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chefldkare i Ostergot-
dkvaliteten som fraimsta

Rutberg,

med var
ledstjédrna anser att en god v
klart ocksa &r en sidker v

land

. "™ans

’

ard sjalv-
ard.

»Patientsdkerhet ar en delmangd av

kvalitet. Och tvartom.«
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Han har varit med och startat Patientsikerhetsenheten i Ostergétland.
Han har deltagit i arbetet med de svenska versionerna av handbockerna
for patientsakerhet. Han har varit medicinsk expert i patientsikerhets-
och kvalitetsfragor pa Socialstyrelsen och har erfarenheter fran inter-
nationellt patientsdkerhetsarbete i Nordiska ministerradet, OECD,
Varldshialsoorganisationen och EU.
Att cheflikaren Hans Rutberg och hans kolleger vid Patientsikerhets-
enheten i Ostergétland har bidragit till det 6kade intresset for patient-
sidkerhet lyfter han sjilv fram lite stilla. »Ja, nagon gang kan man fa

vara lite stolt!«

TEXT: SARA GUNNARSDOTTER FOTO: CAROLINA BYRMO

Mannen som gav patient-
sakerheten ett ansikte

et ir i slutet av juni. P4 marken
utanfor universitetssjukhuset i
Linkoping ligger higgens vita
blommor i drivor. Hans Rutberg
ir redan solbrind som en ensamseglare
under den ljusa luggen. Men vi ar langt
ifran havet och &ven om sommarvinden
ar frisk sa ar det helt stilla inne pa tjans-
terummet pa Patientsikerhetsenheten.

Hans Rutberg ar chefldkare i lands-
tinget i Osterg6tland.

- Som cheflidkare kan man l4tt bli en
Midchen fiir alles. Man sitter med ivar-
enda utredning och kommitté, siger
han och fortsétter:

- Men till skillnad fran chefldkarrol-
leniandralandsting s& &r det mer fokus
pa patientsékerhet i Ostergotland.

- Vi har andra fragor som hor till ock-
sa, bland annat katastrofmedicin. Men
vi dr inte med i till exempel byggplane-
ring och sddant, som ju annars kan vara
en cheflikaruppgift.

Hans Rutberg siger att avvikelsehante-
ringen i Ostergétland tidigare var myck-
et dalig.

- Man skulle fyllaitre exemplar avett
papper och det skickades runt och fa
visste om det hinde nagonting.
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Ett uppdrag att forbiattra avvikelse-
hanteringen i landstinget gick till sjuk-
skoterskan Annica Ohrn ar 2000. Sa

»Som chefldakare kan
man latt bli en Mddchen
fiir alles.«

foddes Patientsidkerhetsenheten ilands-
tinget i Ostergétland (se LT nr 4/2007).
Fran borjan drevs den som ett projekt,
men sedan 2005 ar det en permanent
enhet dit landstingets samtliga chef-
lakare ar knutna. Hans Rutberg har tidi-
gare varit chef for enheten men ar sedan
cirka fem ar tillbaka en av 5 cheflékare.

Hans Rutberg sdger att tanken fran
bérjan var att genom att beskriva det
som inte fungerar kunna skapa en bank
att 6sa ur for forbattringsarbete.

En av de foérsta idéerna var att skaffa
ett fungerande IT-stod for att komma
bort fran pappersexercisen.

- Men om det inte fungerar pa papper
sé fungerar det kanske inte pa datorn.

Hans Rutberg berittar att Annica
Ohrn darfér gjorde fokusgruppsinter-
vjuer pa de kliniker dar det faktiskt
fanns en vilfungerande rapportering.

- Det tycker jag var smart! siger Hans
Rutberg.

Nyckeln till framgang visade sig vara en
engagerad klinikledning, tydlighet i hur
rapportering ska ga till och hur man
aterkopplar och arbetar med kvalitet
(se LT nr 4/2007). Ett handlingspro-
gram for avvikelserapportering togs
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dédrefter fram for alla kliniker och vard-
centraler.

- Det &r basalt att man ska veta vem
man ska rapportera till och vad den i sin
tur ska gora. Och det viktigaste var na-
turligtvis att man skulle férsta varfor
man skulle gora det hir 6verhuvudtaget.

Nirdetvarklart var det dags att se sig
om efter ett IT-st6d. Det var 2001.

