Patientsakerhets-
berattelse

Kry Sverige
2020

Datum och ansvarig fér innehallet:

2021-02-26, Stockholm
Sverigechef Erik Hjelmstedt
Verksamhetschef Joakim Réstlund
Bitr verksamhetschef Elisabet Linder Bosson

r



Innehall

Sammanfattning .................. ... .. 4-5
StruktUr .. ... 5
KValitetSPOLIiCY . . v e 6
Overgripande maloch strategier ..............cc.covvevnn... 7-9
Organisationochansvar ......... ... 10
Organisationsforandringarunder2020 ...........ccovvinnnn.. 12
Samverkan for att férebygga vardskador ..................... 13
Patienters och narstdendes delaktighet...................... 14

Halso- och sjukvardspersonalens rapporteringsskyldighet ... 15

Klagomaloch synpunkter............c.oiuiiiiiiniiinennn.n.. 15
Egenkontroll ....... ... e 16-17
Process .............. i 18
Atgarder for att 6ka patientsdkerheten.................... 18-23
RISKANALYS .« .« vt 24
Utredning av handelser -vardskador......................... 24
Informationssakerhet ......... .. ... .. 25
Resultatochanalys ................ . ... ... ... 28
Egenkontroll ........ ..o e 28-32
AVVIKELSEY. . oottt e 34-35
Klagomal och synpunkter. ...........oouvniiiiiiiiinneneannn. 36
Handelser och vardskador ...........c.ovvuiiiiinninennn. 36-37
RISKANALYS .. oottt e e 38

Malochstrategierkommandear........................ 40-41



Patientsakerhetsberattelse

Sammanfattning

Mal

Digital Medical Supply Sweden AB, DMS Sweden, har som malsattning att
Lleverera en hogtillganglig och hogkvalitativ vard som ar Lika for alla,
oavsett bostadsort, livssituation och modersmal.

Atgéarder

2020 har varit ett handelserikt ar pa manga satt. Under aret har DMS
Sweden vidareutvecklat den digifysiska varden, initierat nya digitala tjans-
ter samt varit aktiva i arbetet med Covid-19. DMS Sweden har ocksa for-
varvat vardbolaget Helsa med 13 vardcentraler i 5 regioner samt startat 3
vardcentraler i Region Stockholm.

| det dagliga arbetet samverkar vi nara med andra delar av varden sasom
regioner, kommuner, apotek och andra vardgivare. DMS Sweden arbetar
ocksa kontinuerligt med att ta hansyn till patienters och narstaendes syn-
punkter och delaktighet, till exempel genom att efter varje mote samla in
asikter fran patienten. Varje asikt varderas och ligger till grund for forbatt-
ring och hanteras med kort varsel.

Exempel pa konkreta atgérder for att
Oka patientsdkerheten under 2020 ar:

® Handledning for nya lakare, sjukskoterskor
och psykologer i den digitala tjansten.

@ Fortsatt journalgranskning av samtliga kliniker i den digitala tjansten
med aterkoppling. Journalgranskning aven av lakare inom fysisk vard.

@ Kompetensforstarkning genom utbildningar
och uppdaterade onboardingprocesser.
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Utveckling av Nationell Patientdversikt, NPO, som
innebar att vi nu aven ar producenter i denna tjanst.

Genomforda riskanalyser innan nya verksamheter startar.

Uppdaterat ledningssystem, QMS.

Resultat De viktigaste resultateni
patientsidkerhetsberattelsen for 2020 ar:
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Fler medarbetare rapporterar avvikelser.
Minskat antal avslagna remisser genom sakra rutiner for remisshantering.
Antalet listade patienter har 6kat pa vara vardcentraler.

Ett gemensamt ledningssystem for digital och fysisk vard har
implementerats.

Lanserat ett standardiserat behandlingsprogram fér depression samt
paborjat arbete med program for behandling av angestsyndrom samt
stress och utmattning.

Framatblick Under 2021 planerar
vi att bedriva férbittringar sasom:
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Infora MedRave pa samtliga fysiska vardcentraler, for att kunna
arbeta med kvalitetsforbattringar utifran medicinska uppfoljningsmatt.

Inféra ett uppdaterat och integrerat ledningssystem for Kry och
Helsas nu integrerade verksamheter.

Inférande av ett enhetligt avvikelsehanteringssystem, KryVik

Utveckla den digifysiska varden
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Struktur

Kvalitetspolicy

Var kvalitetspolicy lyder:

Vard till patienter tillhandahalls av Kry
International AB’s dotterbolag via de
tekniska plattformarna “Kry" respektive
“Livi" som ags av Kry International AB.

Vardbolagen arbetar med patienten

i fokus for att erbjuda en hogtillganglig
och hogkvalitativ vard som ar lika for
alla, oavsett bostadsort, livssituation
och modersmal.

Vi har som malsattning att leverera
god och saker vard som ar anpassad
till videomo&ten samt fysisk vard.
Varden ska vara patientfokuserad,
patientsaker, lattillganglig, informa-
tionssaker, jamlik, kunskapsbaserad
och andamalsenlig. For att

uppfylla och styra tillampliga krav
fran patienter och myndigheter har
vi skapat och foljer faststallda
Ledningssystemfor verksamheterna.

Vara lakare har lang erfarenhet

fran primarvarden, foljer den

senaste kunskapsbaserade varden

och har kunskap i olika sprak. Vi
arbetar med standig férbattring av
vara arbetsprocesser for att saker-
stalla att vart arbete baseras pa etiska
varderingar, utvecklas och uppfyller
de krav som stalls pa oss. Vi ar registre-
rad vardgivare inom respektive land.

Varje patient ges mojlighet att
aterkoppla upplevelsen i varje

mote. Patientupplevelsen ar en
viktig styrparameter for oss.

Stockholm 2020-07-20

Johannes Schildt VD och grundare
av tjansterna "Kry" och "Livi" som
ags av Kry International AB

Denna policy finns tillganglig via

vart intranat och genomsyrar hela

var organisation. Policyn omfattar

alla bolagen inom Sverige, Norge,
Storbritannien, Frankrike och Tyskland.
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Overgripande
mal och
strategier

Sedan 2016 har Kry International AB
arbetat med digital vard via video i
vardappen “Kry" i Sverige och i ett fler-
tal Ldnder utomlands. | Sverige verkar
foretaget som digital vardgivare via
Digital Medical Supply Sweden AB, DMS
Sweden.

Under verksamhetsaret 2020 har
verksamheten utdkats med fler fysiska
vardcentraler genom forvarvandet av
vardbolaget Helsa med 14 vardcen-
traleriolika delar av landet, men aven
genom nystart av tre vardcentraler i
Region Stockholm. Vi har ocksa arbetat
med att utveckla den digifysiska varden
allt for att kunna hjalpa vara patienter
pa basta satt.

| patientsakerhetsberattelsen for

2020 redovisas samlat patientsaker-
hetsarbetet for verksamheten inom
koncernen. AlLt kvalitets- och lednings-
arbete drivs genom en val utvecklad

organisation med ett dokumenterat
ledningssystem som kallas Quality
Management System DMS, forkortas
QMS.

De fysiska enheterna har gran-
skats av respektive region enligt
av dem faststallda avtalskrav med
godkant resultat. Varje vardcen-
tral sammanfattar ocksa sitt Lokala
patientsakerhetsarbete i en egen
patientsakerhetsberattelse.

Aret 2020 har praglats av Covid-19
pandemin. Det har inneburit ett 6kat
vardbehov och DMS Sweden har snabbt
kunna mota detta genom att 6ka kapa-
citeten i den digitala tjansten. Manga
nya Kliniker har rekryterats under aret
vilket har stallt stora krav pa rekryte-
ring, introduktion och uppféljning. Vi
har kontinuerligt deltagit i regionernas
informations- och planeringsmaéten
kring Covid- 19. DMS Sweden har ocksa
deltagit i provtagning pa flera hall i
landet, bade PCR-testning och anti-
kroppstester. Férberedelser pagar nu
for att kunna delta i en kommande
massvaccinering.




Nya tjénster och
verksamheter under 2020

Den digitala tjansten har ocksa utdkats med fler alternativ for
patienter. En digital tjanst for patienter med 6vervikt har startat, digital

amningsradgivning samt mojlighet till hemtester vid hud-och nagelsvamp.

