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Socialstyrelsens centrala tillsynschef kritisk

»Lakarna samst pa avvikelserapportering«

- Ofta fungerar avvikelsehante-
ring for sjukskoterskor och and-
ra grupper inom varden, men la-
karna ar inte riktigt med — de har
valt att stélla sig vid sidan om.

Il Socialstyrelsens centrala tillsyns-
chef, Catarina Andersson Forsman, dr
inte nddig mot lékarkéren i stort da det
giller att ta vara pa de mojligheter till
forbattringar i patientsékerheten som ett
bra system for avvikelsehantering ger.

Hon &r i mangt och mycket impone-
rad av hur svensk sjukvard ser ut idag.

— Generellt har vi en véldigt hog kva-
litet. Men det finns saker som inte ar bra,
saker som kan bli béttre.

Ett sadant exempel é&r just att man i
samband med patientsdkerhetsarbetet
daligt utnyttjar avvikelsehanteringssy-
stem.

—Det dr ndgot som sérskilt lakarkaren
ofta har valt att std vid sidan av. Jag tror
att om man analyserar sina avvikelser,
sina misstag, s far vi en battre vard. Det
har vi varit daliga pa. Vi har gérna letat
syndabockar. I stillet ska vi forstés foku-
sera pa att se vad vi kan gora battre, hav-
dar hon med eftertryck.

— Det ser olika ut pa olika sjukhus,
men i manga fall ar ldkarna inte delakti-
ga i det arbetet som man skulle 6nska for
att verkligen nd framgang i att ta vara pa
och ldra sig av brister.

Ingen syndabocksjakt

Socialstyrelsen anméler ldkare och an-
nan sjukvardspersonal till Ansvars-
namnden HSAN, bland annat efter att
sjilv ha fétt in Lex Maria-anmaélningar.
Men det handlar inte om att jaga synda-
bockar, understryker Catarina Anders-
son Forsman.

— Vi jobbar ur ett systemperspektiv,
vill jag pastd. Nér vi fr in en handelse
till oss ser vi den just ur ett hindelseper-
spektiv. Men sen finns fall dir det ar s
graverande omsténdigheter att vi, enligt
de regler som ar uppsatta i nuvarande sy-
stem, ska anmdla vissa saker. Det regel-
systemet ska vi naturligtvis halla oss till
och samtidigt veta att vardpersonalens
yrkesansvar ar stort.

Men Socialstyrelsen dverklagar ofta
beslut som géar den emot i HSAN till
lansrétten.

—Maénga ginger nar vi gétt till HSAN
ar det principiellt viktigt att f4 en praxis.
Det ar inte HSAN som sitter praxis utan
det gér man i rétter, egentligen i Rege-
ringsritten som hogsta instans. Sa for
oss dr det viktigt att fa en vagledning hur

2152

[ L_:, .
-

- Man kan vinna viéldigt mycket pa att
skapa ett 6ppet klimat och ett forum fér hur
aterféringen av kunskap ska ske, framhal-
ler Catarina Andersson Forsman.

vi ska agera och dd maste ibland drenden
drivas vidare. Det dr, med de férandring-
ar i réttssystemet som kommit, ibland
synd att vi idag har farre drenden som gar
upp i kammarritt och regeringsratt for
att ge oss riktlinjer och guidning var
praxis ska ligga.

Nu stannar drendena néstan alltid i in-
stansen direkt efter HSAN, det vill siga
lansritten. Och denna gar i stort sett all-
tid pa Socialstyrelsens linje.

Man ska dé veta att redan HSAN géar
pa Socialstyrelsens linje i 88 procent av
fallen. Sa Socialstyrelsen dar »fram-
gangsrik« (se dven nista artikel).

HSAN efterlyser dnda en béttre sam-
klang mellan de bada myndigheterna.
Och Catarina Andersson Forsman har
nyligen triffat HSANs chef Annika
Marcus.

— Det ar viktigt att vi som myndighe-
ter diskuterar saker. Samtidigt dr det vik-
tigt att vi ar fristdende eftersom vi har
olika uppdrag. Véart uppdrag fokuserar
mer utifrdn ett verksamhetsperspektiv,
deras mer utifran ett individperspektiv.

— For mig ar det ocksa viktigt att det
ar vildigt klart ur réttssdkerhetsaspekt
att vi har instanser som har vildigt tydli-
garoller ochuppdrag. Det dr naturligtvis
sd att bAda myndigheterna ska vara vil-
digt tydliga och dirmed forutségbara.

Lex Maria-fallen dkar

Reglerna kring Lex Maria-fallen dndra-
des i fjol. Efter det har Socialstyrelsen
sett en klar tendens, fallen Okar.

—Det tycker jag ér bra, for att om man
har ett fungerande avvikelsesystem sé
ska vi ha manga Lex Marior. De ar en
kunskapskailla och det &r inte sa att vi le-

tar syndabockar utan vi vill se ur ett sy-
stemperspektiv och vinna kunskap om
hur man ska foérebygga risker.

Catarina Andersson Forsman hoppas
att Socialstyrelsen dr duktig pé att utreda
arenden, »for det &r en viktig del av var
verksamhet«.

Valdigt viktigt med aterforing

— Men det ar ocksé viktigt att aterfora
den kunskap som vi far i form av risk-
analys av hiandelser som kommer till var
kédnnedom genom Lex Maria. Det tyck-
er jag dr var kanske viktigaste del, att ha
just kunskapsaterféring. Men den é&r
svér. Dar funderar vi hela tiden och job-
bar pa olika sétt for att kommunicera ut
kunskap om riskerna.

Sjukvarden har idag problem med att
sjalv klara aterkopplingen av felhdndel-
ser. Frdgan dr vad som kan goras for att
dndra pa det.

Lakarna maste vara aktiva

— Det giller att skapa ett klimat dér man
inte tar fram en diskussion runt en syn-
dabock. I stéllet maste man se att det hér
var en brist ndgonstans och skapa forut-
sattningar for att bygga bort den ur ett
systemperspektiv, menar Catarina An-
dersson Forsman.

— Det hinger aterigen vildigt mycket
pa att lakargruppen aktivt bidrar och job-
bar med fragan och ser att det r viktigt
att man funderar over sina egna tillkorta-
kommanden. For vi har alla tillkorta-
kommanden, och det maste vi acceptera.

Hon understryker att man kan vinna
vildigt mycket genom att skapa ett oppet
klimat och ett forum f6r hur den hér ater-
foringen ska ske systematiskt.

—Till oss redovisas en del fall som de
som sjélva arbetar pa kliniken inte far
veta om forrdn de beskrivs i Lakartid-
ningen. Det tycker jag &r ganska bedrov-
ligt. Det far inte forekomma. Aterkopp-
ling ar ett satt for oss att forebygga risker
och dirmed oka patientsidkerheten, pa-
pekar Catarina Andersson Forsman,
som ocksa framhaller att Socialstyrelsen
nu okar sin satsning pa just patientséker-
hetsfrdgorna.

Att vi hér i Lakartidningen regelbun-
detredovisar ansvarsiarenden ser hon po-
sitivt pa.

— Det ar jattebra. Jag vet manga klini-
ker som anvénder det materialet och se-
dan systematiskt diskuterar utifran det
och gar igenom sina egna rutiner. Det 4r
en vildigt viktig kélla till just kunskaps-
aterforing, slutar Catarina Andersson
Forsman. e
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