Ett flertal anbud togs in och det som
bedomdes ha storst potential for att
gora bra statistik, ssmmanstillning och
aterkoppling var ett program for avvi-
kelserapportering fran norsk off-shore-
industri!

Patientsékerhetsenheten Oversatte
det till svenska och anpassade det till
sjukvard.

- Det dr kul att konstatera att ytterli-
gare sex svenska landsting anvander sig
av samma IT-st6d numera, och halva
norska sjukvarden.

I landstinget i Ostergotland rapporteras
i dag cirka 14000 avvikelser per ar in
fran alla typer av verksamheter. Allt
fran allvarliga avvikelser, risker och
tillbud till sddant som betecknas som
strul.

— Fran att forsta aret med IT-stod, for
fyra ar sedan, haft 6000 inrapportera-
de avvikelser, det tycker jag dr bra! sdger
Hans Rutberg.

Men Hans Rutberg sitter inte bara
och tar emot avvikelserapporter, tvirt-
om, han deltar aktivt i patientsiker-

hetsarbetet. Bland annat med vard-
hygien.

- Det kanske inte sd manga cheflika-
re gor, men patientsikerhet ir vildigt
brett. Det dr néstan som att jag ar an-
stélld 20 procent pa vardhygien!

Hans Rutberg tycker att sjukhusen
borde kunna garantera att de &tminsto-
ne inte bidrar till att patienterna far
vardrelaterade infektioner och papekar
att var tionde patient far en infektion
som ivarje fall hdlften av fallen beror pa
vardpersonalens bristande handhygien.

- Déarfor ir jag dr personligen med ute
pa avdelningarna och jobbar med att fa
handhygienen att fungera.

I landstinget i Ostergétland har man
utbildat tva observatorer per avdelning
pa alla 140 avdelningar, en ganska stor
utbildningsinsats.

- Vigor 20 observationer av medarbe-
tare per avdelning och maéanad. Sam-
manlagt blir det ndrmare 2500 obser-
vationer i manaden. D& vi méter f6lj-
samheten till klad- och handhygienreg-
ler i sex eller sju olika steg. Det finns
bara helt ritt eller fel. Det gar inte att ha
lite rétt, siger Hans Rutberg.

N&dr man borjade méta skotte sig hélften
avmedarbetarnailandstinget exempla-
riskt.

- Den andra hilften gjorde det inte.
Likarna ar sdmst, konstaterar Hans
Rutberg stringt men tilligger nagot
mildare:

B HANS RUTBERG

Atder: Fyllde 60 ar 090909

Specialitet: Anestesi och intensivvérd
Bakgrund: Har arbetat pd Universitetssjuk-
huset i Linkdping (US) sedan slutet av
1970-talet. Klinikchef pa thoraxanestesi och
centrumchef pa Hjartcentrum. Visiting pro-
fessor Dartmouth Medical School, USA
2003-4; chefldkare US sedan 2005. Medi-
cinsk radgivare Socialstyrelsen (deltid)
2004-6. Pa SoS delaktig i framtagande av
handboken kring ledningssystem for kvali-
tet och patientsakerhet (God Vard). Interna-
tionellt patientsdkerhetsarbete inom Nord-
iska ministerradet, EU, OECD samt WHO.
Familj: Hustru Kristina Séderlind Rutberg,
overldkare pa US. Kristinas tva barn och
fyra barnbarn.

Ndr trdffade du en patient sist? Slutade
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arbeta kliniskt fér 7 ar sedan. Samtalar
varje vecka med patienter och anhériga
som har synpunkter pa vardens kvalitet
och sdkerhet.

Viktigaste patientsidkerhetsfragan?
Antibiotikaresistensutvecklingen. | Sve-
rige dr ocksa bristen pa vardplatser ett
mycket stort problem.

Viktigaste ldkarfragan? Prioriteringsfra-
gan och kvalitetsfragan, det dr oerhort vik-
tigt att vi borjar fundera kring vad vi gor
och hur gorvi det.

Senast ldsta bok? Peter Englunds bok
Stridens skonhet och sorg. Férsta varlds-
krigeti 212 korta kapitel.

Overraskande merit? Fyrkramare. Vice
ordférande i Svenska fyrsallskapet,
«www.fyr.org> Stort seglingsintresse.

— Nu ar vi ir uppe i 75 procents f6lj-
samhet. Det 6kar lite langsamt bland 14-
karnaocksa...