Patientsakerhetsberattelse

9 Behandling mot évervikt

start hosten 2020

Genom att erbjuda ett program
bestaende av digitala méten med
Lakare, sjukskoterskor och psykolo-
ger hjalper vi patienter att ga ner i
vikt. En digital losning kan minska
tréskeln att s6ka hjalp. Pa nagra
manader finns nu ca 450 patienter
i programmet och patienterna ar
mycket nojda enligt var patient-
nojdhetsundersokning (4,95/5).
Under 2021 kommer verksamheten
att utvarderas bland annat utifran
resultaten for viktnedgang.

Digital
amningsradgivning
start augusti 2020

Traditionell amningsradgivning
kraver fysiska besok och ar en-
bart 6ppna kontorstid. Pa grund
av pandemin, dar man i manga
fall har kortare vardtid pa BB och
begransade majligheter till fysisk
vard generellt har tillgangligheten
tillamningsradgivning minskat
ytterligare. En digital amnings-
radgivningstjanst startade darfor
i augusti 2020 och bemannas av
sjukskdterskor med gedigen erfa-
renhet avamningsradgivning fran
fysisk vard och ar 6ppen dagligen
mellan 08-19. Sjukskoterskorna ger
rad bade om amning generellt
och rad om specifika problem.
Malsattningen ar en professionell
och tillganglig mottagning nar
kvinnan behéver den och pa den
plats hon behover den. Sedan
lanseringen har nara 800 nyblivha

modrar med amningsrelaterade
besvar anvant sig av tjansten och
patienterna och vara amningsrad-
givare upplever tjansten som val-
fungerande. Med denna tjanst har
vi breddat mojligheterna till om-
handertagande av vara patienter.

Hemtester for
svampinfektion
start november 2020

Hud- och nagelsvamp drabbar
hundratusentals svenskar varje

ar och ar en vanlig sdkorsak hos
patienter inom DMS Sweden.
Tillstdndet har en tendens att un-
derdiagnostiseras, inte foljas upp
och recidivera. Ofta behdvde pa-
tienterna hanvisas till fysisk vard for
att kunna satta in ratt behandling.
Under hosten 2020 startade ett
samarbete med ett laboratorium
som utvecklat en teknik med bade
god sensitivitet och specificitet
med mojlighet att bestalla prov-
tagning i form av hemtest. Nu kan
vara kliniker bestalla ett hemtest
nar de finner det indicerat istallet
for att hanvisa patienterna till fysisk
vard. Sedan starten i november
2020 har 450 hemtester skickats ut.

® Vaccinations-

mottagningar

| stockholm 6ppnades tre vaccina-
tionsmottagningar for influensa-
vaccinering - en vaccinationsmot-
tagning pa Drottninggatan samt
tva pa Lloyds Apotek. Dar bedrevs
influensavaccinering for riskgrup-
per och privat.
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Organisation
och ansvar

DMS Swedens kvalitetsorganisation
bestar av en verksamhetschef for Kry
Digital och som har till stod en bitra-
dande verksamhetschef. | teamet finns
aven Krys cheflakare. Chefspsykolog
ansvarar for utveckling och implemen-
tering av psykologins kunskapsfalt i
verksamheten.

Inom den digitala verksamheten,
Kry Digital, ansvarar verksamhets-
chefen i DMS Sweden for att verksam-
heten tillgodoser hdg patientsaker-
het, god vard och hég kompetens.
Verksamhetschefen har det samlade
ledningsansvaret fér vardgivarens
digitala vardverksamheter i Sverige
och ar utsedd av vardgivaren DMS
Sweden som anmalningsskyldig
enligt lex Maria.

Inom den fysiska varden har respektive
vardcentral en lokal verksamhetschef
och en lokal medicinskt radgivande
lakare, MRA. Patientsakerhetsansvaret
finns i huvudsak inom de olika verksam-
hetschefsrollerna och det medicinska
ansvaret inom MRA-rollerna, vilka &ar

en viktig del inom patientsakerhets-
ansvaret. Medicinskt ansvarig lakare
ansvarar for att ett systematiskt och
strategiskt patientsakerhetsarbete be-
drivs i organisationen. Verksamhetschef
centralt och lokal verksamhetschef for
en vardcentral ansvarar for att gallande
forfattningar, riktlinjer och rutiner foljs
och att varden ar saker och har god
kvalitet. "Kry-Pluslakare" ansvarar for
att bistd medicinskt ansvarig Llakare/

chefspsykolog med handledning och
uppfoljning av kliniker, bl a genom
journalgranskningar i samband med in-
troduktion i tjansten och senare arskon-
troller. De bedriver ocksa handledning
och stod for kliniker i tjanst. De bistar
aven som avlastande stdd i kvalitetsfor-
battrande atgarder.

"Kry-Pluspsykologer" ansvarar for att
bista chefspsykolog med handledning
och uppféljning av kliniker, bl a genom
journalgranskningar i ssamband med in-
troduktion i tjansten och senare arskon-
troller. De bedriver ocksa handledning
och stod for Kliniker i tjanst. De bistar
aven som avlastande stod i kvalitetsfor-
battrande atgarder.

Schemalagda bakjourslakare ansvarar
for att stédja arbetande kliniker i tjanst
genom att besvara fragor via telefon,
och andra kommunikationskanaler. De
ansvarar aven for att dagligen granska
ej hanterade laboratorieprover samt
remisser. | deras ansvar ingar ocksa att
vara kontaktyta med externa aktorer
som behover fa kontakt med varden,
t.ex. apotek och forsakringskassa.

Verksamhetschef och bitr. verksam-
hetschef tar emot avvikelsen i avvi-
kelsehanteringssystemet, Kryvik, och
férdelar dessa till aktuell utredare.
Allvarligare arenden utreds med risk-
och handelseanalyser samt beddms
om de ska hanteras som lex Maria-
arenden. Aterkoppling av utfall sker
till medarbetarna via digitala kommu-
nikationskanaler. Klagomal hanteras
framst via patientsupporten (Customer
service) och kan rapporteras vidare via
avvikelsehantering.
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Organisationsforiandringar

under 2020

Support

Under 2020 har Supportfunktionen
genomgatt en omorganisation. Syftet
med omorganisationen var att skapa
tydligare roller med ansvarsfordelning
inom olika team samt att effektivisera
arbetssattet. Supportfunktionen bestar
idag av fyra team:

@ Ppatientsupport (Customer Service):
hanterar arenden som inkommer
till supporttelefonen och évriga
kommunikationsvagar

@ Medicinsk service (Medical Services
& Collaborations): ansvarar for det
faktiska arbetet kring remisshan-
tering

@ vardadministration (Care Admin-
istration): tillhandahaller admin-
istrativt stod till patienter och
vardverksamheten i stort

@ Smittsparning (STl Contact Tracing):
ansvarar for att identifiera, kontak-
ta och folja upp sexuella partners
till patienter som kan ha smittats
med klamydia samt bevaka och fol-
ja upp patienter som testat positivt
for klamydia via Kry-appen.

Teletriage

Centralt teletriage 6ppnade

1 september 2020 da DMS Sweden
aven startade fysiska vardcentraler i
Region Stockholm. Teletriaget svarar
for all inkommande telefoni till vard-
centralerna. De legitimerade sjuk-
skoterskorna, som finns tillgangliga
mellan 08-17 helgfria vardagar, har
alla Lang yrkeserfarenhet och bred
kompetens. Sjukskoterskorna ar inde-
lade i team for att fa extra kunskap om
regionala samt lokala férhallanden
och rutiner.

Samtliga sjukskoterskor genomgar
kontinuerlig journalgranskning baserat
pa utfort arbete. Alla medicinska beslut
tas med hjalp av radgivningsstod och
interna rutinbeskrivnhingar. Tillgang

till Lakarstod finns alltid pa respektive
vardcentral samt via bakjour. Uppstart-
en av teletriaget har fungerat val.
Teamet bestar idag av 9 sjukskoterskor
och tillgangligheten for patienterna ar
hoég med en genomsnittlig svarstid pa
3 minuter.
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Samverkan for att

forebygga vardskador

DMS Sweden samverkar med regioner,
vardgivare inom regioner och kom-
muner samt vardgivare inom den
privata varden. Vidare samverkar DMS
Sweden med apotek och laboratorier.
Inom var koncern, KRY International
AB sker en nara samverkan mellan
globala och nationella delar av verk-
samheten.

