verksamheten. Rutinen
géllande arlig kvalitetsgranskning i december har genomforts och
egenkontroller i form av journalgranskning kvarstar att implementeras i
verksamheten.

2. 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.
38

Genom identifiering, utredning samt métning av skador och vardskador dkar
kunskapen om vad som drabbar eleverna nér resultatet av varden inte blivit
det som avsetts. Kunskap om bakomliggande orsaker och konsekvenser for
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eleverna ger underlag for utformning av dtgérder och prioritering av
insatser.

EMI

Under éret har 60 avvikelser inkommit. Efter genomlysning konstateras att
inga vardskador har intréffat.

EPI

Under éret har inga avvikelser inkommit som beror elevhilsans
psykologiska insats.

3. Tillforlitliga och sakra system och processer

Genom att inkludera systematiskt patientsékerhetsarbete som en naturlig del
av verksamhetsutvecklingen kan béde de reaktiva och proaktiva
perspektiven pa patientsikerhet bejakas. Genom att minska oonskade
variationer stirks patientsdkerheten.

EMI

EMI kvalitetssdkras systematiskt utifran ett ledningssystem. Det finns ett
medicinskt basprogram for EMI samt lokala rutiner och riktlinjer i
metodboken som alla inom EMI ska kinna till och f6lja.
Patientsdkerhetsarbetet sammanfattas varje kalenderar i
patientsdkerhetsberittelsen som beskriver EMI:s hélso- och
sjukvardsinsatser ur ett patientsékerhetsperspektiv.
Patientsékerhetsberdttelsen redovisas for utbildningsndmnden 1 Danderyds
kommun.

Flera funktioner i Prorenata medfor en 6kad patientsidkerhet. Genom att
anvinda bevakningsfunktioner pa elever sidkerstélls att uppfoljning av elever
sker. Inférandet av smarta checklistor ger skolskdterskorna mojlighet att
snabbt upptécka elever som saknar insatser fran basprogrammet. Utarbetade
rutiner och riktlinjer enligt EMI:s metodbok skapar forutséttningar for
skolskdterskorna och skolldkare att arbeta pa ett patientsdkert och effektivt
satt.

EPI

Ledningssystemet for psykologernas hilso- och sjukvardsinsatser utvecklas
kontinuerligt, vilket medfor att patientsikerhetsarbetet dkar 1 takt med att
fler rutiner arbetas fram. Delar av ledningssystemet kvarstar att
implementeras och ddrmed foreligger en identifierad forbéattringspotential
géllande psykologernas insats inom Danderyds kommunala skolor. Rutiner
kring patientsékerhet finns hos den enskilda psykologen som da agerar
utifran det egna ansvar som legitimationen forpliktigar. Grundldggande
rutiner finns ocksd inom ramen for journalsystemet Prorenata, vilket
sammantaget innebdr att psykologerna har kunnat arbeta pd ett patientsikert
satt.
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4. Saker vard har och nu

Haélso- och sjukvarden préglas av stdndiga interaktioner mellan ménniskor,
teknik och organisation. Forutsittningarna for sédkerhet foridndras snabbt och
det ar viktigt att agera pa storningar i nartid.

4.1 Riskhantering
SOSFS 2011:9, 5kap. 1§, 7kap. 2§ p 4

Vérdgivare ska fortlopande bedéma om det finns risk for att handelser
skulle kunna intréffa som kan medfora brister i verksamhetens kvalitet. For
varje sadan hindelse ska vardgivare uppskatta sannolikheten for att
hindelsen intriffar, och bedoma vilka negativa konsekvenser som skulle
kunna bli f6ljden av hindelsen.

EMI

Brist pa vaccin dr ndgot som skulle kunna drabba eleverna, framfor allt pa
sikt om det skulle bli en langvarig brist. Risken dr hogre sérskilt vid
nyanlidnda elever som ibland kan vara helt eller nistan helt ovaccinerade.
Vaccinationstidckningen inom kommunen ar generellt vildigt hog.
Sannolikhet for brist 4r 1 nuldget 1ag.