Vad dr det da som driver Hans
Rutberg. Varfor blev han sadir alldeles
extra intresserad av patientsdkerhet?

- Jag var med och startade hjart-
kirurgi hér i Linképing 1989 och redan
fran forsta dagen vi borjade sa ville vi ha
koll pa kvaliteten pa det vi gjorde. Vi
hade medicinska uppféljningar av re-
sultatet. Sa fokus kring kvalitetsarbete
har funnits med i mitt yrkesliv hela ti-
den; som Kklinikchef, centrumchef pa
Hjiartcentrum ... Och da ir inte steget s&
langt till patientséikerhet. For det dr en
delméingd av kvalitet, eller kanske sna-
rare tvirtom.

Men trots att patientsidkerhet blivit ett
alltmer uppmirksammat omrade de se-
naste aren dr det inte alla som &r lika in-
tresserade.

— Att inte landstingsledningarna ser
kopplingen mellan kvalitetsbrister och
dalig ekonomi. Om man siger att nistan
tio procent av patienterna skadas av
varden salagger viidag miljoners miljo-
ner i sjukvarden pa sadant som skulle
kunna gjorts annorlunda och bittre
fran borjan. Att det har varit sa litet ut-
talat i landstingen i Sverige ar for mig
obegripligt!

Hans Rutberg drar en parallell till
lastbilstillverkaren Scania.

- Tank om de skulle producera last-
bilar med undvikbara defekter! Man
kan naturligtvis inte jaimfora en lastbil
med en svart sjuk eller gammal patient,
men det finns faktiskt saker och ting
som gar att gora mycket béttre i dag nar
det giller vardens innehall!

Hans Rutberg papekar att det finns
lysande exempel pa kvalitetsarbetet
och sikerhetsarbetet runt om i nistan
varje landsting.

- Men varfor gor man dé inte s pa alla
avdelningar?

Hans Rutberg berittar om en insats
pa Astrid Lindgrens barnsjukhus dir en
avdelning hade problem med att s&
manga som 40 procent av patienterna
fick en vardrelaterad infektion.

- Alltifran mycket lindriga till riktigt
allvarliga.

Atgirden var att alla verkligen bérja-
de f6lja de befintliga hygien- och klad-
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»Det finns bara helt ratt
eller fel. Det gar inte att
ha lite ratt.«

reglerna. Nar man borjade méta lag folj-
samheten péa 30 eller 40 procent, men i
och med uppméirksamheten fick man
upp foljsamheten till 90 procent och de
vardrelaterade infektionerna sjénk till
under tio procent.

- Detta inom loppet av nio manader.
Det ar sa 6vertygande for mig! utropar
Hans Rutberg och fortsatter engagerat:

- Varfor kan man inte gora sa har pa
alla stillen? Om vi ska klara det natio-
nella malet att sinka de vardrelaterade
infektionerna fran 10 till 5 procent, da
riacker det inte med 25 Astrid Lindgren-
erfarenheter, utan vi behéver manga tu-
sen.

Hans Rutberg refererar ocksa till
Uppsala Akademiska sjukhus och ett
projekt med apotekare pa akutkliniken
som minskat aterinldggningarna med
50 procent inom ett halvar.

- Ska vi nu vinta fyra ar pa att exem-
pelvis Skévde gor ett liknande projekt?
Ibland ir det s TROGT att forindra!

Vilken &dr da den viktigaste fordandring
som Patientsdkerhetsenhetens arbete
har astadkommit?

Hans Rutberg sdger att det ar en kul-
turforandring i landstinget.

- Vi har lyft frdgan, vi har fatt ett allt
mer 6kat intresse och kunskap och en-
gagemang i patientsédkerhetsfragorna.

Och dven politikerna i Ostergotland
borjar sa smatt vakna, enligt Hans Rut-
berg.

- Manbdérjar vil se att kvalitetsbrister
ar ett stort problem. Det kostar vildigt
mycket,ilidande,iresurser,ipengar. Jag
tror att det ar viktigt att koppla kvali-
tetsbrister till pengar for att fa politiker-
na att agera. Borja métavad det kostar!m

Hans Rutberg tycker att det politiska in-
tresset fortfarande koncentreras for myck-
et pa organisation och tillganglighet. »Vi
ska ha bra tillganglighet till en god och sé-
ker vard. Men vi ska ha dalig tillganglighet
till en osdker vard. Det dr bra.«
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