Vi fér aven dialog med organisationer
som arbetar med patientsakerhet for
att sakerstalla att vi foljer de senaste
rutinerna som ska galla inom respek-
tive omrade, bade centralt och lokalt
inom de regioner vi verkar. Exempelvis
har vi Ldpande kontakt med Strama,
Smittskydd och olika laboratorier.

Exempel pa samverkan:

@® Samverkan med flera olika
laboratorieri samband med
Covid-19 for att sakerstalla en
trygg och saker hantering i
provtagningsprocessens alla
delar.

@® Samverkan med Inera och de
olika tjansterna kring Na-
tionell Patientdversikt, NPO,
lakemedelsforteckning och
Pascal.

@ Videltar pa regionernas infor-

mationsmoten kring planering
och hantering av Covid-19.

Samverkan och uppfoljning
tillsammans med de 6 region-
er dar vi har fysiska verksam-
heter.

Samarbete med apoteken
MEDS och Lloyds Apotek i syfte
att kunna erbjuda patienter-
ha en bra och smidig service
over hela landet. Det innebar
till exempel att apoteken ska
kunna erbjuda palitlig hem-
leverans och sakerstalla att
medicin som skrivs ut finns
tillgangligt.
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Patienters och
nirstaendes
delaktighet

DMS Sweden samverkar med regioner,
vardgivare inom regioner och kommu-
ner samt vardgivare inom den privata
varden. Vidare samverkar DMS Sweden
med apotek och laboratorier. Inom var
koncern, KRY International AB sker en
nara samverkan mellan globala och
nationella delar av verksamheten.

Vi fér aven dialog med organisationer
som arbetar med patientsakerhet for
att sakerstalla att vi foljer de senaste
rutinerna som ska galla inom respek-
tive omrade, bade centralt och Llokalt
inom de regioner vi verkar. Exempelvis
har vi Ldpande kontakt med Strama,
Smittskydd och olika laboratorier.

@ Patienter som har ett digitalt eller
fysiskt vardmote har mojlighet att
direkt efter motet utvardera beso-
ket i appen. Pa detta satt inhamtas
klagomal och forbattringsforslag
direkt fran patienterna. Patienter
som lamnar klagomal, kontak-
tas av patientsupport (Customer
Service) for vidare dialog.

@® Patienter och narstdende kan
framfora synpunkter via kontakt-
uppgifterna pa Krys hemsida samt
via 1177. Receptionisterna inom den

@ fysiska varden har aven i uppdrag
att uppmarksamma och fanga upp
eventuella behov av synpunkter
fran patienterna i samband med
bokade vardmoten.

@ Synpunkter och klagomal kan
anmalas till patientnamnden eller
IVO. Att noggrant utreda och ta
fram atgarder for att forhindra
liknande negativa handelser ar en
sjalvklar del av vart patientsaker-
hets- och kvalitetsarbete.

@ Inom den fysiska varden foljer vi
resultaten fran den nationella pa-
tientenkaten for respektive vard-
central. Den nationella patienten-
katen utfors av Sveriges kommuner
och regioner, SKR, och resultatet
finns att hamta pa SKR:s hemsida

@ Patienter erbjuds aterkomman-
de att delta i intervjuer, enkater
och anvandartester for att bidra
till utveckling av var verksamhet.
Exempel pa utvecklingsomra-
den dar patienter har medverkat
genom att Ldmna aterkoppling
ar bokningsfléden inom digify-
sisk vard, 6ppnande av nya vard-
centraler samt infér lansering av
amningshjalpen.
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Halso- och
sjukvards-
personalens
rapporterings-
skyldighet

DMS Sweden har ett eget avvikelsehan-
teringssystem, KryVik. Detta system har
under 2020 utvecklats och uppdaterats.
Rapporteringsformularet har forenk-
lats och fortydligats. Varje medarbe-
tare kan rapportera en avvikelse som
sedan utreds av kvalitetsteamet eller
om det galler en avvikelse pa en fysisk
enhet, av verksamhetschefen Lokalt.

| KryVik kan man rapportera samtliga
avvikelser gallande kvalitet, arbetsmil-
j6, miljo och sakerhet. Allvarligare aren-
den utreds med risk- och handelseana-
lyser samt beddms om de ska hanteras
som Lex Maria-drenden. Aterkoppling
av utfall sker till medarbetarna via di-
gitala kommunikationskanaler. | KryVik
kan man ocksa fa fram statistik bland
annat for hur avvikelserna fordelar sig
gallande process och omrade.

Inom vissa regioner registreras alla
avvikelser internt och samtidigt i
regionernas digitala avvikelsesystem,
exempelvis i region Sérmland och
Ostergétland. Samtliga avvikelser ater-
kopplas till respektive region (digitalt
eller i pappersformat).

Klagomal och
synpunkter

Samtliga avvikelser, klagomal och
synpunkter hanteras bade centralt

och lokalt i DMS Swedens verksam-
het. Avvikelser identifieras och klassas
enligt fastlagda rutiner vilket aven
omfattar avvikelser fran Patientnamnd,
IVO eller respektive region vi verkar
inom. Aterkoppling till verksamheten
eller organisation sker alltid till den
som skrivit avvikelsen (och eller begart
skriftligt svar) och vid behov till samtLi-
ga kliniker i forbattringssyfte, antingen
via arbetsplatstraffar och/eller som
skriftlig information via Kry-portalen.
Viktiga delar dar vi erhaller information
om avvikelser och klagomal ar via pa-
tientsupport (Customer Service) och via
var personal som utévar fysisk vard.

Avvikelser, klagomal och synpunkter
fran patienter och dess narstaende in-
kommer vanligtvis direkt till patients-
upport som finns tillganglig pa telefon
kL 09-17 alla vardagar, med en svarstid
pa ca 3 minuter. Andra kontaktvagar for
patienter ar mail, digitalt forfragnings-
formular som gors tillgangligt efter
avslutat Lakarbesok eller via hemsidan.

Vid handelser som har medfort eller
hade kunnat medféra en vardskada,
klagomal samt synpunkter registreras
informationen som avvikelse i avvikel-
sehanteringssystemet av patientsup-
port. Inom den fysiska varden ansvarar
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den Llokala verksamhetschefen for att
se till att alla medarbetare rapporterar
risker, tillbud och negativa handel-

ser. Identifierade risker och handelser
rapporteras av medarbetare i DMS
Swedens interna avvikelsesystem,
KryVik. Mottagare av rapporterade av-
vikelser ar verksamhetschefen centralt
eller den som mottagit delegering for
omradet. Avvikelserna analyseras och

atgardas i syfte att handelsen inte ska
upprepas och att forbattringsarbete
tillAmpas. MRA inom respektive niva

Egenkontroll

Egenkontroller som genomfdérs inom DMS Sweden:

Egenkontroll

Maltal inkl jamforelse med
tidigare resultat

Omfattning

Minst 2 ganger per ar i hogsta
ledningen samt 1gang i man-
aden for kvalitetsavdelningen

ansvarar for samordning och uppfolj-
ning av medicinska avvikelser, klago-
mal, synpunkter, allvarliga handelser
och brister i organisationen som

kan medféra patientsakerhetsrisker.
Inkommande synpunkter och klago-
mal pa varden sker pa olika platser i
organisationen, vid Lokal fysisk vard
hanvisas de och tas normalt emot av
verksamhetschefen.

Dashboard fran analytics,
journalgranskning mm

Egenkontroll

Granskning av journaler och
andra dokument

Omfattning

Efter flera arbetspass pa prov,
infor avstamningsmote, extra
efter behov (t.ex efter avvikel-
ser). Samtliga kliniker minst en
gang per ar.

Protokoll

Avvikelser och handelser Loépande Avvikelsehanterings-system,

relaterade till patienter KryVik samt separata

kombinerat med risk och riskanalyser.

handelseanalyser

Interna avvikelser Lépande Avvikelsehanterings-system,
KryVik

Uppdatering av lagstiftning Loépande Webbportal féor uppdaterad

och andra krav

information, Notisum

Medarbetarsamtal

Minst 1 ggr/ar

Dialog

Externa uppféljningar t.ex
uppféljningar av regioner
eller av omradesspecifika
organisationer sasom Strama,
Nationella Diabetesregistret,
Luftvagsregistret, Nationella
Hjartsviktsregistret (RiksSvikt),
Demensregistret m.m.