Brist pa lakemedel dr ndgot som skulle kunna innebéra risk vid vaccinering
da det alltid ska finnas en beredskap for eventuell anafylaktisk reaktion mot
vaccinet. Det dr mycket ovanligt, men beredskap att ge akutldkemedel som
adrenalininjektion och antihistamintabletter, maste alltid finnas. Ovriga
lakemedel som finns 1 skolorna dr endast symtomlindrande mediciner som
tex védrktabletter, kortisonsalva, med mera. Sannolikhet for brist ar i nuléget
lag.

Brist pé skolskoterskeresurser kan fa negativa konsekvenser for det
hilsoframjande och forebyggande arbetet. Vid brist/franvaro av
skolskdterska behdver arbetet omprioriteras till forman for akuta och
lagstadgade uppgifter, sdsom vaccinationer, tillvixtkontroller och
ryggkontroller, vilka inte kan skjutas upp. Hélsosamtal och hélsokontroller
behover ddrmed senareldggas och riskerar, vid langvarig resursbrist, att helt
utebli. Sannolikheten for virdskada bedoms generellt som 14g. Risken
bedoms dock 6ka vid ett hogre antal elever per skolskotersketjanst.

EPI

Sérskilda patientsdkerhetsbrister vid inhyrning av psykologkonsult vid t.ex.
psykologutredningar riskerar att uppsta dé det i kommunen saknas
gemensamma rutiner och riktlinjer for vad som behdver avtalas med
konsulten infor uppdraget, vigledning hur uppdragsbeskrivning ska
utformas, kompetens att bedoma kvaliteten i konsultens arbete samt rutiner
hur konsulten ska anpassa sin insats till kommunens aktuella rutiner och
riktlinjer som géller inom EPI (t.ex. avseende journalforing,
psykologutredningens omfattning kopplat till frdgestdllningen, mm).
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Utgéngspunkten &r att den centrala elevhélsan ska fortsitta utveckla den
centrala psykologresursen, vilket 1 forldngningen leder till ett minimalt
behov (endast undantagsvis) av att anlita konsulter for psykologutredningar.
Behov finns att utarbeta en 6vergripande riktlinje for hur psykologkonsulter
ska anlitas i elevhélsan. Det bor till exempel dvervégas att tillimpa en
skriftlig bekraftelse att psykologkonsulten har fatt nddvéndig information
for att kunna utfora sitt uppdrag pa ett patientsékert satt och ocksé
sdkerstélla att det finns &ndamalsenliga rutiner for uppdraget, samt
sakerstdlla kvaliteten genom att folja upp med systematiska egenkontroller
aven for konsulternas insatser. I nuldge bedoms risken for vardskada som
lag, da behovet av psykologkonsult dr lagt.

5. Starka analys, larande och utveckling

Analys och ldrande av erfarenheter &r en del av det fortlopande arbetet inom
hilso- och sjukvarden. Nér resultaten anvénds for att forstd vad som bidrar
till sdkerhet, héllbarhet, 6nskvérd flexibilitet och goda resultat, kan
verksamheten utvecklas sa att kvaliteten och sdkerheten 6kar och risken for
vardskador minskar.

5.1 Avvikelserutiner
PSL 2010:659, 6 kap. 4 §, SOSFS 2011:9 5kap. 5§, 7kap.2§p 5

EMI

Skolskoterskor och skolldkare ar skyldiga att bidra till att hog
patientsdkerhet uppritthélls s att ingen elev utsétts for vardskada.
Skolskoterskor och skolldkare ska rapportera risker for vardskador samt
hindelser som har medfort eller kunnat medfora en vardskada till
vardgivaren.

Vid avvikelse skriver berord skolskoterska eller skolldkare en
avvikelserapport och skickar till samordnande skolskoterska, medicinskt
ledningsansvarig och verksamhetschef via journalsystemet Prorenatas
funktionsbrevlada.

Avvikelsen bedoms och atgérder vidtas. Avvikelsen skickas vid behov
ocksé vidare till den verksamhet det ber6r om det avser en extern
verksambhet.

Avvikelsen lyfts pa ndstkommande EMI-mé&te med skolskoterskor och
skolldkare for ett kollegialt larande dir gruppen vid behov diskuterar fram
nya rutiner for hur liknande hindelser ska forhindras 1 framtiden, t.ex.
genom att uppdatera EMI:s metodbok.