Enligt externa intressen-
ters beslut tex Lopande
uppféljning av den totala
antibiotikaférskrivningen
(STRAMA-malet) tillsammans
med uppfoljande besok fran
STRAMA

Enligt beslut

Nyckeltal

Kontinuerligt vid
kvalitetsméten

Analytics

Loggkontroll av journalsyste-
met ProRenata

Slumpvis urval /kontroll av
medarbetare varje vecka

Journalsystem / Analytics

Onboarding och exitprocesser

Vid anstallningens start (test-
pass), samt vid anstallningens
upphdrande.

Protokoll, varje lakares doku-
mentation samt via intervjuer.

Kontroll av Lépande MedRave och Boris (Lokala

Halsovalsindikatorer genom system)

avstamning av verksamhets-

data (region S6rmland)

Interna revisioner 2.ggr/ar Revision av verksamhet enligt
kvalitetssystemet QMS (all-
manna och riktade revisioner)

Patientens klagomal och Loépande Patientnamnden, IVO, avvikel-

synpunkter

sehanteringssystem, KryVik

Ledningens genomgangar

19ang /ar

Protokoll management team
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Process

Atgarder for att 6ka
patientsdkerheten

Medicin

@ Integrationsarbete Helsa/DMS

Sweden har pagatt under 2020.
Arbete med att skapa en tydlig
organisationsstruktur fortsatter
aven 2021.

Rollbeskrivning for Regionalt
ansvarig lakare, RAL, samt medi-
cinskt rddgivande likare, MRA
har tagits fram.

Arbetet med journalgranskningar
fortsatter. Samtliga nyanstall-

da kliniker i den digitala tjans-

ten journalgranskas, d.v.s. bade
sjukskoterskor, psykologer samt
lakare. Granskning sker efter ca 12
arbetade timmar, arsvis samt i de
fall klinikern skulle bli involverad i
en avvikelse. Journalgranskningen
utfors av vara Kry-Pluslakare och
Kry-Pluspsykologer med specialist-
kompetens och lang erfarenhet.
Resultatet aterkopplas sedan till
aktuell kliniker och eventuell hand-
lingsplan uppréattas. Aven

Llakarna pa de fysiska vardcentraler-
na har journalgranskats under aret.

@ Kvalitetsteamet &r nu delakti-
ga i processen da nya lakare och
sjukskoterskor rekryteras for att
sakra upp att nya kliniker har ratt
kompetens.

@ Grupphandledning har startats
med nyanstallda lakare och sjuk-
skoterskor i den digitala tjansten.

@ Ledningssystemet QMS har under
aret uppdaterats och 65 nya PM
och riktlinjer ar framtagna. Nagra
exempel pa dessa ar:

@ Hjartsvikt

Basal hygien och smittskydd

i fysisk verksamhet
Narkotikahantering

Covid -19

Generella riktlinjer for teletriage

Amningsradgivning

0 0 0 0

Hantering av externa remisser

@® Uppdaterat avvikelseformular
for att forenkla fér medarbetare
att rapportera avvikelser och for
att aven omradena arbetsmil-
j6, miljé och sakerhet ska inga i
avvikelsehanteringen.
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Psykologi

@ Ett behandlingsprogram for de-
pression har lanserats dar patien-
ten tar del av informationsmaterial
samt hemuppgifter direkt i appen.
Syftet med programmet ar att
stromlinjeforma den behandling
som ges sa att alla patienter far
den behandling som forskning har
visat har storst sannolikhet for att
minska symtom och 6ka funktion

@ Under 2020 har utbildningar och
fortbildning erbjudits samtliga psy-
kologer inom ett flertal omraden.
Seminarier och webbinarium halls
kontinuerligt i aktuella amnen, till
exempel behandling av vanliga
tillstand, HBTQ och barnpsykologi.

@ Sjalvskattningsformularen PHQ-9
for depression, GAD-7 for angest-
syndrom och SMBQ for stressrela-
terad ohalsa har tillgangliggjorts i
digitalt format direkt i appen. Detta
mojliggor for psykolog direkt ta
del av patientens resultat i interna
system samt att monitorera pa-
tienters forandring i symtom under
behandling.

@ Kry-Pluspsykologernas uppdrag
har fértydligats och formaliserats.

@ De utforidagsldaget journalgransk-

ningar, fungerar som mentorer for
nya psykologer och halleriden
aterkommande handledningen av
psykologerna.

For att 6ka kontinuiteten i vardkon-
takterna och darmed starka kvali-
tén féorandrades rekryteringsstra-
tegin och anstallningsmodellen
for psykologer fran timanstallning
till manadsanstallning. Foljden

har blivit att majoriteten av vard-
motena i dagslaget genomfors av
manadsanstallda psykologetr.

| takt med att fler psykologer ma-
nadsanstallts ar det ocksa fler som
har DMS Sweden som sin huvud-
sakliga arbetsgivare. Dessa psyko-
loger (“Core psykologer") blir mer
delaktiga i arbetet pa flera satt.
Det handlar till exempel om att de
oftare deltar i utvecklingsprojekt,
har regelbundna méten med led-
ningen for psykologi och erbjuds
fler méjligheter till fortbildning (t
ex tva dedikerade utbildningsdagar
per ar).

Dashboards och system for att
sammanstalla och aterkoppla
individuell statistik till psykologer-
na utformades. Varje manad far
psykologerna nu en presentation
dar de kan se hur de har presterat

Patientsakerhetsberattelse

senaste manaden jamfoért med
tidigare manader och jamfort med
ovriga psykologer.

Samarbetet med Riddarens
Forvaltning AB i Stockholm, dar
DMS Sweden engagerades som
underleverantdr av psykologbe-
sOk, har under 2020 avslutats. Det
innebar att DMS Sweden nu har det
fulla ansvaret for psykologbesok
som genomfors.

Nya PM ochriktlinjer:

o Nya Kry-modellen - Eftersom
riktlinjer for vardprocessen inom
DMS Sweden tidigare fanns upp-
delad i flera olika PM gjordes ett
omtag dar hela processen sam-

lades och uppdaterades i ett PM.

Stédmaterial for mer likvardig
beddmning och handlaggning

utformades, t ex med beslut-
strad for diagnosticering.

Externa remisser - Pa grund av
att manga av de externa remis-
ser som psykologerna skickar
blir avslagna eller ej besvarade
togs ett PM fram for att hoja kva-
Litén pa de remisser som skickas
och darmed 6ka chansen till att
de blir mottagna.

PM Covid-19 - For att moéta ett
oOkat infldde av patienter som
soker for oro/angest relaterat
till den pagaende pandemin
utformades ett PM med riktlin-
jer for handlaggning av dessa
patienter.
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Support

® Nya och férbattrade rutiner for

remisshantering inklusive kvali-
tetskontroller som genomfors vid
utskick av samtliga specialistre-
misser. Syftet ar att sakerstalla att
utskick av specialistremisser sker
enligt rutin och att snabbt kunna
upptacka eventuella misstag.

Inféorande av handelseloggar pa
arbetsuppgifter som innebar att
Supportpersonal tar del av journal-
data samt regelbunden uppfolj-
ning och granskning av dessa.

Utbildningar fér personal inom
Support vad galler avvikelser, risker
och tillbud, patientjournal, sekre-
tess och tystnadsplikt.

Forbattrad inskolningsprocess for
ny personal inklusive dokumenta-
tion avgenomférda moment.

Nya processer for administration av
NPO och Journalen 1177 i samband

med anslutningen i december 2020.

Ny rutin avseende utldmnande
journalkopior pa minderariga
barns journaler. Journalkopior
skickas med rekommenderat brev
istallet for att lLaddas upp direkt i
vardnadshavarens app.

@® Under 2020 har ytterligare personal

for smittsparning gallande klamy-
dia anstallts.

Produkt

@ Vihar férenklat hanteringen av

labremisser genom att integre-

ra direkt mot var remiss-tjanst
Labportalen. Nu kan vara kliniker
automatiskt skapa upp remisser for
lab och hemtest, direkt i klinikernas
huvudsystem Kry-portalen, utan
att ndgon administrativ personal
behoéver vara inblandad.

Som ett resultat av vart kontinu-
erliga arbete med risk- och be-
hovsanalyser fér behérighetshan-
tering och med anledning av den
tillvaxt, utveckling och expansion
som skett 2020 infordes ytterli-
gare atgarder for att begransa
atkomst till uppgifter om patienter.
Halso- och sjukvardspersonal och
administrativ personal med breda
behov delas in i tva grupper; en
huvudgrupp med snav atkomst
och en mindre grupp med bredare
atkomst.

Kort beskrivet ger snav behérighet
endast tillgang till uppgifter om
patienter (saval interna journaler
som NPO) med vilka vardpersona-
Llen har haft ett méte. Bred beho-
righet ger tillgang till uppgifter
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om samtliga patienterinom den
vardenhet personalen tillhor. |
samband med slagning pa patient
sa mots denna grupp av ett "mjukt”
stopp dar personalen informeras
om vikten av att endast ta del av
uppgifter som personalen behover
ta delavivarden av patienten och
maste bekrafta att de har ett reellt
behov.

Vi har genomfort integrationer
med Inera fér NPO och Journalen.

| och med detta ar besdk inom
DMS Sweden battre integrerade i
resten av vardsystemet. Genom att

producera information till NPO
och Journalen far behériga vardgi-
vare, samt patienten sjaly, tillgang
till relevant information om deras
vard. For kliniker som ger detta en
mojlighet att deras patienternas
kliniska historik, och darmed ett
bra underlag for att fatta beslut
kring patientens halsa.
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Riskanalys

Avseende riskanalyser har vi arbetat
vidare med att forfina metoder och till-
Llampningen av dem. Vi har blivit battre
pa att i forebyggande syfte nyttja
riskanalyser i utvecklingsarbetet av nya
tjanster och produkter samtidigt som
vi aven inom koncernen har arbetat ge-
mensamt for att utveckla metoder och
identifiera riskkallor och fa en mojlig-
het till jamfoérelse mellan olika lander.

Inom fysisk vard forekommer ocksa
systematisk riskanalys inom patientsa-
kerhetsarbetet i form av egenkontrol-
Ler och dagliga morgonavstamningar,
dar sarskilt forandringar i verksam-
heten lyfts upp. Syftet ar att undvika
att verksamheten av misstag bygger in
eventuella riskfyllda momenti arbe-
tet som kan medféra vardskada eller
annan avvikelse.

Under 2020 har vi arbetat med att
breddinféra de sedan tidigare upp-
stallda metoderna inom DMS Sweden.
Kvalitetsavdelningen har vidareut-
vecklat verktyg for riskanalys och delat
dem med andra inom koncernen. En
central plats for koncernens riskana-
lyser, som ar tillganglig for samtliga
medarbetare, har tagits fram for att de
ska kunna félja vilka risker och nivaer
som har identifierats. Genom dialog

med ledningsgrupper och teknik och
vardutveckling, kommer fortsatt arbete
riktas mot att skapa centrala processer
for att tillse att riskanalys genomfors
pa ett standardiserat satt vid varje nytt
projekt som uppstar i koncernen och
vid storre férandringar i vardproduk-
tionen. Pa sa satt bygger vi ocksa upp
en "bank” dver vilka riskkallor som finns
och hurvi kan arbeta med att paverka
dem. Sedan tidigare gors risk- och han-
delseanalyser vid uppkomna avvikelser.

Utredning
av handelser
- vardskador

Varje enskild avvikelse beddéms
avseende sannolikhet och allvarlig-
hetsgrad. Verksamhetschefen beslutar
om en férdjupad handelseanalys ska
goras och om handelsen ska Lex Maria
anmalas. For merparten av avvikelser
gors en handelseanalys. | och med
tillkomst av fysiska vardenheter, har
majlighet till att férdela inkomna aren-
den direkt till patientsakerhetsansvarig
pa respektive fysisk enhet tillkommit.
Avvikelser skrivs i vart avvikelsehante-
ringssystem, KryVik, for central kvali-
tetsgranskning och vid behov aven i
regionsspecifika avvikelsesystem.
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Informations-
sakerhet

Under aret har, utéver det dagliga
arbetet, flera storre projekt for att
forbattra informationssakerheten
genomforts

@ EttISO 27001 certifierings projekt
har paborjats inom DMS koncernen
med syfte att certifiera produkten
samt gdra en revision och uppgra-
dering av DMS ledningssystem for
informationssakerhet.

@ Vihar forfinat vart ramverk kring
behovs- och riskanalys for beho-
righeter. Flertalet analyser har
genomfoérts men férandringar i
behorighetsstruktur samt behdrig-
hets revisioner som foljd.

@ Revision av process for loggkontroll
genomfoérd och féreslagna forand-
ringar genomfoérda.

Nar det kommer till det dagliga ar-
betet sa fortsatter vi med riskanalyser
infor varje projekt med tillhérande
atgardspunkter for att minimera even-
tuella risker i samband med utveckling
av verksamheten.

Dataskydd
Under aret har, utéver det dagliga ar-
betet, flera initiativ for att forbattra

dataskyddet genomférts:

@® Uppdatering avvar
personuppgiftspolicy.

@® Inférande av cookie-verktyg och
revision av cookie-policy.

Inférande av battre processer for
hantering av anvandares rattig-
heter (att fa kopia pa data, ta bort
data, etc.).

@ Utokat fokus pa dataskydd och
sekretess i samband med onboar-
ding, inklusive utbildning och obli-
gatoriska tytnadspliktsforbindelser.

I november fick vi beslutet fran
Integritetsmyndighetens (IMY) gransk-
ning av vardgivares behorighetshante-
ring i jounalsystem. DMS Sweden var da
den enda vardgivare som inte belagts
med sanktionsavgifter. | beslutet fram-
gar att aven om DMS Sweden under
inspektionstillfallet beddmts ha en
bristande behovs- och riskanalys kring
behdrigheter i journalsystem sa har vi
vidtagit sadana férbattringsatgarder
under 2020 att sanktionsavgifter inte
langre var befogade.
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Under december
genomforde Region
Stockholm en granskning av:

@ Organisatorisk och teknisk mognad
och féormaga genom att kontroll-
era om ledningssystem for infor-
mationssakerhet ar infort enligt
Socialstyrelsens foreskrifter HSLF-FS
2016:40.

® Beddmning av efterlevnad
av lag och avtal.

Granskningen har lett
till foljande bedémning:

@ Att DMS Sweden har ett lednings-
system for informationssakerhet
(LIS) som beskriver hur infor-
mationssakerhetsarbetet styrs
i verksamheten dar man ocksa
beskriver sin informationssaker-
hetspolicy och hur detta ar kopplat
till kvalitetsledningssystem.

@ Att DMS Sweden genomfort kon-
sekvensbeddmning for dataskydd
(DPIA) avseende sin informations-
hantering i sddana tjanster man
anvander samt gjort sarskilda be-
démningar for de tjanster som be-
handlar kansliga personuppgifter.

@ Attvardgivaren informerar patien-
ter/medborgare om behandlingen
av personuppagifter pa ett
adekvat satt.

@ Attvardgivaren har erforder-
liga avtal med leverantorer/
personuppgiftsbitraden.

@ Attvardgivaren har vidtagit Lampli-
ga tekniska och organisatoriska sa-
kerhetsatgarder for att skydda de
personuppgifter som behandlas.

@ Attvardgivaren hanterar vardin-
formation i enlighet med vad som
annars foljer av lag och vardavtal.

Vi har haft ett antal mindre person-
uppgiftsincidenter, incidenterna har
analyserats av vart dataskyddsteam
och inte beddmts innebara allvarlig
risk for patientens integritet eller eller
uppfylla kraven for anmalan till IMY.

For att sakerstalla att verksamheten
fortsatter att bedrivas i enlighet med
underliggande lagstiftning i takt med
att bade verksamheten och gallande
ratt utvecklas parallellt har flera atgar-
der vidtagits under aret. Som exempel
har ytterligare personer anstallts inom
juridik, informations- och it-sakerhet
samt compliance for att forstarka tea-
men som arbetar med compliance och
regelefterlevnad internt.