Vid stora brister i patientséikerheten gors en anmilan till Inspektionen for
Vérd och Omsorg (IVO). Vid allvarlig virdskada ansvarar medicinskt
ledningsansvarig skollidkare for en anmélan enligt lex Maria. Detta har det
inte funnits skél att gora under 2025.

EPI
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Inom ramen for utvecklingsarbetet av kvalitetsledningssystemet finns nu en
rutin for avvikelser som ligger i linje med rutinen for EMI enligt nedan:

Psykologen ansvarar for att anmila avvikelser inom verksamheten genom
att fylla 1 en avvikelserapport som skickas till den psykologiskt
ledningsansvariga (PLA) och verksamhetschefen via journalsystemet
Prorenatas funktionsbrevlida. I samrdd med verksamhetschefen utreder
PLA och fattar beslut om atgérd. Avvikelsen lyfts pa nistkommande EPI-
mote med psykologerna for ett kollegialt 1arande. Beslutet dterkopplas till
anmaélaren. Vid avvikelser som giller journalféringssystemet Prorenata
konsulteras vid behov systemansvarig for Prorenata. Atgirden utvirderas
for att foljas upp om den har haft 6nskad effekt.

Psykologiskt ledningsansvarig (PLA) tillsammans med verksamhetschef
ansvarar for att sammanstéllning av samtliga avvikelserapporter under aret
gors, med syfte att analysera och identifiera monster inom verksamheten.

Vid stora brister i patientsdkerheten gors en anmailan till Inspektionen for
Vard och Omsorg (IVO). Vid allvarlig vardskada ansvarar medicinskt
ledningsansvarig skolldkare en anmailan enligt lex Maria. Detta har det inte
funnits skél att gora under 2025.

5.2 Avvikelser under 2025
Det har inte funnits anledning att formulera ndgon Lex Maria-anmélan
under 2025.

Inom den medicinska insatsen har 60 avvikelser inkommit. 30 av
avvikelserna beror helt eller delvis pa avvikelser hos annan vardgivare eller
instans. Vid varje enskilt fall har en hindelseanalys genomforts och
aterkoppling med atgérd har dokumenterats.

Inom den psykologiska insatsen har inga avvikelser inkommit, varken
internt eller externt.

Tabell 1. Sammanfattning av antal inrapporterade avvikelser ar 2025

Kod| 1| 2| 3| 4| 5| 6| 7| 8| 9| Koder:

(=]

EMI internt| 3| 7| 4 8 3| 4 1| 0 behandling
3. Journalhantering

0 4. Journaldokumentation

EMI externt| 4 4 4 3 0o 12 0 0

6. Miljo/lokal/utrustning

EPlinternt| 0| Of O] O Of O] O O O] 7.Bemanning/kompetens
8. Bemotande

EPIexternt| 0| 0| o of of o] o] o o 9 Ovrigt

1. Handhavande likemedel/vaccin
2. Undersokning/utredning/

5. Informationshantering/sekretess

Kommentarer arets avvikelser EMI

2025 inkom 60 avvikelser for elevhélsans medicinska insats. Samtliga
klassificerades som tillbud som kunde ha lett till patientskada.
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Majoriteten av avvikelserna var externa och avsag brister i posthanteringen,
exempelvis remissvar som inte natt mottagaren eller forséndelser som
returnerats. De vanligast forekommande avvikelserna inom den egna
verksamheten avsdg bristande dokumentation av eleviarenden. Den nést
vanligaste kategorin rérde undersdkningar eller uppfoljningar som inte
genomforts eller som genomforts med fordrojning.

Kommentarer drets avvikelser EPI
Det finns inga inkommande avvikelser for 2025 som rér EPI.

5.3 Rutin for klagomal och synpunkter
SOSFS 2011:9, Skap. 3§, 3a§och6§, 7kap. 25p 6

Med klagoméal menas att nagon klagat pa att verksamheten inte uppnér
kraven pa god kvalitet. Med synpunkter avses 6vrigt som framfors som
berdr verksamhetens kvalitet, till exempel forslag pa forbéattringar.
Klagomaél och synpunkter kan komma fran elever och deras nirstdende,
personal, andra vérdgivare, socialtjanst, myndigheter, foreningar samt andra
organisationer och intressenter.