Detta bidrar till att vi sitter pa en
gedigen erfarenhet av informationssa-
kerhet, personuppgiftslagstiftning och
lagstiftning relaterad till vard.
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Resultat och analys

Egenkontroll

(M) = malinom medicin, (P) = mal inom psykologi.

MaL1 (M)

Minska antalet av-
slagna remisser.

Strategi

Ett projekt for att
kartlagga omfatt-
ningen av remissav-
slag startades och
nya rutiner for att
minimera remissav-
slag har tagits fram.

Utbildnings-
material kopplat till
speciaistremisser
har tagits fram.

Vi har skapat en
process for att
sakerstalla att de
remisser som avslas
tas om hand p3 ett
sakert satt.
Bakjourslakare tar
hand om avslagen
och ser till att de
hamnar ratt och att
aterkoppling till
kliniker sker. Bakjour
ger ocksa lopande
rad Kring hur remit-
tering ska ske.

Resultat

M3l uppnatt. Antalet
remissavslag var vid
uppfoljning lagt.

Inget storre problem
i verksamheten.
Sakra rutiner for
remisshantering
finns.

Onskemal att kunna
“dra ut"” rapport pa
avslagna remisser

i journalsystemet
ProRenata

MaL3 (M)

Implementera
ledningssystemet
QMS och anpassa

Strategi

Kompetens- utveck-
ling och fortydli-
gade rutiner for
verksamhetschefer

Samtliga verksam-
hetschefer har fatt
en introduktion
och genomgang av
ledningssystemet

Resultat

Mal uppnatt.
Ledningssystemet
QMS, finns tillgdng-
ligt pa samtli-

ga nystartade

Vart ledningssystem
QMS ar centralti

det systematiska
kvalitetsarbetet.
Systemet uppda-

arbetssatt senast tva QMS. vardcentraler. teras och utvecklas
manader efter att Verksamhets-chefen kontinuerligt.
en vardcentral har ansvarar for att
startat. implementera detta
bland samtliga
medarbetare.
Mal 4 (M) Implementering Inférande av ett ge- Mal delvis uppnatt. Ledningssystemet ar

Digifysisk vard kraver
en modell som
skiljer sig fran tradi-
tionell primarvard.
Det ar viktigt att
patientsakerheten
och strukturen i
ledningssystemet
implementeras och
efterlevs i den digi-
fysiska verksamhets-
modellen

mensamt lednings-
system for fysisk/
digital/

digifysisk vard

Arbetet pagar med
inférande av ett ge-
mensamt lednings-
system for fysisk/
digital/

digifysisk vard

enhetligt for samt-
liga verksamheter

, bade digitalt och
fysiskt.

Pm och riktlinjer
kan vid behov
anpassas efter
regionala och lokala
forutsattningar.

MaL2 (M)

Tydliggora roller
och ansvarinom den
fysiska varden.

Kompetens- utveck-
ling och rollbeskriv-
ningar for personal
vid vardcentral i
Nykoping respektive
Lund.

Nykoéping har arbe-

tat fram rollbeskriv-
ningar for samtliga

roller.

For Lund har
fardigstallt vissa
rollbeskrivningar:
enhetschef, medi-
cinsk sekreterare/
administratér samt
medicinskt radgi-
vande lékare, MRA.

Mal delvis uppnatt.

Visst arbete kvarstar
och fortléper under
2021. D& den fysiska
varden utvecklats
med fler vardcentra-
ler kommer arbetet
ocksa att fortlopa
for dessa enheter.

M&L5 (M)

Bibehalla listade pa-
tienter genom hog
tillganglighet och
bra bemétande.

VC Lund ska enligt
nationell patien-
tenkat, NPE, uppna
patientndjdhet 85 i
helhetsintryck (pa en
skala 0-100)

Kontinuerligt arbete
med att sakerstalla
gott bemdétande och
hog tillganglighet.

Exempel pa atgarder
ar: internutbildning-
ar, rekrytering for att
méta 6kad efterfra-
gan och optimering
av schemalaggning.

Mal delvis uppnatt.
Antalet listade
under aret har 6kat
fran 6356 tilL 11 905.
En 6kning med 5 549
patienter, 46%.

Gallande NPE ar 75,4
uppnatt fér vardcen-
traleni Lund.
Genomesnitt for
Region Skane 83,3
Nationellt 82,6

Antalet listade har
6kat under 2020.
Arbetet med att 6ka
antal listade fortsat-
terunder 2021.

Resultatet fran
Nationell pa-
tientenkat kring
patientndjdhet ar
en viktig kvalitetsin-
dikator som foljs
kontinuerligt.
Under 2021 kommer
samtliga regioner
att delta i SKR:s
enkat.
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MaL 6 (M)

Vidare utveckling

av kvalitetsindika-
torer fér den fysiska
varden, inkluderat
medicinska resultat,
patientrapporterade
medicinska resultat
samt patient- upp-
levd kvalitet.

Strategi

Inférandet av
MedRave pa samtli-
ga fysiska enheter.
Folja resultatet

i den Nationella
Patientenkaten samt
egna patinet-
nojdsundersok-
ningar.

Genomfdra riskana-
lys innan MedRave
infors.

Folja

Primarvards-
kvalitets arbete med
kvalitetsindikatorer i
primarvarden.

Resultat

Mal delvis uppnatt.
Arbetet fortsatter
under 2021.

Nationell patienten-
kat utfors for samtli-
ga regioner 2021

For att utveckla och
forbattra varden pa
vara fysiska enheter
forutsatter detta att
det ar mojligt att ta
fram olika former av
data. Fortsatt arbete
kravs for att mojlig-
gora detta exempel-
vis genom inférande
av MedRave, tillgang
till Nationella kva-
litetsregister samt
data fran Nationell
patientenkat.
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MaL10 (M)

Forbattrings-arbete
vad galler halsovals-

Strategi

Vidareutveckling
av rutiner och
rekrytering.

Fast specialistlakare
anstalld.

Rutin framtagen for

Resultat

Mal delvis uppnatt.
Specialist i all-

manmedicin tillika
MRA nu anstalld pa

Att delta i regioner-
nas olika projekt ar
en del av utveck-
lingsarbetet for vara

MaL7 (M)

Okat antal listade
patienterinom
digifysisk vard.

Okad kdnnedom om
den lokala enheten.

Riktad
marknadsféring.

M3l uppnatt for
Lund och Nyképing.

Lund:

Antalet listade
under aret har 6kat
fran 6356 till 11 905.
En 6kning med 5 549
patienter, 46%.

Nykoéping:

Antalet listade har
okat fran 1270 till
1676 under 2020, en
6kning med 24%.

Andelen listade
patienter har

o6kat under 2021

for de befintliga
vardcentralerna.

Att 6ka antalet lis-
tade patienter ar ett
mal &ven for 2021.

indikatorer for fysisk lakemedels- ge- vardcentralen i fysiska enheter.
vard inom Region nomgangar. Nykodping.
Sérmland, t.ex
Llakarkontinuitet och Lakemedels-
lakemedels- ge- genomgangar
nomgang for aldre. finns och utférs
kontinuerligt.
MaL11 (M) Vardcentralen i Arbetet har Mal uppfylLt. Att delta i regioner-

Sakerstalla ett
hogt deltagandei
Region Sérmlands
halsoprogram med
syfte att férebygga
hjart- karlsjukdom
och diabetes typ 2.

Nykoping foljer hal-
soprogrammet med
undersdékningar,
provtagningar och
radgivning.

Malet &r att atgar-
derna ska leda till en
halsosammare Livs-
stil hos befolkningen
iSérmland.

Alla patienter

over 40 ar har
rattatt delta i
halsoprogrammet.

prioriterats under
2020, bland annat
genom uppsdkande
atgarder for att
sakerstalla ett hogt
deltagande.

Vardcentralen har
féljt halsoprogram-
met och under 2020
var det 19 patienter
pa vardcentralen
som deltog.

nas olika projekt ar
en del av utveck-
lingsarbetet for vara
fysiska enheter.

MaL8 (M)

Oka patientens
inflytande,
medverkan och
flexibilitet gallande
sin egen digifysiska
vard.

Méjliggora for
patienter att valja
nar och hur de vill
interagera mellan
digital och fysisk
vard med sin valda
vardgivare.

Pagaende arbete
med att utveck-

la former och
foérutsattningar for
digifysisk vard.

Informations- insat-
ser bade till patien-
ter och medarbe-
tare vad galler det
digifysiska flodet.

Mal delvis uppnatt.

Arbete fortgar.
Viktigt att patienter
far medverka i sin
vard. Da digifysisk
vard ar nytt kravs
fortsatt utveckling
och arbete med att
informera patienter.

MaL12 (M)

Implementering
av system for
sammankoppling
av journalsystem
och Nationella
Diabetesregistret
samt
Luftvagsregistret.

Tillgang till MedRave
kravs

Genomfora riskana-
lys innan pakoppling
av Med Rave.

Mal delvis uppfylLt.

Detta finns nu pa
DMS Swedens vard-
centraler i Skane och
Sérmland.
Resterande vard-
centraler planeras
kopplas pa under
2021.

For att kunna for-
battra och utveckla
varden ar det viktigt
att ha tillgang till
medicinsk data. En
del av detta ar att ha
tillgang till nationel-
la kvalitetsregister
sasom Nationella di-
abetesregistret och
Luftvagsregistret.

MAL9 (M)

Delta i Region
Skanes projekt
primarvards- pre-
vention inom den
fysiska varden.

Kompetens- uveck-
ling och utbildning
av personal.

2 sjukskoterskor
pa vardcentra-
Llen har utbildats

i Motiverande
samtal (Ml) och en
tredje ar pa gang att
utbildas.

Aven utbildning
for sjukskoter-
skor i alkohol och
tobaksprevention.

Mal delvis uppnatt.
Krys vardcentral i
Lund blev inte utvald
som pilotvardcen-
tral av regionen men
valde anda att starta
ett projekt med att
erbjuda alla listade
40-3ringar provtag-
ning och halsosam-
talisyfte att arbeta
férebyggande med
halsofragor.

Att delta i regioner-
nas olika projekt ar
en del av utveck-
lingsarbetet for vara
fysiska enheter.

MAL13 (M)

Kliniker vid fysiska
enheter ska arbeta
minst 30% i den
digitala tjansten.

Internutbildning och
schemaoptimering

Samtliga kliniker vid
fysiska enheter har
genomgatt utbild-
ning for att arbeta
digitalt.

Arbete med att
optimera sche-
maldggning for att
mojliggora digitala
arbetspass.

M3l uppfyllt.

Samtliga kliniker ar-
betar digitalt, en del
mer, en del mindre
an 30%.

Att medarbetare
inom DMS Sweden
har forstaelse och
en fullstandig bild
av det digifysiska
arbetet ar viktigt
for patientsaker-
heten. Att erbjuda
mojlighet att arbeta
digitalt saval som
fysiskt kan ge storre
variation, mindre
stress i vardagen och
mer tid for patient.

MaL 14 (M)

Kry-Pluslakare ska
journalgranska aven
fysiska Kliniker.

Journalgranskning

Journalgranskning

Mal uppfyllt.
Samtliga fysiska
lakare vid DMS
Swedens vard-
centraler i Skane
och Stockholm ar
fardiggranskade.

Journalgranskning
ar en mycket viktig
atgard i arbetet
med att garantera
en hog kvalitet och
patientsakerhet.
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2

Mal

MaL15 (M)

Ta fram utbild-
ningar vad galler
sekretesskrav for

Strategi

Utbildning i pa-
tientsakerhet vid
onboarding.

Atgird

Resultat

Mal delvis uppnatt

Analys

Som vardgivare

arvi skyldiga att
kontinuerligt utbilda
och aterkomman-
de informera om

Patientsakerhetsberattelse

att mojliggoéra arlig sekretesskrav for all
utbildning for all var personal.
personal.
MaL16 (M) Kartlaggning av Manatliga utbild- Mal uppfyllt. Utbildning och
behov vad galler nings- och fortbild- fortbildning ar vik-
Riktade utbildnings- utbildning och fort- nings- aktiviteter for tigt for kvalitet och
och fortbildnings- bildning. Planering samtliga Kliniker. kompetensforsor;j-
aktiviteter. av aktiviteter Exempel pa utbild- ning, liksom mycket
darefter. ningar som hallits uppskattat avvara
under 2020: kliniker.
Motiverande samtal,
Konsultationsteknik,
Internremittering,
Behandling av
depression,
Antidepressiva
lakemedel,
Kostbehandling vid
fetma, Ortopediska
besvar, Bronkit hos
spadbarn.
MaL17 (P) Lopande arbete for Vidareutveckling av Mal delvis uppfyllt. Arbetet med digi-
att integrera fysiska var digitala platt- Under féregaende fysiska vardfléden
Integrera psyko- psykologer i vara form for att mojlig- ar har produktut- ar ett prioriterat

loger i den fysiska

system samt olika

gora somlosa besok

veckling skett som

omrade och vidare

vardkedjan. vardprocesser inom mellan den digitala mojliggor bokningar | verksamhetsut-
digifysisk vard. verksamheten och mellan digitala veckling kring den
fysiska besok pa och fysiska besok. digifysiska varden
vardcentralen, vilket | Psykologer har kommer att fortga.
syftar till att under- ocksa anstallts for
stddja det digifysis- att arbeta fysiskt
ka arbetssattet. pa vardcentralerna
i Region Stockholm
med start 2020.
MaL 18 (P) Utdka utbud vad Vi har lanserat ett Mal uppfyllt. Arbete med att

Fortsatt arbete med
att standardisera
behandlingar och
erbjuda digitala
behandlings- pro-
gram.

galler standardise-
rade behandlingar
samt anpassa vara
system for att for-
battra behandlings-
program.

nytt behandlings-
program for depres-
sion samt paborjat
arbete med standar-
diserade program
fér behandling av
angestsyndrom
samt stress och
utmattning.

implementera och
fortsatta standar-
disera behandling-
en som erbjuds
patienterna arett
fortlépande och
viktigt arbete for att
Oka tillgangen till en
Jjamlik och effektiv
vard.

MaL19 (P)

Fortsatt forsknings-
samarbete med

Karolinska Institutet.

Fortlépande arbete
for att bygga enin-
frastruktur som ska
mojliggdra forskning
inom DMS Swedens
verksamhet.

Pagaende arbete
kring att gora det
mojligt att extrahera
data fran patienter-
nas sjalvskattningar.

MaL annu ej uppfyllt.

Flera fragor behdver
ses over for att
sakerstalla att an-
vandandet av data
sker enligt radande
lagar och riktlinjer.
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Avvikelser

Under 2020 har 610 avvikelser och
forbattringsforslag registrerats ge-
mensamt for digital och fysisk vard for
totalt 1111 000 besok. Antal avvikelser i
forhallande till antal moéten ar lagt och
utfallet ari linje med féregaende ar.

Orsaker till avvikelser

En fjardedel av avvikelserna och for-
battringsférslagen knyts till bristande
féljsamhet av rutiner. Ungefar 14% av
inkomna synpunkter har bedémts att
inte vara en avvikelse och lamnats
utan atgard. Vidare har cirka 10% av
avvikelserna orsakas av den "“manskliga
faktorn”.

Drygt en sjattedel avinkomna avvikel-
ser har kategoriserats som "Ej ifyLLt".
Detta innebar att den som har rappo-
rerat avvikelsen inte har angett ndgon
orsak, vilket till exempel kan bero pa
att det varit svart att avgora vad or-
saken varit. Fran och med januari 2021
ar avvikelserapporteringsformularet
uppdaterat och uppgiften att ange
orsak ligger nu pa den som utreder
inkommen avvikelse.
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Orsaker till avvikelser

200

150
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Figur 1: Fullstandiga rubriker for orsaker till avvikelser: Barriar/skydd; Bristande dokumen-
tation; Bristande dokumenterade rutiner; Bristande féljsamhet av dokumenterad rutin;
Bristande kommunikation eller bemd&tande; Bristande kunskap eller kompetens; Felaktig
diagnos; Felbehandling; Hot och vald; Ingen avvikelse; Mansklig faktor; Rutin saknas; Tekniska
problem, utrustning, apparatur; Ej ifyllt; Ovrigt.
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Férdelning av avvikelser stor del av 2020 haft fa vardcentraler

igang och den storsta andelen av den
Férdelningen av avvikelser mellan olika fysiska varden startade under hosten
omréden visar att den storsta delen 2020. Ytterligare en anledning &r att
kommer fran den digitala varden. Den det digifysiska arbetssattet innebar
stora skillnaden beror pa att voly- att digitala vdrdméten anvands for
men av digitala vardmoten &r sa pass att avlasta och komplettera de fysiska
mycket storre &n fysiska vardmoten. vardcentralerna.