Niér en vardnadshavare och/eller elev har klagomal pa verksamheten ska de 1
forsta hand vinda sig till rektor pé skolan enligt kommunens rutin for
klagomalshantering inom skola. Om hen inte dr ndjd med det svar som
rektor ger, tas kontakt med forvaltningen via ett formulédr som finns pa
kommunens hemsida. Klagomal pa EMI eller EPI rapporteras sedan som en
avvikelse, for hidndelseanalys och atgérd.

Klagomal och synpunkter som kommer verksamheten tillhanda granskas av
verksamhetschefen som startar en utredning. Verksamhetschefen

diskuterar de inkomna uppgifterna med berdrd personal samt fattar
eventuella beslut om atgérder da det &r aktuellt. Anmélningar/Klagoméal och
synpunkter dokumenteras i EMI-journalen respektive EPI-journalen och den
som gjort anmilan far sedan aterkoppling av resultatet av den interna
granskning som gjorts. Klagomal och synpunkter sparas ocksd 1 W3D3
(kommunens drendehanteringssystem) och rapporteras till BUN.

Rutin finns for att systematiskt samla in information kring de fall dér
klagomalet i forsta hand 1dmnas till rektor och atgérdas inom ramen for
rektors hanterande.

5.4 Klagomal och synpunkter under 2025

Det har inkommit tva klagomaél f6r EMI under 2025 (bemdtande samt for
lite skolskoterskeresurs). Inga klagomaél har inkommit for EPI under 2025.

6. Oka riskmedvetenhet och beredskap
Alla delar av vdrden behdver planera for en hilso- och sjukvéard som
flexibelt kan anpassas till kortsiktigt eller langsiktigt fordndrade
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férhallanden med bibehallen funktionalitet, 4ven under ovéintade
forhallanden. I patientsdkerhetssammanhang beskrivs detta som resiliens.

I dagslédget ses inga 6verhdngande risker som ar akuta for elevhélsan. Med
tanke pa det rddande omvérldsléget finns det anledning att &nda gora en
oversyn med handlingsplaner for t.ex. ldngre- eller kortare elavbrott,
cyberattacker som paverkar journalsystem, mm.

Mal, strategier och utmaningar for kommande ar

Elevhilsans uppdrag dr att arbeta forebyggande och hélsofrdmjande och att
stodja elevernas utveckling mot utbildningens mal. Mélet &r att ge en god
och patientséker vard utifran uppdraget. Utifrdn analys av perioden har
foljande utmaningar identifierats och utvecklingsomréden tagits fram infor
2026:

EMI

e Fortsatt utveckling av elevhilsoenkiterna i syfte att forbéattra
uppfoljning och analys av elevers hilsa och vélbefinnande.

e Forstirkning av det forebyggande arbetet inom ANDTS-omrédet
med sérskilt fokus pa spelproblematik.

e Forstarkning av det forebyggande arbetet kring elevers anvindning
av sociala medier utvecklas och fordjupas for att bittre mota
aktuella utmaningar.

e Se Over mallen for avvikelserapportering och vidareutveckla den
for att underlitta sammanstéllning och analys av statistik.

e Utveckla anteckningsmallarna 1 Prorenata for att sékerstélla en mer
enhetlig och @ndamaélsenlig dokumentation.

EPI

o Fortsitta utvecklingen av ett kvalitetsledningssystem for elevhilsans
psykologiska insats

e Fortsatta samla rutiner och utveckla den psykologiska
metodhandboken for den psykologiska insatsen

e Fortsitta utdka psykologresursen for att 6ka tillgdng och likvardighet
till att, utover samtliga kommunala grundskolor, dven inbegripa
gymnasiet

e Uppritta e-arkiv for psykologjournalerna i Prorenata samt generellt
utveckla arbetet 1 Prorenata mot 6kad anvédndarvénlighet och dkad
kvalitet 1 insatserna inklusive 6kad patientsdkerhet

o Fortsitta sdkerstdlla arbetsplatsen for psykologerna avseende lokaler
och utrustning pa samtliga skolor dér det finns en stadigvarande
psykolog, inklusive gemensam lokal for forvaring av testmaterial.
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