En anledning ar att DMS under en

Fordelning av avvikelser

Fysisk vard
13%

Digital vard
83%

Figur 2: De kategorier som inte ar markta i figuren representerar arbetsmiljoé (2%),
stodprocess (0,9%), Ledningsprocess (0,5%), milj6 (0,5%) och brandskydd (0,1%).

B5)
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Arenden franIVO
och Patientndmnden

Under 2020 har 9 patientarenden
fran IVO och 2 patientarenden fran
Patientnamnden inkommit eller
lamnats. Av dessa har 7 arenden av-
slutats och 2 arenden ar pagaende.
Dessa arenden ror framforallt bemo-
tande samt synpunkter pa vard och
behandling.

Orosanmalningar

Antalet orosanmalningar gallande
minderarig har inte férandrats i
jamforelse med foregaende ar.

Avvikelser ochresultat

Vart utfall av avvikelser, handelseana-
lyser inkluderat, har genererat féljande
for att forbattra patientsakerheten:

Internutbildning

Utdkad journalgranskning
Avslutat anstallningar
Uppdatering av PM och

(N

behandlingsriktlinjer

Klagomal och synpunkter

Antalet avvikelser som registreras som
klagomal ar fa. DMS Sweden har som
standard for patienten att digitalt satta
betyg efter varje genomfért mote (pa
en skala 1till 5). Under 2020 var den ge-
nomsnittliga betygsbeddmningen 4,7
for den digitala varden och 4,6 for den
fysiska varden.

Handelser och vardskador

5 st handelser ar anmalda till IVO enligt
Lex Maria under 2020, samtliga ar avslu-
tade. IVO beddmer att vardgivaren har
fullgjort sin skyldighet att utreda och
anmala handelser som har medfért
eller hade kunnat medféra en allvarlig
vardskada
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Lex Maria anmalan avser Beslut fran IVO

Fordrojd diagnos vid fraktur i finger.
Bristande féljsamhet till dokumente-
rad rutin.

IVO avslutar arendet och kommer inte
att vidta ytterligare atgarder

Anmalan fran Apotek om
hoégdosforskrivning

IVO avslutar arendet med beddémning
att anmalan inte faller inom ramen
féor anmalningsskyldighet enligt Lex
Maria.

Overférskrivningen av lakemedel har
sitt ursprung hos annan vardgivare.

Fordrojd diagnos vid dubbelseende.
Bristfallig informationséverforing.
Bristande féljsamhet till dokumente-
rad rutin

IVO avslutar arendet och kommer inte
att vidta ytterligare atgarder

Felaktig diagnostisering av
6gonbesvar

IVO avslutar arendet och kommer inte
att vidta ytterligare atgarder

Fordrdjd diagnos vid diabetes hos
barn

IVO avslutar arendet och kommer inte
att vidta ytterligare atgarder

De interna utredningarna, handelseanalyser som utfors, har resulterat i olika atgar-
der. Dessa ar exempelvis utbildnings- och informationsinsatser till samtliga eller vid
behov till enskilda Kliniker, journalgranskning av aktuella kliniker samt éversyn av

befintliga rutiner.
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Riskanalys

Under aret 2020 har 18 forebyggande riska-
nalyser gjorts, bland annat inom féljande
omraden:

@ Inférande av centralt telefontriage
bemannat av ett team av sjukskdterskor
som handlagger samtal fran listade pa-
tienter vid flera olika vardcentraler.

@ Lansering av digitala sjalvskattningsfor-
mular (PHQ-9, GAD-7 och SMBQ) i appen
samt internetbaserad KBT.

@ Faxanvandning - behovsanalys, anvan-
darvanlighet och sakerhetsaspekter.

@ Lansering avamningsradgivning
inom den digitala tjansten.

@ Hantering av Covid-19

@ Behorighet till journalsystem

Lardomen med genomfdrda riskanalyser ar
att de gor att organisationens olika processer
knyts samman battre och ger en effektivare
férebyggande analys. Gjorda riskanalyser
anvands nu kontinuerligt vid uppstart av nya
verksamheter och uppdateringar av befintli-
ga processetr.
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Mal och strategier
kommande ar

Medicin

9

Samtliga fysiska vardcentraler ska
under aret borja anvanda avvikel-
sehanteringssystemet KryVik for sin
avvikelsehantering (avhangigt av
regionens krav).

Infora ett uppdaterat ledningssys-
tem for samtliga enheter dar kvali-
tet, arbetsmiljo, miljé och sakerhet
ar integrerat.

Ta fram ny webbutbildning gallan-
de systematisk avvikelsehantering.

I nationella patientenkaten 2021
forbattra resultatet fran fore-
gaende ar och ligga battre an
genomsnittet for regionen gal-
lande det 6vergripande mattet
"helhetsintryck”.

Inféra MedRave pa de fysiska enhe-
ter dar det ar mojligt. Detta for att
kunna arbeta vidare med utveck-
ling och identifiering av kvalitetsin-
dikatorer for den fysiska varden.

Fortsatta att utveckla jour-
nalgranskningar for samtliga
yrkeskategorier.

@ Fortsatta arbetet med STRAMA med
malet att minska antibiotikafor-
skrivningen fran foregaende ar.

@ Utveckla integrering med Nationell
patientdversikt, NPO.

@ Vidareutveckla process for riskhan-
tering bade for den digitala och
fysiska verksamheten - 6ka antalet
genomfoérda riskanalyser fran fore-
gaende ar.

@ Genomfbra utbildning vad galler
hygien, utse hygienombud pa vara
fysiska enheter samt genomféra
hygienronder.

@ Oka antalet listade patienter pa
vara fysiska vardcentraler.

Psykologi

@ Ettav malen for 2021 ar utveck-
ling av digifysiska vardfloden for
psykologbesodk, vilket kommer att
innefatta en genomgang av befint-
liga PM och riktlinjer, samt vidare-
utveckling av vardprocesser for ett
digifysiskt omhandertagande.
Ett fokus under 2021 kommer att
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vara att 6ka anvandningen av stan-
dardiserade behandlingsprogram
som ett led att 6ka vardkvalitén vid
specifika tillstand sasom depres-
sion och angestsyndrom.

Behandlingsprogrammen kommer
ocksa att vidareutvecklas och ett
mal ar att under 2021 genomfdra en
pilot kring hur internetbaserad KBT
kan implementeras och erbjudas
som ett vardalternativ.

For psykologer som har sin hu-
vudsakliga anstallning pa DMS
Sweden kommer ocksa arliga
utbildningsdagar att hallas for att
framja ett kontinuerligt larande i
organisationen.

Vidareutveckling av nyckeltal for
systematisk egenkontroll samt en
infrastruktur for forskning belyses
vidare under 2021.

Support

@ Inférande av manatliga avstam-

ningar mellan Support och kva-
litetsteamet vad galler inkomna
avvikelser samt hantering av
dessa. Detta i syfte att fordjupa
och férbattra samverkan kring
avvikelsearenden.

Forbattra processer och rutiner
vad galler delning av journal- och
patientdata till myndigheter, till
exempel Polis och Kriminalvard.

@ Infora saker tvavagskommuni-

kation mellan patientsupport
(Customer Service) och patient i
form av asynkrona meddelanden
via Kry-appen.

Ta fram en dokumenthanterings-
plan inom teamet vardadministra-
tion (Care Administration). Syftet ar
att ha tydliga rutiner foér hur olika
typer av dokument ska hanteras
och sparas.

Starta upp central teletriage pa
DMS Swedens vardcentraler i region
Syd.

Hantera bokningar och radgivning
kring vaccination av Covid -19 via
centralt teletriage.

Produkt

@ Tillsammans med eHalsomyn-

digheten har vi tagit fram ett
eget system for forskrivning

av e-recept. Planen ar aven att
koppla ihop detta med var egen
lakemedelsmodul.

@ Automatisera remissfloden i syfte

att minska manuella rutiner som
kan skapa potentiella patientrisker.
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Kry

Hjalper dig, med dig.



